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La scienza
Gliitaliani
hanno il cuore matto

eboomdi farmaci

MICHELE
BOCCI

Statine e inibitori della pressione alta sono i medicinali la cui vendita, nel 2009, ¢ cresciuta di pit
Seguono in classifica gastroprotettori ¢ Omega3. Peruna spesa complessivadi 14 miliardi di euro

[ ’Ttalia ha 1l cuore matto

e scattalacorsa
a1 farmaci per curarlo

MICHELE BOGCI

Icuoredegliitalianinonsta

bene. Se non si & gia am-

malatorischiadifinire pre-

stoneiguaiacausadicole-

sterolo e pressione alta,
diabete e obesita. E quando ali-
mentazioneestilidivitasaninon
possono piii nulla, quando inte-
gratori e bevande pubblicizzate
comeprodigiosehannolostesso
effetto dell’acqua, arrivano i far-
maci. Sempredipit. Diquelliper
contrastareiproblemicardiova-
scolari ne compriamo qualcosa
come 4miliardi e mezzo di euro
in un anno (cioé 3miliardi e
700milioni da gennaio ad otto-
bre 2009). Sono la categoria di
gran lunga piu prescritta, rap-
presentano il 36,5% della spesa
convenzionata mentre nel 2007
erano il 27,4%. Un boom. Trai-
nato da molecole come le stati-
ne,chetengonosottocontrolloil
colesterolo e da sole costano un
miliardo di euro. Nel 2009 ne so-
no state prese il 13,2% in piii ri-
spetto al 2008. Ma non ne stare-
mo consumando troppo? «Di-
pende da cosa prendiamo in
considerazione—rispondeil di-
rettoregeneraledell’Agenziaita-
liana per il farmaco, Aifa, Guido
Rasi — Se si tratta di medicine
perl'ipertensione, di anticoagu-
lanti e antiarimici ben vengano.
Non c'e inappropriatezza nelle
prescrizioni. Se invece guardia-
mo alle statine non sono sicuro
chel'equazione torni. Quei pro-
dottipossonoessereutilimanon
produconosemprel’effettospe-
rato. Qualche voltalo stile di vita

potrebbe sostituirli». Dai dati di
Federfarma e dal rapporto «L'u-
so dei farmaci in Italia» di Aifa e
[stitutosuperioredisanitaemer-
ge il quadro dello stato di salute
degli italiani. I problemi cardio-
vascolari sono seguiti da quelli
gastrointestinali, quellidel siste-
manervoso,quelliinfettividiva-
rio genere, poidel sistemarespi-
ratorio. Compriamo una valan-
gadifarmaci, spessoditascano-
stra. Nei primi nove mesi del-
I'anno scorso abbiamo speso
7miliardi di euro, circa il 3% in
pitt rispetto all’anno prima, per
medicine di classe C, ad obbligo
diprescrizionemapagatedalcit-
tadino, e periprodotti dabanco.
LoStato hasuperatoilOmiliardi.

La crescita non siferma. L’an-
NO SCOrsOsSoNo state prese in me-
dia 923 dosi al giorno ogni mille
abitanti. Nel 2008 erano 896. Il
tutto non incide sulla spesa in
modo decisivo. Secondo Feder-
farma nei primi dieci mesi del-
I'anno scorso quella perifarmaci
pagatidalloStatoecalatadell'1%.
Secondo Aifa & salita della stessa
percentuale. La differenza deri-
verebbe da un diverso criterio di
calcolo: il primo & un dato calco-
latoalnettoditicketesconti,ilse-
condo & lordo. La spesa farma-
ceutica é sotto controllo da qual-
che anno. Tra il 2004 al 2009 & ri-
masta stabile. Contemporanea-
mente & aumentato il numero di
medicinevendute.L'annoscorso
sisono raggiunte circa Imiliardo
e 700milaconfezioni, oltreil 10%
in pit1 di 5 anni prima. «Il consu-
mo aumenta per l'invecchia-
mento della popolazione — pro-
segue Rasi— C'e probabilmente
ancheunpo’dimedicinadifensi-

va da parte dei medici. Ad esem-
pio l'uso sistematico degli antia-
cidiassociatiaqualunque farma-
coarischiogastrico eforse ecces-
sivos. A mantenere la spesa co-
stante hanno contribuito i gene-
rici. InItalia ora coprono oltre un
quarto del mercato. «Il risultato &
buono ma dobbiamo andare
avanti—conclude Rasi—cisono
Paesi in cui i generici sono il 40%
dei prodotti venduti. lo da sem-
pre chiedo che quanto si rispar-
miagrazie aquesti farmacivenga
reinvestitoinspesaperlasalute».

O RIFRCDUSONE RISERVATA
L’anno scorso sono
state presein
media 923 dosial
giorno ogmni mille
abitanti
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Le cifre

30

clica

4 milioni

805:7114‘51

2009
2008

le confezioni che ogni
italiano compra ogni anno

il numero di confezioni
vendute ogni giorno

923 dosi prescritte
al giorno (ogni mille abitanti)

896 dosi prescritte
al giorno (ogni mille abitanti)

Sistema
nervoso

55 milioni
di confezion|
per 1 miliardo di euro

% della spesa
- Wolale

nel 2008

Sistema
Yespiratorio

26 milion

di confezioni vendute
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per 854 milioni di euro -
_ ﬁ%@?ﬁ

dalla spesa
tolale nel 2009

nel 2008

I farmaci la cui vendita é cresciuta
di piu tra il 2008 e il 2009

Totale

" Statine
{colesterolo alto) +8,7% di sphesa 1 xfﬂllxzi;‘rl(;crl1 ;?{‘, euro
" Inibitori del'angiotensina +7,5% di confezioni Totale
{pressione alta) . 713 milioni
+7,5% dispesa di eliro all'anno
w Omega 3 +15,6% di confezion Totale
er | trigliceridi alti . 180 milioni
r - ) +15,6% dispesa dieuro all'gnno

" Inibitori di pompa
{contro acidita di stomaco,
ulcera)

+17,8% di confezioni

+9,8% dispesa

Totale

910 milioni
dieuro all'anno

Fonte: Fedsrfarma e Rapporto L'uso del farmaci in ftalia dsif'Osservatcrio nazionale sulfimpiago dei medicinali)
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Claundio Cricelli presidente della Societa italiana di medicina generale

“Manon sono acquisti esagerati
anzi, Spesso ne assumiamomeno’

MEDICGO
Claudio
Cricelli
presidente
della Societa
italiana

di medicina

generale

laudioCiricellieil presidentedellaSimg,laso-

cietaitaliana dimedicinagenerale, che ogni

annopartecipaallarealizzazionedelrappor-
- tosull'uso deifarmacinel nostro Paese.

Gliitalianiprendono troppe medicine per pro-
blemi cardiovascolari?

«Assolutamente no. Anzi, secondo i nostri calcoli
queiprodottidovrebbero esseremolto piundiffusi. Sti-
miamochecisianoancoratantissime personeiperte-
sechenonsifannovedere.1160% deigiovaniconque-
stoproblemanonsicura.Epoic’eun’altraquestione».

Quale?

«Capitasempre piispesso cheipazienti cuipre-
scriviamo medicine come le statine contro il cole-
sterolo o gli anti ipertensivi non le prendono cor-
rettamente. Cioe assumono i farmaci per qualche
tempo poismettono. Cosialoronon servono nien-
te,eilsistemasanitariopaga.Unosprecosenzanes-
sun beneficio sanitario».

Capitera anche cheimedici prescrivono far-
maci inutili.

«Sempre meno. Oggigiorno le inappropriatezze
sono quasi azzerate dalle linee guida sulle varie pa-
tologie, che ci dicono quando e cosa prescrivere a
quelladeterminatapersona. Se dovessi comunque
indicareunprodotto, pensoagliinibitoridipompa,
che servirebbero per gli episodi di reflusso maven-
gono presi come semplici antiacidi».

(mi.bo.)

© RIPRCDUZIONE RISERVATA

L Tlalis hail cuore matio
escatalacorsa

» al farmaci percurarlo




Quotidiano Milano

Diffusione: 347.568

Lettori: 1.149.000

2 ORI

Direttore: Gianni Riotta

03-FEB-2010

dapag. 1

i m1mstro Gelmini shlocca il fondo per le agevolazioni all'industria - Incentivati i progetti pubblico-privati

Un miliardo alla ricerca

Le imprese vincono la battaglia sul click day: bonus senza gara

v La ricerca industriale pud riparti-
re. 1 ministro dellIstruzione, Maria-
stella Gehmini, ha firmatoil decreto mi-
nisteriale sulla ripartizione del fondo
per le agevolazioni 2009 che incentiva

la partnership pubblico-privata. Perle -

aziende ci sara oltre un miliardo dien-
ro, di cui 510 milioni erogati sotto for-
ma di credito agevolato attraversouno
sportello per le imprese. Novita in vi-
staper gli enti pubblici di ricerca: il de-
cretodiriordino &stato pubblicato sul-
la Gazzetta Ufficiale. Entro meta ago-

Con una sentenza della commissio-
ne tributaria di Pescara arriva intanto
la primaimportante vittorianellabatta-
gliadelle aziende controlabeffadel cli-
ck day che, nello scorso mese di mag-
gio, ha escluso migliaia di imprese da-
gliincentivi allaricerca.I giudici tribu-
tari ora riconoscono anche agli esclusi
che hanno faito ricorso il diritto a usa-

.reil credito diimposta. La parolapassa

algoverno, chiamato a erogareil bonus
promesso a tutte le aziende che ne ab-
bianoireqguisiti.

Le vie del riléncio
SOSTEGNO ALLINNOVAZIONE

Le risorse. A disposizione 546 milioni
di credito agevolato e 522 di contributi spese

Eugenio Bruno
ROMA
ware |.a macchina della ricerca
industriale pud riaccendere i
motori. In arrivo ¢’¢ oltre un
miliardo di euro, suddivisi in
546,7 milioni di credito agevo-
lato e 522,7 tra contributiin con-
to capitale ¢ credito d’imposta:
sono le risorse del Fondo age-
volazioni alla ricerca (Far)
2009 sbloccate conun decreto
ministeriale firmato lasettima-
na scorsa dalla responsabile
dell’Istruzione Mariastella Gel-
mini e in attesa di pubblicazio-
ne sulla Gazzettaufficiale.
Non si tratta di nuove poste
dibilancio ma della riallocazio-
ne di risorsc gia csistenti ¢ non
ancora distribuite. 11 Far 2009
fa confluire in un unico bacino
due diversiaffluenti. Uno dide-
rivazione nazionale, laltro ri-
servato alle arce depresse. Del
primo fanno parte 816,5 milioni
di euro, oltre metd dei quali
(4479 milioni) derivanti da ri-
sparmi sull’erogazione dei Far
precedenti; al secondo appar-
tengonao i restanti 252,4 milioni.
Come previsto dal decreto

ministeriale 593 del 2000, le age-
volazioniscguiranno tre distin-
ti percorsi. 1l primo sara di tipo
bottormn up (dal basso verso l'al-
to) eservirhapremiareiproget-
tidiricercaindustriale - cioé de-
stinati all'innovazione di pro-
dotto, di processo o di servizi -
o di formazione presentati dal-
le aziende e valutati da appositi
organismi ministeriali.

Il secondo, invece, indossera
una veste top down (dall’alto
verso il basso) e avra natura ne-
goziale. Allabasc, dunque, cisa-
riun’attivita di programmazio-
ne o di concerto con altri enti
pubblici da parte di viale T'raste-
vere. Compitodelle imprese sa-
rarispondere alla chiamata.

Completa il tris di strumenti
I'erogazionc in via automatica
di contributi alle Pmi che, ad
esempio, assumerannoricerca-
tori, concederannoborse distu-
dio per la frequenza di corsi di
dottorato oppurc ospiteranno
personale distaccato dauniver-
siti o enti pubblici.

Passando alle destinazioni,
quasi meta della "torta" andra
alla creazione di uno sportello
per le aziende chiamato a gesti-

Servizi » paginé Zed

Fondo rotativo. Prestiti da rimborsare
‘ in dieci anni al tasso d'interesse dello 0,5%

Ricerca industriale: sbloccati i fondi

Un miliardo per le agevolazioni 2009 - Al via sportello per le imprese da 510 milioni

re un fondo rotativo da 510 mi-
lioni dieuro. A regolareirequi-
sitidiaccesso sard un successi-
vo decreto ministeriale. Per
ora si sa che i beneficiari do-
vranno rimborsare in 10 anni il
prestito ottenuto al tasso dello
0,5 per cento. Le tipologie di
progetti finanziabili sono cin-
que. Oltre alla ricerca in ambi-
to nazionale tout court (com-
presa una linea di credito ad
hoc peripiani diimporto supe-
riore ai 7,5 milioni di curo) ¢ a
quella attivata nell’ambito di
programmi intergovernativi di
cooperazione, del gruppo fan-
no parteipiani per laformazio-
ne di ricercatori o tecnici nel
scttore industriale e laristruttu-
razione dei centridiricerca,
Altri 2900 milioni, stavolta
sotto forma di contributi in
conto capitale, serviranno a
promuovere iniziative di pro-
grammazione negoziata, Di
questi,100 milioni sono gia sta-
ti impegnati (si veda Il Sole 24
Ore del 15 gennaio scorso) per
favorire la partecipazione del-
le aziende del Centro-nord al
primo bando del Pon "Ricerca

ecompetitivita 2010-2013" altri-
menti destinato alle sole «re-
gioni della convergenza» (Ca-
labria, Campania, Puglia e Sici-
lia). Con il fine espresso - co-
me sottolineail direttore gene-
rale per il Coordinamento € lo
sviluppo della ricerca, Anto-
nio Agostini-di «venire incon-
troallagrandc impresa che sof-
fre la crisi e far sl che i progetti
presentatial Sud siano collega-
tiaibisogni cspressidalle gran-
di imprese del Centro-nord».
Tant'e, spicgalo stesso Agosti-
ni, che «in caso di successo
I'iniziativa verra ripetuta».
Nella ripartizione cffettuata
aviale Trastevere rientrano in-
fine i 95 milioni di euro (inclusi
i fondi del ministero del Lavo-
ro) per le iniziative di riorienta-
mento e recupero di competiti-
vita di strutture diricercaindu-
striale, con anncsse attivita di
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formazione. Ma anche i 74 mi-
lioni di credito d’imposta per
specificibandidel Miur,i50 per
I'assunzione diricercatorio per
I'erogazione diborse distudioe
i10 per le attivita di spin off do-
centi universitari o ricercatori
che decidano di costituire
un’apposita socicta,

Nel commentare il senso
dell'iniziativa il ministro Gelmij~
ni spiega: «Lo sblocco dei fondi
dimostra che il governo vuole
fare ripartire la ricerca. In un
momento di crisi economica -
aggiunge - vogliamo sostenere
le imprese, la partnership pub-
blico-privata, in collaborazio-
ne anche con le universita e gli
enti di ricerca». E a tal proposi-
toprecisa: «Il nostro piano ¢ am-
bizioso ¢ rappresenta una svol-
ta: saranno dati soldisolo a pro-
gettidiqualita cinsensomerito-
cratico. E finita I'epoca dei fi-
nanziamentia pioggia».

eugenio.bruno@ilsole24o0re.com

@ RIPRODUZIONE RISERVATA

IL MINISTRO GELMINI
«Perincentivare il rapporto
pubblico-privato saranno
sostenuti solo progetti

di qualita. £ finita l'epoca
dei finanziamenti a pioggia»

LE ALTRE DESTINAZIONI

Alla programmazione
negoziata vanno 290 milioni,
95 al recupero

di strutture industriali

e altri 10 alle «spin off»

Lerisorse per l'innovazione

In milioni di euro

Con:fribuﬁ conto
cagitale @ -,

crediti d'imposta .

+

(*) Fando
agevolazioni
alla ricerca
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La -do-ti\iidﬁé-complessiva del Far

Agevolazioni alla ricerca 2009. Dati in milioni di euro
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— ! Progetti valutati preventivamente dal Miur
. (Attivita ricerca ambito nazionale, formazione tecnici ricerca industriale, recupero strutture,

1 068 9 , progetti societa spin off)
- ’ ° |
Restinatl A

a finanziare ]

- 285,5

" Interventi negoziati con il ministero
! (Ricerca e formazione da bandi Miur, programmazione)

- 190,4

Erogazione automatica alle Pmi
: (Assunzione o horse di studio ricercatori, distacco di personale, premi progetti comunitari)

e T . . ST

¢ Attivita istruttorie e di monitoraggio

| (*) Fondo speciale ricerca applicata; (**) Fondo per per gli investimenti nella ricerca scientifica e tecnologica . ' o _—|
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Sanitd. La Consulta ha bocciato il tentativo del Lazio
di sterilizzare i vincoli di bilancio posti dal Govemo

Orail comrisarlo si sbrighi

- di Marcello Clanch

nessuno place ﬁmre sotto tutela.
AMa non si pud avere neppure "la
botte piena e la moglie ubriaca".
E questo forse il senso dello scontro tra
la Regione Lazio e il Governo risolto
oraa favore di quest’'ultimo dalla Corte
Costituzionale (sentenzan.2/2010). Te-
madella contesa eranoipoteridel com-
missario ad acta per la sanita sterilizza-
tiin gran parte dalla legge regionale di
assestamnento del bilancio (n.14/08).
Lavicénda nasce da lontano. Quella
sanifaria & una voce importante della
spesa pubblica e i disavanzi di molte
Regioni rischiano di mettere in crisi

Tequilibrio finanziario del Paese anche -

in relazione ai vincoli posti dall’Unio~
ne europea.

Perporrefinea questa situazione gla
da qualche anno & stato introdotto un
miovo sistema. Inpresenza di disequili-
brinella spesa sanitaria le Regioni pos-
sono sottoscrivere con lo Stato un ac-
cordo perilrientro dai deficit che obbli-
galaRegione ad attuare un programma
di riorganizzazione e di riqualificazio-
ne. In cambio, lo Stato non chiude il ru-
binetto dei finanziamenti. Se perdlaRe-
gionenon daseguito allaccordo, il pre-
sidente del Consiglio dei minisiri, pre-
viadiffida, pub nominare un commissa-
rio ad acta con poteri ampi. .

Proprio questoé accaduto nel Lazio.
Sottoscrittol'accordo eaccertatigliina-

-rie, dibilancio e conta-

tuzionale, le funzioni

dempimenti, nel lugho del 2008 sié arri-

vati alla nomina del commissario ad
acta, nella figura del presidente della
Regione Lazio, con il mandato.di so-
spendere ogni iniziativa regionale in
COTS0 per aprire nuove strutfure sanita-

-rie pubbliche o autonzzare move strut-

ture prlvate

Ma quiéintervenuto un colpo di sce-
na. Lalegge regionale n.14 ha introdot-
tonorme che riserva-
no il potere di appor-
tare modifiche a di- |
sposizioni finanzia- §

bili al Consiglio, alla
Giunta e al presiden- |
te della Regione. In §
questo modo, secon- |
do il Governo che ha §
subito impugnato la |
legge regiomale da- |
vanti alla Corte costi-

del commissario ad
acta"vengono sostan-
zialmente limitate se non addirittura
svuotate". La Corte ha datoragione allo
Stato su questo punto annullando la di-
sposizione nella parte in cui non esclu-
de dallambito della sua operativita le
funzioni e le attiviti del commissario
adacta.

LaCorte ha censurato anche altre di-
sposizioni regionali che prevedevano
la proroga automatica al 30 giugno

2009 dei direttori generali, sanitari e
amministrativi delle aziende sanitarie
regionali e formie di incentivazione
allesodo del personale dellasanitie al-
la mobilita incoerenti con gli obiettivi
del piano di rientro. Ha salvato invece
gliinterventi prioritari perilrientrosa-
nitario tra i quali il riassetto della rete
ospedahera
~ A questo punto la "palla” ritorna in
mano al commissario
i ad actache esercitera
il suo ruolo tutorio fi-
i 1o allapienaattuazio-
ne del piano di rien-
tro. Il suo.compito &
perd limitato all’ambi-
to dellasanita.
Pertuttelealtre po--
E litiche la Regione & li-
bera di legiferare e
amministrare come
meglio crede nel ri-
& spetto delle regole
i sull’equilibrio econo-
mico e finanziario.
Anche in vista dell’assetto che risul-
terainseguitoalle prossime elezionire-
gionali, 'auspicio & chele terapie perri-
mettere in ordine il comparto sanitario
si concludano prima possibile. I com-
missariad acta, come imedicio gliinfer-
mierd, neno si fanno vedere per casa e
meglio&. .
Ordinario di diritto amministrativo
Universitd Luiss - Guido Corli
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Universita Riorganizzazione con 12 macroaree, 55 dipartimenti e facolta piu leggere

Sapienza, ecco la rivoluzione

Lettera del rettore Frati: legare le risorse all efficienza

me: in Filosofia confluiscono, ad esempio, ricerche stori-

Facolta piu «leggere», e dipartimenti dimezzati, da 111
a 55, nella nuova Sapienza che ruotera intorno a 12 ma-
croaree, In una lettera che in questi giorni € stata recapita-
ta atutti i direttori di dipartimento del primo ateneo capi-
tolino, il rettore, Luigi Frati, ha chiesto «di inviare entro
il 15 febbraio le proposte di aggregazione tra dipartimen-
ti». Ma gi3 le nuove 12 macroaree in cui confluiranno gli
attuali dipartimenti e facoltd hanno una forma e un no-

Facolta pit «leggere» e di-
partimenti dimezzati, da 111
a 55, nella nuova Sapienza. In
una lettera che in questi gior-
1 & stata recapitata a tutti i di-
rettori di dipartimento del
primo ateneo capitolino, il
rettore, Luigi Frati, ha chiesto
«di inviare entro il 15 febbra-
io le proposte di aggregazio-
ne tra dipartimenti». Ma gia
le nuove dodici macro-aree
in cui confluiranno gli attuali
dipartimenti e facolta hanno
una forma e un nome: in Filo-
sofia confluiscono ricerche
storico-filosofiche e pedago-
giche e studi filologici. In Di-
ritto e economia delle attivi-
té produttive sono ospitati di-
ritto privato e comunitario e
economia aziendale, Manage-
ment ¢ tecnologie raccoglie
scienze della gestione d'im-
presa e quasi sicuramente
Banche, assicurazioni e mer-
cati. Ingegneria nucleare sci-
vola nella huova Ingegneria
elettrica. Il prestigioso dipar-
timento di Fisica mantiene
nome e organizzazione inter-
na, ma qui potrebbero arric-
chire il panorama anche ricer-
catori provenienti da Ingegne-
ria. «E niente pill spezzetta-
menti per Lettere e settori affi-
ni - promette Luigi Frati - che
finiscono tutti nella grande
area Umanistico-letteraria».
Qualche denominazione, pe-
10, non é stata ancora stabili-

ta perché «dipende se la scel-
ta cadra su un nome tradizio-
nale o piu innovativo - preci-
sa il rettore - Ad esempio
Scienze della salute e del be-
nessere, come viene chiama-
to in Gran Bretagna, potreb-
be coordinare medicina, psi-
cologia e magari sociologia».
Analogo discorso riguarda di-
ritto dell’economia che si ac-
corpa con economia pubblica
(mma non ha ancora indicato
un nuovo nome). Dai vertici
della Sapienza é stato fatto no-
tare anche che sono gia stati
disattivati i dipartimenti di
contabilitd nazionale ed anali-
si dei processi sociali, econo-
mia aziendale, ingegneria nu-
cleare e conversioni di ener-
gia.
Tra i criteri di accorpamen-
to, l'affinita disciplinare e un
numero minimo di docenti
(che passa dai 30 attuali a
55-60). Per cancellare even-
tuali dubbi, Frati precisa nel
documento: «Non sfugge
Vimportanza di mettere fine
all'anomalia per la quale i di-
partimenti sono formalmen-
te sede di sola ricerca: lo sfor-
zo & quello di procedere alla
riorganizzazione non per ami-
cizie o inimicizie tra professo-
ri, ma per finalita scientifiche
culturali».

Inoltre nella lettera il retto-
re ricorda che «il modello ge-
nerale di governance & quella

co-filosofiche e pedagogiche e studi filologici. «Lo sforzo
¢ quello di procedere alla riorganizzazione non per amici-
zie o inimicizie tra professori - precisa il rettore - ma per
finalitd scientifiche culturali». I modello generale di go-
vernance «é quello di legare una parte importante delle
risorse alla valutazione», aggiunge Frati.

A PAGIN-;\_a

Francesco Di Frischia e Simona De Santis

«Piu ricerca, meno sprechi. Cosi cambio la Sapienza»

Il nuovo modello di ateneo con 12 macroaree. Preoccupati gli studenti di Statistica

di legare una parte importan-
te delle risorse alla valutazio-
ne». Per questo motivo «le Fa-
coltd avranno la funzione
"leggera" , ma importante di
coordinare la didattica ed es-
sere "struttura di valutazio-
ne" concreta delle attivita di
ricerca (e di assistenza per
I'area medica), legando quin-
di parte delle risorse destina-
te ai dipartimenti alla loro ef-
ficacia/efficienza». In sostan-
za: piu risorse a chi ottiene i
migliori risultati nella ricer-
ca. La vecchia organizzazione
degli atenei federati «non ha
funzionato perché era troppo
eterogenea - commenta Frati
- e il criterio di giudizio era to-
talmente difforme. Nella nuo-
va area tecnologica le valuta-
zioni si baseranno sull’im-
pact factor (un metodo scien-
tifico internazionale per valu-
tare la qualita della ricerca
ndr), mentre si useranno me-
todi diversi nell’area giuridi-
Cao,

11 16 febbraio il Senato acca-
demico effettuerd una prima
valutazione delle proposte di
fusione su base volontaria,
ma dopo il 31 marzo per chi
non ha aderito scattera l'ac-
corpamento «d'ufficio». E dal
prossimo anno accademico &
previsto it riordino delle facol-
ta. La rivoluzione, pero, desta
anche perplessita. Sul web si
rincorrono le preoccupazioni

degli aspiranti statistici che
temono un inglobamento di
Statistica con Economia. Mol-
i studenti chiedono «chiarez-
za, altrimenti il prossimo an-
no, ci scriveremo a Riminil».
Ma la preside, Gabriella Sali-
netti, smorza le polemiche:
«Non ci sara aleun accorpa-
mento».
Francesco Di Frischia
Simona De Santis

@ RIPRODLZIONE RISERVATA

L'accorpamento -

Prima una valutazione
delle proposte di
fusione volontarie,

dal 31marzo

si procedera d'ufficio
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Sono i nuovi confini disciplinari
in cui confluiscono i dipartimenti,
sede diricerca, tenendo
presente criteri quantitativi
(numero minimo di docenti) e
qualitativi (affinita scientifica)

E la media di professori
prevista per i nuovi dipartimenti
della Sapienza. Fino ad oggi,
invece, bastavano 30

docenti, in media, per

creare un dipartimento

55 15

Dl.narﬁmenti Febbraio

E il totale delle strutture E il termine per la

dedicate alla ricerca nella presentazione delle proposte

ricrganizzazione della di accorpamento dei

Sapienza, secondole dipartimenti su base

proposte lanciate dai vertici volontaria che i direttori

dell’ateneo romano devono presentare al rettore
Marzo

Entro questa data il Senato
accademico decidera gli
accorpamenti su base
volontaria. Poi le fusioni
rimanenti verranno stabilite
d'ufficio

Minerva |l rettore Luigi Frati e
il palazzo dell’'Universita che
ospita ’Aula Magna alle spalle
della statua della Minerva
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IN VISTA DELLA RIFORMA
Maiani al Cnr
avvialacura
dimagrante

mare I riordino deglientidiri-
cercabussa gid alla porta del
Cnordove sono iniziate le pro-
vedi curadimagrante. A fine
gennaio il presidente del pidy
importantc centro diricerca
pubblico italiano, Luciano
Maiani, ha scritto una breve
lettera ai direttori degli isti-
tuti e degli i dipartimenti in
cui ¢ diviso attualmente 'en-
te per avvertirli della neces-
sitd di «riformulare lo statu-
to ¢ conseguentemente mo-
dificare iregolamenti».

In calendario per tutto il
mese di fcbbraio incontri ¢
approfondimenti con tutti i
vertici del Consiglio nazio-
naledellaricerca. Traleipo-
tesi quella di riunire tutte le
articolazionidel Cnr in quat-
tro aree: habitat ¢ vita; mate-
ria; energia, informatica e si-
stemi produttivi; culturater-
ritorio e societa.
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I'ra le variabili dei geni
la danza dei farmaci

Dagli studi “Genome wide association” una serie di indizi inediti
“Iniziamo a capire perché cambiano le risposte dell'organismo”

«Se fino a quialche anno fa la comuni-
ta scientifica internazionale era arri-
vata a definire il ruolo di specifiche
varianti genetiche coinvolte nella su-
scettibilita adl alcune malattie, le nuo-
ve metodologzie di analisi della varia-
bilita distribuita lungo l'intero geno-
ma, i cosiddetti studi di “Genome
wide association” (Gwa), stanno evi-
denziando tutti gli altri geni coinvol-
ti»: lo spiega Antonio Amoroso, pro-
fessore di Genetica Medica all'Uni-
versita di Torino e direttore del Ser-
vizio di immunologia dei trapianti
dell'Ospedale Molinette.

I gruppi lleader in questa nuova
frontiera dellia genetica sono inglesi e
americani, molti dei quali gia prota-
gonisti del Prrogetto Genoma, come il
Sanger Institwte alle porte di Cambri-
dge, Massachusetts, e il National Hu-
man Genome Research Institute di
Bethesda, Maryland. Il primo impor-
tante studio di «Gwa» risale al 2007,
quando il canadese Robert Sladek
del Genome Quebec Innovation Cen-
tre pubblica sulla rivista «Nature» la
scoperta di allcune varianti genetiche
associate a um maggior rischio di svi-
luppare il dialbete di tipo 2. A gennaio
2008, invece, & partito «The 1000 Ge-
nomesy, il progetto lanciato dai lea-
der anglosassoni, affiancati dalla Ci-
na, che prevede l'analisi dell'intero
genoma di mille individui apparte-
nenti a gruppi etnici diversi.

Pazienti a confronto
Finoral'indagine degli elementi di va-
riabilita distribuiti in tutto il genoma
ha permesso di studiare I'insorgenza
di molte malattie complesse: oltre al
diabete, anche I’Alzheimer, il Parkin-
son, la sclerosi mul-

tipla e la schizofre-

nia, a cui concorro-

0o, al di 1a della no-

stra identita geneti-

ca, anche i fattori

ambientali e gli stili

di vita. Sitratta - com’e evidente - di
un approccio a largo raggio. La logi-
ca dei «Gway, che hanno I'obiettivo di
capire se un imsieme di varianti gene-
tiche & piu frequente in un gruppo di
pazienti rispetto a quanto ci si aspet-
ta nella popolazione generale, sono
stati, non a caso, la naturale evoluzio-
ne di quelli definiti come «studi di as-
sociazioney. Questi ultimi, pur met-
tendo a confronto i pazienti analizza-

ti con il resto della popolazione, han-
no il limite di riuscire ad analizzare
un unico parametro alla volta, biologi-
co o ambientale che sia.

«Ma nell'ambito della salute pub-
blica le pili promettenti applicazioni
dei “Gwa” non riguardano tanto le
malattie comples-
se quanto le rispo-
ste dell’organi-
smo ai farmaciy,
sottolinea Amoro-
so. B’ un campo
che riempie un
«buco» evidente.

Nonostante il
grande interesse
nato attorno alla
realizzazione di
test genetici e mi-
rati a diagnostica-
re malattie speci-
fiche, infatti, la re-
alta é che quelli di-
sponibili sul mer-
cato (e spesso ac-
quistabili in Rete
a prezzi abborda-
bili) non fornisco-
no mai risposte
del tipo «tutto o
nulla». Arrivano

semmai a stimare

un rischio che nel peggiore dei casi &
pari al doppio di quello della popola-
zione generale.

«Ecco perché, personalmente,
sconsiglio l'utilizzo di questi test: il
motivo & che non restituiscono infor-
mazioni cosl rilevanti. La variabilita
che caratterizza il nostro genoma -
aggiunge - ha un proprio equilibrio e,
se decidessi di far analizzare il mio
genoma, scoprirei che sono neutrale
aun certo numero di malattie, suscet-

tibile ad altre e pro-
tetto nei confronti
di altre ancora. La
strategia piu effica-
ce, quindi, resta an-
cora quella di con-
trastare i fattori di
rischio. Per chi soffre di una cardio-
patia, per esempio, & consigliabile evi-
tare la vita sedentaria, un'alimenta-
zione ricca di grassi e I'abitudine al
fumo di sigarettax.

Riguardo alle reazioni ai farmaci,

invece, gli studi di «Gwa» sono molto

Zinteressanti: consentono di approfon-

dire le modalita con cui alcuni fattori
genetici influiscono sul loro metaboli-
smo, alterandone in questo modo I'ef-

ficacia. «Per certi farmaci antiepilet-
tici oppure per le terapie anticoagu-
lanti e anti-retrovirali, oggi & previ-
sta l'esecuzione di un test genetico
mirato a individuare i soggetti che po-
trebbero non beneficiare della cura o
addirittura sviluppare effetti collate-
rali gravi - spiega il
professore -. Se
davvero si riusci-
ranno ad abbattere
i costi del sequen-
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ziamento genomi-
co, sara possibile
archiviare il codice
genetico di un indi-
viduo per poi recu-
perarlo nei casi di
una sospetta malat-
tia o per la scelta
della cura pin effi-
cagey.
E non basta. Al
di 1a delle applica-
zioni in ambito dia-
gnostico e terapeu-
tico, i «Gway eredi-
tano dalle scoperte
realizzate dal Pro-
getto genoma un
capitolo che sem-
brava chiuso: il ruo-
lo evolutivo e fun-
zionale delle porzioni di Dna che non
producono proteine, il cosiddetto
«Dna spazzatura» («junk Dnay). Og-
gi si sa che queste zone sono almeno
altrettante rispetto a quelle occupate
dai geni tradizionali e che non sono
affatto inerti. Producono, infatti, mo-
lecole di acido ribonucleico (I’'Rna)
che derivano, come nel caso degli
Rna tradizionali, dalla copiatura di
un tratto di Dna, ma non intervengo-
no nella sintesi di proteine e sono per-
cio definiti «non codificanti», ncRna.

Funzioniregolatrici

«Riguardo alle possibili funzioni di
questi tratti di genoma sappiamo an-
cora poco, ma il fatto che si siano con-
servati molto bene nel corso dell'evo-
luzione della nostra specie ne testi-

monia I'importanza - dice Amoroso -.
Per orale categorie di ncRna sembra-
no essere almeno 10, tra piccoli e
grandi Rna, alcuni con funzione dire-
golatori dell'espressione genica, altri
strutturale. Sara I'analisi sempre piit
capillare del codice genetico a far lu-
ce su questo nuovo e affascinante
aspetto della variabilitd che ci con-
traddistingue 'uno dall'altro».

SCOPERTE ANNUNCIATE
«Si riaprono le indagini
sul ruolo evolutivo

del Dna spazzatura»

| Chic
Antonio Amoroso
Genetista

RUOLO: E' PROFESSORE DI GENETICA MEDICA
ALL'UNIVERSITA DI TORINO

. EDIRETTORE DEL SERVIZIO
DIIMMUNOLOGIA DEI TRAPIANTI
DELL'OSPEDALE MOLINETTE

ILSITO: HTTP.//AWWW.UNITO.IT/
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“Ho trovato
nel Dna

il segreto
del diabete”

ssmw L'era della genomica en-
tra nel vivo: da un maxi-test in
Islanda ecco le prime scoperte.

FRISALDI e PATERLINI PAG. 2829

“Strappo al Dna
le armi segrete
del diabete”

Laricerca tra gli islandesi: “Sono un perfetto laboratorio vivente’

?

“Discendono da un solo ceppo e sono rimasti isolati per 12 secoli”

Intervista

MARTA PATERLINI

Un guru
tra successl
e falliment;

Appena ricostituita do-
po la bancarotta, la so-
cieta islandese deCODE
Genetics torna a punta-
re alto: il fondatore e pre-
sidente Kari Stefansson non vuole ri-
nunciare al sogno di essere «il caccia-
tore dei geni portatori di malattie». E
sta dimostrando di esserlo davvero.

Neurologo con una carriera medi-
co-scientifica costruita negli Usa,
Stefansson crea deCODE nel ‘96 con
12 milioni di dollari e I'idea ambiziosa
di raccogliere i dati genetici dei pro-
pri concittadini e combinarli con in-
formazioni mediche e genealogiche
per identificare i «<marker» di specifi-
che malattie. Da Ii - ed & I’obiettivo fi-
nale - dovrebbe scattare I'operazione
di «cessione» dei geni per lo sviluppo
dinuovi farmaci.

Con 283 mila abitanti e 12 secoli di

isolamento alle spalle, I'Islanda rap-
presenta un esempio straordinario
di «inbreeding»: la popolazione deri-
va da un unico gruppo numericamen-
te esiguo di individui, il cui codice ge-
netico sj & tramandato attraverso le
generazioni senza mescolarsi con al-
tri. Di conseguenza, gli islandesi, che
discendono tutti da un manipolo di vi-
chinghi sbarcati verso la fine del IX
secolo d.C., sono geneticamente omo-
genei, perché il Dna dei progenitori &
rimasto pressoché jnalterato. E’ que-
sto a renderli attraenti agli occhi del-
la comunita scientifica per studiare
le malattie genetiche e in 15 anni il
bottino scientifico di deCODE si ¢ al-
largato, dato che sono stati identifi-
cati molti dei geni che predispogono
ad Alzheimer, schizofrenia, osteopo-
rosi, ansia, obesita e infarto.
Sfruttando queste conoscenze,
Stefansson pensava di realizzare far-
maci personalizzati e aiutare il 30%
dei pazienti che oggi non hanno bene-
fici dalle medicine in commercio.
Un'idea vincente dal punto di vista
scientifico, ma non
altrettanto dal pun-
to di vista economi-
co, perché il vero
business - almeno
per il momento -
non ¢ decollato.

Una conferma di questa dicotomia
lampante é stata, da una parte, la
bancarotta del settore commerciale
e, dall’altra, un’importante pubblica-
zione sulla rivista «Nature». Analiz-
zando gli «Snp» (Single nucleotide
polymorphism), che individuano le
differenze alivello di singole basi e
che concorrono a formare il Dna di
ciascun individuo, deCODE ha sco-
perto una variazione del genoma con

un impatto maggiore nella predispo-
sizione al diabete di tipo 2, quello che
rappresenta il 95% dei casi.
Professore, questi dati sembrano
quasi uno spot pubbilicitario per fu-
turi investitori: qual é il significato
della scoperta?
«Il primo aspetto importante dello
studio & la malattia stessa. L'impatto
della variante genomica del diabete
di tipo 2 non solo & notevole, ma inu-
suale. Se la variazione & ereditata
per linea paterna, il rischio di muta-
zione aumenta del 30% rispetto a chi
questa variazione non ce I'ha. Se in-
vece l'origine & materna, il rischio di
insorgenza diminuisce del 10%. Circa
un quarto delle persone studiate ha il
piu alto rischio di combinazione delle
versioni di questo “Snp” e si trova in
una condizione di rischio di circa il
50% maggiore nell'arco della vita ri-
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spetto al quarto con la combinazione
protettivay.
Un'ennesima prova che la popola-
zione islande-
se rappresenta
la «cavia» per-
fetta?
«Proprio per le
caratteristiche
genetiche della
mia popolazione,
siamo gli unici a
distinguere cosa
sia ereditato dalla
madre e cosa dal
padre, cioé a sepa-
rare l'influenza
materna dall'in-
fluenza paterna
sulle generazioni
successive. E' af-
fascinante vedere
come la Natura
generi un equili-
brio cosi diverso.
La stessa varia-
zione, ma con una
discendenza pa-
rentale diversa,
ha un esito opposto che produce poi
un effetto nella selezione. Abbiamo
trovato la stessa tendenza - malattia
dal padre, protezione dalla madre -
in altre due variazioni: una riguarda
il cancro al seno, l'altra alla pelle».
Come avete ottenuto questi dati?
«Grazie alla straordinaria quantita
di dati raccolti dalla popolazione. Da-
ti che ci rendono molto forti. Per
esempio, sfruttando P'abilita di attri-
buire i dati di sequenza, possiamo
moltiplicare di 100
volte la quantita di
informazione gene-
rata dalla sequen-
za di un individuo.
Possiamo sfrutta-
re tutto questo per
scoprire e integrare varianti ancora
pit rare all'interno dei nostri test,
identificare bersagli genetici di far-
maci e mettere a disposizione dei no-
stri clienti il nostro know-how. Sono
convinto che questo sia un grande
vantaggio nel condurre studi di se-
quenziamento su ampia scala nel
prossimo paio di anni».

Tecnicamente, come avete proce-
duto?

«Abbiamo masterizzato il settore di
bioinformatica per gestire l'immen-
so mare di dati, che nasce dall’inter-
pretazione del genotipo e delle se-
quenze degli individui. La forza della
popolazione islandese sta proprio nel
fatto che meta del genotipo ¢ identi-
ca. Cosl, per la prima volta, lo “Snp”,
che sitrova sul cromosoma 11, é stato
associato al diabete di tipo 2, dopo es-
sere stato sequenziato con gli studi
“Gwas”, “Genome wide association”,
una tecnica che ha letteralmente ri-
voluzionato il campo della geneticay.
Che cosa sono i «Gwas»?
«Sono studi in cui vengono analizza-
te contemporaneamente centinaia di
migliaia di varianti geniche, senza
cheigeni oggetto di analisi siano sta-
ti selezionati a priori sulla base di un'
ipotesi biologica o patogenetica. Lo
scopo non ¢ identificare fattori di ri-
schio genetici per una determinata
malattia, ma nuovi geni (e dunque
nuovi meccanismi molecolari e cellu-
lari) alla base del-
la patologia. Tut-
tavia la metodolo-
gia non fa distin-
zione tra discen-
denza paterna e
materna  degli
“Snp”. DeCODE,
invece, puo trac-
ciare virtualmen-
te I'origine paren-
tale di ogni “Snp”
nel genoma delle
migliaia di islan-
desi che parteci-
pano al progetto.
Nello studio, infat-
ti, & stato utilizza-
to il database sul-
la popolazione e
sulla discendenza
genealogica per
determinare il ge-
nitore d’origine di
una serie di
“Snp”».
E allora perché la bancarotta? Che
cosa & andato storto?
«Lo spiego raccontando l'idea alla ba-

se di deCODE, nata con la volonta di
aiutare la diagnostica mediante la ge-
netica. Volevamo capire la risposta
ai farmaci attraverso la genetica e
vendere queste finformazioni. Forse,
pero, siamo stati troppo ambiziosi.
Nel ‘96, la tecnologia per realizzare
I'obiettivo non ¢’era ancora. C'erano
solo gli studi di “linkage”, che indica-
no le regioni con i geni potenzialmen-
te adatti. La tecnologia adatta - quel-
la del “Genome wide association” -
ha esordito solo pochi anni fa. Duran-
te tutto questo tempo, comunque, ab-
biamo raccolto informazioni e dati,
che ora sirivelano utilissimi».

Qual & il futuro di DeCODE?
«Siamo consapevoli dell’eccezionali-
ta della nostra ricerca e di quello che
puo offrire. Ora ci sono investitori
pronti a scommettere su una nuova
deCODE, che si ripresenta con I'in-
tenzione di rifocalizzarsi su genetica
e diagnostica. Saga Investments é
pronta a investire 14 milioni di dolla-
ri eillavoro appena pubblicato dimo-
stra che siamo leader nel mondo. Vo-

glio continuare con il mio sogno: defi-
nire come un gene determini la diver-
sita del genoma, spiegare come la se-
lezione scateni I'evoluzione e la con-
nessione tra le mutazioniy.
Siete pero stati accusati di aver
violato la proprieta e la privacy
del materiale genetico: che cosa ri-
sponde?
«C'¢ una grande incomprensione,
perché di tutte le informazioni che
raccogliamo rispettiamo la privacy.

- La banca-dati ac-

coglie solo infor-

mazioni sanitarie

inserite nelle car-

telle cliniche in

possesso di ospe-

dali e case di cura

ed & previsto un sistema di criptag-
gio per -impedire l'identificazione
personale. In altre parole, l'individua-
lita dei dati scompare, lasciando spa-
zio alla sola statistica. Questa gestio-
ne ha reso gli islandesi molto favore-
volia deCODEp».

Che cos’é per lei una malattia?
«Continuo a cambiare la mia visione
della malattia. L'aspetto piu affasci-
nante ¢ la sua complessita. E le piii
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complesse di tutte sono le malattie
che colpiscono il cervello e gli aspetti
biochimici. Per esempio deCODE ha
trovato delle somiglianze genetiche
tra schizofrenia e autismo: significa
che esiste una sovrapposizione sor-
prendente proprio dal punto di vista
biochimico. Sarebbe quindi opportu-
ha una riclassificazione delle malat-
tie e questa trasformazione potra
aiutare anche nella definizione di un
trattamentoy.
Secondo lei, si
puo ridurre la
sfera della co-
scienza alla sem-
plice genetica?
«Il cervello rappre-
senta l'ultima fron-
tiera della biologia. Sono convinto
che, studiando la diversita delle fun-
zioni e la chimica che si cela dietro le
emozioni, si potra finalmente delinea-
re una definizione della coscienza.
Mi dispiace che non sia ancora suc-
cesso: siamo ancora troppo indietro
e non credo sia solo un’inadeguatez-
za della tecnologia. Esiste anche una
forte barriera concettuale tra noi
scienziati».

LA MAPPA DEI RISCHI
«Cambiano se la malattia
proviene dalla linea.
materna o paterna»

Chi¢

kart Stefansson
Neurologo

RUOLO: E’ |L FONDATORE DELLA SOCIETA’
«DECODE GENETICS» PER IL SEQUENZIAMENTO
GENOMICO

RICERCHE: [DEAZIONE DI NUOVI FARMACI
PERSONAULIZZATI

L SITO: HTTP:/WWW DECODE.COM/'

L'OBIETTIVO FINALE
«H’ identificare i marker

di sindromi che vanno
dall'infarto all’Alzheimer»

Lo sapevi che?

«Annodiamo la doppia elica contro le infezioni»

mmw Creare super-nodi nel filamento
del Dna dei virus e impedire cosi le in-
fezioni: I'obiettivo richiedera tempo,
ma la strada é aperta da uno studio
coordinato dall’ltalia e pubblicato sul-
la rivista dell’Accademia delle scienze
Usa, «Pnas». Era noto che lungo il
Dna dei virus si trovano dei nodi, ma
non si capiva come mai i virus riuscis-
sero arilasciare il loro materiale gene-
tico. «Ora abbiamo scoperto che I'in-
fezione scoppia, perché i nodi si sciol-
gono naturalmente», ha spiegato il
coordinatore della ricerca, il biofisico
Cristian Micheletti, della Scuola Supe-
riore di Studi Avanzati di Trieste.
L'enigma & stato risolto costruendo
un modello al computer: «Si trattava
il Dna come una collana di perline,
piuttosto flessibile, e invece - osserva
Micheletti - non si considerava la
struttura a doppia elica. Metterla in
uno spazio ristretto € come metterea
contatto due viti, con le scanalature

elicoidali: e possibile solo se sono
orientate in modo da formare un an-
golo tra gli assi». Analogamente, il
Dna impacchettato nel virus tende a
disporsi su piani diversi, creando un
piccolo angolo. In teoria diventa quin-
di possibile xannodare» il Dna, impe-
dendo che si sciolga e rendendolo di
conseguenza non infettivo.
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LE CARATTERISTICHE

La composizione chimica del Dna

(acido desossiribonucieico)

¢ triplice: )
- un tipo di zucchero (il 'desossiribosio)

- un gruppo fosfato

+ una base azotata

Le basi azotate sono molecole
che passono essere di 4 forme
denominate:

adenina (A)

guanina (G)
. citosina (C)
- timina (T)

ke

LA TRASCRIZIONE

La molecola che conduce

; LAFORMA le informazioni dal Dna
La doppia elica & simile a una scala a pioli ritorta a spirale e funge da stampo
. dove i pioli sono rappresentati dalle basi appaiate e il resto per la sintesi delle proteine

della scala & costituito dall‘alternarsi di zuccheri e fosfati & I'Rna (acido ribonucleico)
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i.a chirurgia Intervento senza precedenti: nodulo polmonare asportato in diciotto minuti

Pascale, via il tumore senza bisturi né anestesia

Operazione in endoscopia
La paziente: dopo tre ore
ero gia tornata a casa

Olga Fernandes

Sono bastati solo 18 minuti al professore
Gaetano Rocco, direttore del Diparti-
mento toraco-polmonare e della chirur-
gia toracica dell'lstituto Pascale, per
asportare un nodulo al polmone con
una singola incisione. Dopo poco pili di
tre ore dall'intervento la paziente, Giu-
seppina Martino, 47 anni, & tornata aca-
sadalmarito e dai suoitre fighi. Un tagliet-
to, non pit1 lungo di sei centimetri. Un
intervento di alta chirurgia, il primo del
suo genere nel mondo, che apre la stra-
da a una nuova tecnica di asportazione
ambulatoriale dei noduli polmonari.
Sulla paziente & stata effettuata ane-
stesia locale; «La grande novita - conti-
nua Gaetano Rocco - & che per la prima
volta sié operato suuna paziente sveglia
evigile». E Giuseppina, 47 anni, origina-
ria di Benevento e residente ad Avellino,
fisioterapista allegra e solate, non si &
persa d'animo. Anzi, ha parlato e colla-
borato con i medici: «k stato un vero la-

voro di equipe - prosegue Rocco - per
rimuovere il nodulo abbiamo utilizzato
unendoscopio di 5 millimetri, che abbia-
mo introdotto nel torace attraverso una
piccola incisione di due centimetri»,

Il lungo peregrinare di Giuseppina

inizia a maggio dello scorso anno, da
quando cio unatosse persistente e stiz-
zosanon le da pace. «l medici - racconta
- non sapevano da cosa dipendesse. Ho

preso antibiotici e cortisone, ma senza
nessun miglioramento». Cosl, un lungo
calvario tra medici ed esami strumenta-
li: «<Non sapevano - aggiunge Giuseppi-
na - cosa consigliarmi di fare, fino a
quandohodeciso autonomamente di fa-
re una radiografia al torace che eviden-
ziato un'immagine nodulare a carico
del polmone destro». A luglio una Tac
deltorace, ecco arrivare la sentenza: no-
dularitd multipla ai polmoni. Dopo vari
pellegrinaggi in diversi ospedali, a fine
ottobre Giuseppina approda al Pascale
dove viene visitata dal professore Rocco.
«Poche ore dopo I'intervento - ricorda -
sono tornata a casa dai miei figli e stave
bene, ora faccio una vitanormale anche
se devo comunque seguireil ciclodiche-
mioterapia». In questi casiil tempo & pre-
zioso: l'intervento deve avvenire rapida-
mente, e cosl & stato. Ma Giuseppina
non ha ancora vinto la sua battaglia. 1l
nodulo asportato ha chiarito la diagno-
si: adenocarcinoma gastroenterico con
metastasi polmonari. «Fino a pochi anni
fa - commenta il direttore generale del
Pascale Tonino Pedicini - questo inter-
vento era invasivo al massimo, spesso le
persone perdevano una parte del polmo-
ne, oggi non é pitt cosi».

©RIPRODUZIONC RISERVATA
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Le asportano un tumore
senza bisturi né anestesia
Su

Niente bisturi e esi e mesi
anestesia: poco pill di di ansia,
un'ora di intervento, al uelli vissuti da
termine del quale la iuseppina
paziente & tornata a Martino, una
casa da marito e figh. A donna di

Napoli & stato Benevento
asportato un . . colpita da
carcinoma dal turnore al
polmome di una donna ﬁolmone destro. Fino a quell'operazione che
con un’operazione a fatto il giro del mondo. Alf'lstituto per la
innovativa: prima & cura dei tumori "Pascale” di Napoli, la donna &
stata fatta una piccola stata sottoposta a un intevento di chirurgia
incisione al torace, poi toracica con una tecnica non invasiva: un taglio
sono stati introdotti di pochi centimetri, senza anestesia generale,
dei micro strumenti, dopo il quale & stato asportato il tumore. Un
tra cui una pinza € un intervento senza precedenti in Italia, durato 80
"taglia e cuci’,che in 20 minuti. «Sono tornata a casa dopo poche ore
minuti hanno e stavo bene - ha raccontato Giuseppina -, ora
asportato la metastasi. faccio una vita normale anche se devo seguire

il ciclo di chemioterapiay.

GREDTORIAL TH AVWERIRE
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#LA RIVINCITA DEI PROGRAMMI VOLUTI DA BUSH E BOCCIATI DA OBAMA

Lustinenza insegnata ai ragazzini funziona, pitl dei preservativi

Roma. “L'amore verra, I’amore verra,
ogni cosa a suo tempo”, cantavano Diana
Ross e le Supremes nei lontani Sixties.
Concetto semplice ma sempre meno popo-
lare nell’America in cui sesso precocissi-
mo e gravidanze adolescenziali sono cala-
mita nazionali, invano fronteggiate a suon
di educazione sessuale dalla piu tenera
eta e di propaganda sull’uso di preservati-
vi. Ieri, pero, il Washington Post racconta-
va in un lungo articolo i buoni risultati di
un programma di incoraggiamento all’asti-
nenza, finanziato con fondi federali e con-
dotto dall'Universita della Pennsylvania
sui ragazzini della sesta e settima classe
elementare (corrispondenti alla prima e
seconda media italiane).

Otto ore complessive di lezioni sui van-
taggi di non bruciare le tappe, abbinati a
giochi di ruolo incentrati sul tema “come
resistere alle pressioni per avere rapporti
sessuali”: sono alcune delle strategie mes-
se in campo dal programma, che secondo
i ricercatori responsabili, intervistati dal
Washington Post, “¢ in grado di convince-
re una percentuale significativa di ragaz-
zini a ritardare l'attivita sessuale”.

Lo studio ha coinvolto 662 studenti
afroamericani, provenienti da quattro
scuole pubbliche di una citta del nord est
degli Stati Uniti, ed & durato tre anni, dal
2001 al 2004. Tirando le somme, si € visto-
che solo un terzo degli alunni che avevano
completato quello che per brevita possia-
mo chiamare “corso di astinenza” ha av-
viato esperienze sessuali nei due anni suc-
cessivi, mentre tra gli studenti che aveva-
no frequentato altre classi — comprese
quelle nelle quali viene somministratal’e-
ducazione sessuale classica, incentrata su
“sesso sicuro” e contraccezione — la per-
centuale di chi ha inaugurato esperienze
sessuali nei due anni successivi sale al
cinquanta per cento. La novita e che perla
prima volta sono stati messi a confronto un
programma incentrato sull’astinenza e
qulli basati su strategie alternative, e i sog-
getti coinvolti sono stati seguiti per un pe-
riodo prolungato di tempo.

Laricerca, pubblicata negli Archives of
Pediatric & Adolescent Medicine, cambia
qualche carta in tavola, dopo che, nel mag-
gio dello scorso anno, il presidente Barack
Obama aveva annunciato il taglio dei fon-
di pubblici destinati ai programmi di asti-
nenza sessuale tra i giovani, fortemente
voluti e promossi dal suo predecessore al-
la Casa Bianca, e accusati dalla nuova Am-
ministrazione di essere molto costosi e
molto inefficaci. Al loro posto, Obama ha
voluto “iniziative di prevenzione, anche
religiose e di comunita, delle gravidanze
dei teenager”, che dimostrassero efficacia
“scientifica” e nelle quali ’educazione al-
I'uso degli anticoncezionali & la finalita
principale. Ma adesso, ha detto Robert
Rector, responsabile di ricerca della Heri-
tage Foundation, che aveva elaborato, al-
I’epoca di Bush, i criteri per il finanzia-
mento federale dei programmi sull’asti-
nenza, il nuovo studio “abbatte il principa-
le argomento di opposizione a quei pro-
grammi”. Lunedi é stato proposto dall’Am-
ministrazione Obama che dall’iniziale fi-
nanziamento di 114 milioni di dollari, il
programma di prevenzione delle gravidan-
ze tra le teenager possa arrivare a 183 mi-
lioni. E ora, scrive il WP, anche critici di
lunga data della politica basata sull’asti-
nenza dicono che i risultati del program-
ma dell’'Universita della Pennsylvania,
“forniscono la prova evidente che tali pro-
grammi possono funzionare” e che merita-
no di essere finanziati. (nic.til)
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1 rapporto tra virus ¢ tumori neghi animali & noto

da cent’anni nna solo da una trentina si & incomin-
ciato a capire I'iimportanza di alcune infczioni nei
tumnori dell'uomeo. A livello mondiale circa il 20%
dei tumori & attmalmente atiribuito a infezioni. Tale
percentuale &, come per Lutte le altre malattie mfetti-
ve, superiore neil Paesi poveri (pitt di 25%) che nei
Paesi ricchi (circia 8 per cento).

I pitr importarati tumori causati da infczioni sono
quelli della cervicce uterina, del fegato e dello stoma-
co. I wmore deella cervice & molto diminuito in
Pacsi come I'Ttaliia grazie alla ditfusione degli serec-
ning (pap test) ma rappresenta ancora il tumore piis
frequente nelle donne in Afiica ¢ in molti Paesi
latino-amcricani ¢ asiatici. La sua causa & un virus, il
papillomavirus urmano (Hpv), che si trasmctte preva-
lentemente per wia sessuale. In Italia circa il 10%
| delle donne & portatore di questo virus ma, in alcune
popolazioni, questa quola raggiunge il 50%. Piti che
un virus, I'Hpv & una famiglia di virus che compren-
de piun di 100 tipi diversi di cui una dozzna sono
canccrogeni ¢ due (Hpv 16 e 18, contro cui agisce il
vaccino di recentte distribuito m Italia) causano, da
soli, il 70% dei twmori della cervice e la maggioran-
za deghi altrd, pitn rari, tumori ano-
genitali, L

Per 1a sua inmyportanza, 'Hpv &
considcrato una c:ausa “necessaria”
anche se non sufffiiciente. Un eleva-

Papilloma ed epatiti sono
i «vettori» piti subdoli

E importante impedire la cronicizzazione dei processi infettivi

ne & il tumore dello stomaco dove, perd, & un
battere, 1"Helicobacter pylori, e non un virus a
esserc coinvolto. Non i sa con certezza se tutti o
solo una quota dei tumori dello stomaco siano
causati dall'Helicobacter. La frequenza delVinfe-
zione ¢, di conseguenza, quella del tumore sono
molto diminuite negli ultinm decenni principalmen-
tc grazie al miglioramento nell’igiene ¢ nella con-
servazione dei cibi. Alcune abitudini alimentari
(elevato consumo di sale e scarso consumo di
fruita e verdura) contribuiscono a rendere il tumore
dello stomaco pin frequente in certe popolazioni.

Anche alcune leucemie e linfomi sono dovuti a
virs come il virus di Epstein Bar mentre alcuni
parassiti diffusi in Africa e in Estremo Oricnte causa-
no T'insorgenza di twmori negli organi infestati (es.
vescica o fegato), Per quanto riguarda Pimportante
influenza dell’Hiv sul rischio di aleuni tumori, si
veda Iarticolo in basso,

La scoperta del nesso infeziom-tumori apre im-
portanti prospettive™di prevenzione. Posscdiamo gi
vaccini che prevengono ['infezione del virus del-
I'epatite B ¢ degli Hpv 16 ¢ 18. Mentre il vaccino
contro T'epatite B si usa da anni in quasi tutto il

mondo, Italia compresa, quelio
contro I"'Hpv & ancora troppo costo-
so per 1 Paesi poveri. Un problema

Paesi poven pagano  in alcuni Paesi ricchi &, invece, I'in-

giustificata diffidenza di alcuni set-

to numero di grawidanze, il fumoe  UN prezzo altiSSimO tori della popolazione verso le vac-

I'uso prolungato. di contraccettivi )
arali contribuiscomo a rendere quc- T
sto il tumore dell:a cervice pili pro-

bahile in presenzia di Hpv.

Tl tumore del fegato ha, in circa 1'85% dei casi,
un'etiologia viralle ma legata a due virus diversi: i
virus dell’epatite B ¢ C. I soggetti portatori di questi
virus hanno un rijschio decine di volte aumentato di
sviluppare questo» tumore, ma altri fattori noti, soprat-
tutto I’abuso di becvande alcoliche, possono causarlo
anche in assenza  di infezione. Il virus dell’epatite B
si trasmette verticzalmente durante il parto od orizzon-
talmente nell’infasnzia e attraverso i rapporti sessuali,
1l virns dell’epatiite C si acquisisce quasi esclusiva-
mente attraverso iil sangue, ovvero con aghi o dona-
zioni di sangue ccontaminate. Nei Paesi ricchi il virus
dell’epatite C & soprattutto frequente negli utitizzato-
ti di droghe intrawenose mentre nei Paesi poveri (ma
anche in Italia fimo agli anni Scttanta) I'epatite C si
contrae prevalentemente in ambiente sanitario.

1 terzo tumeore piti importante legato a un’infezio-

cinazioni che impedisce di raggiun-

gere una copertura vaccinale suffi-

ciente. Solo, infatti, se la maggio-
ranza della popolazione & vaccinata si pud estirpare
un'infezione, come & successo per il vaiolo,

Infine, & importante capire che I'interazione agen-
te infettivo-ospite che porta a un tumore & diversa da
quella delle infezioni comuni. Per I'insorgenza di un
tumore & necessario che I'infezione diventi cronica e
provochi, nell’arco di decenni, danni irreversibili al
Dna cellulare. Questo lungo intervallo permette di
intervenire con diagnosi e terapia precoci. Fsistono
gia farmaci in grado di sradicare Je epatiti B e C ¢
I"Helicobacter pylori mentre, nel caso dell’'Hpv, pro-
cedure chirurgiche minimamente invasive possono
climinare le cellule infettate.

Silvia Franceschi

Responsabile sezione Infezioni

Agenzia internazionale per la ricerca sul cancro
Lione - Francia
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Con Internet galoppa la «farmacoinformaticay

S ono sempre pill numerosi gli stru-

menti elettronici a disposizione del

medico, anche in ambito oncologico,

per migliorare la prrescrizione di farma-

¢i e verificarne gli effetti. E 1 loro

benefici sono oramai tangibili: «I.a far-

maco-informatica ha cambiato il modo

in cui si pratica la Sani-

i, arrivano ad afferma-

re in un ampio articolo

di messa a punto pubbli-

cato di recente sulla rivi-

sta «Lancet Oncology»

tre ricercatori del Dipar-

timento di Farmacia dcl-

I"Universita di Singapo-

re, diretti da Alexander

Chan.

Dopo aver ricordato

che I'uso delle tecnologie interattive in

Sanitd puo essere fatto risalire ai pro-

grammi radiofonici e ai film educativi

sul cancro realizzati dall’«American

Cancer Society» fin dagli anni Venti

del secolo scorso, 1'articolo sottolinea

I'importanza che il web ha avuto come

strumento di diffusione tra i malati e

nel pubblico generale di una gran mes-

se di conoscenze sulla prevenzione e
sulla cura dei tumori,
sia nella sua versione
fondamentalmente mo-
nodirezionale (il cosid-
detto web 1.0) sia in
quella pitt condivisa e
paritaria, in cui ogni
utente ha facoltd di dia-
logare con gli altri per
partecipare alla creazio-
nc di contenuti arricchi-
i (il web 2.0). Per non

parlare, infine, delle promesse del web

3.0 prossimo venturo, il cosiddetto

web semantico, che si preannuncia ca-

pace di elaborare in nuovi modi i mate-

riali on-line per recuperarli e assem-

blarli dando loro significati nuovi.

[
L'impiego del web
€ ormai entrato
anche nella pratica
degli oncologi
e

«L'1dea di integrare la farmacoinfor-
matica nella pratica clinica in ancolo-
gia come supporto per risolvere i pro-
blemi legati all’'uso dei farmaci (o
Drp, dall'inglese “drug-related pro-
blems™) & molto attraente», scrivono
Chan e colleghi, elencando le tipolo-
gie di classificazionc messe 4 punto
dalla Fondazione pharmaceutical care
network europe (vedi tabella). «I pro-
gressi in campo informatico hanno por-
tato al concetto di “adattamento com-
puterizzato” (il cosiddetto
“computerised tailoring™) dell’informa-
zione medica per puntarc a un’assisten-
sa personalizzata. | professionisti del-
I'area oncologica - concludono - do-
vrebbero non solo focalizzarsi sull’ac-
quisizionc di nuove strategic tcrapeuti-
che, comprese quelle offerte dalle tec-
nologie informatiche, ma anche indivi-
duare in modo efficiente informazioni

cliniche atfidabili».

Accanto al nodo cruciale della cor-
rettevza e completezza delle informa-
zioni non si possono trascurare i rischi
legati alla deumanizzazione del rappor-
to tra medico e pazicente, alla possibili-
ta di conflitti tra le raccomandazioni
provenicnti da fonti diverse e all’auto-
prescrizione indotta dalla consultazio-
ne di Internet.

Su questo ultimo aspetto la cronaca
delle ultime settimanc ha registrato
una novita importante: dopo parccchi
anni di confusione sull’applicabilita al
web delle regole stabilite per i media
tradivionali, la «Food and Drug Admi-
nistration» americana ha [inalmente av-
viato, in novembre, una serie di audi-
zioni pubbliche che porteranno alla ste-
sura di nuove normative per il ciberspa-
7io.

In particolare, 1'agenzia regolatoria

statunitense si ¢ posta il problema di
fornire indicazioni ai molti attori che
sono coinvolti nell’informazione al pa-
ziente su Internet e sui social network,
Attorl che stanno assu-
mendo un ruolo sempre
pitt significativo nella
vita di moltissimi navi-
gatori della rete, per vid
della facilita con cui per-
mettono di creare nuove
interazioni tra le perso-
ne, sulla base di una fi-
ducia che in alcuni casi
espone i pit sprovvedu-

ti al rischio di essere
csposti a forme subdole di pubblicita
non dichiarata.

Finora anche negli Stati Uniti il cam-
po della comunicazione su malattic ¢
farmaci attraverso i social network &
stato guardato con timore dagli attori

piu responsabili - spesso! preoccupati
all’idea di infrangere normme che hanno
il limite di essere state pecnsate prima
dell’avvento della rete - e invaso dai
pib spregiudicati. Per quessto motivo la
decisione della «Food and (drug admini-
stration» di fornire elemeenti certi su
cui impostaue le campa-
gne di promozione e
marketing iin ambito sa-
nitario ¢ stata accolta
con molta soddisfazio-
ne in rete.
Tl processo ¢ stato av-
-viato. negli Stad Uniti
nello scorso novembre
€ in questo momento si
trova nella fasc di rac-
colta dci commenti da
parte del pubblico. Una raccolta, que-
sta, che si concludera alla fine di
febbraio.

Fabio Turone

[E—

In America la «Fda»
sta studiando

delle regole

per il ciberspazio
[—



Paolo
Rettangolo


02-FEB-2010

Settimanale Milano

TOADRR Sanita

Diffusione: n.d. Lettori: n.d. Direttore: Gianni Riotta

da pag. 14

La rivista «The Lancet» fa il punto sugli studi in corse per individuare terapie immunologiche innovative per il cancro della cervice e le altre forme tumorali associate

Contro PHpv spunta ’arma del vaccino terapeutico

La nuova profilassi punta a sfruttare le caratteristiche specifiche del virus per attivare una risposta immunitaria di tipo cellulare

fruttare le caratteristiche
peculiari del papilloma vi-
rus per attivare una rispo-
sta immunitaria di tipo cellulare
contro il tamore: & questo
I"obiettivo dei ricercatori impe-
gnati nello studio di nuove tera-
pie immunologiche contro il can-
cro della cervice e le altre forme
tumorali associate alla presenza
di infezione da virus Hpv (vagi-
na, vulva, ano e orofaringe) co-
me  spiegano
Cornelia L. Ti-
rimble e Ian H.
Frazer in un la-
varo  recente-
mente pubblica-
to sulla rivista
«The Lancet»
che fa il punto
della situazione sugli studi legati
alla produzione di questo nuovo
vaceino terapentico.

Oggi in commercio esiste gia
un vaceino contro U'infezione da
Hpv, ma si tratla di un vaccino
preventivo, da non confondere
con quello terapeutico al quale
la comunita scientifica sta anco-
ra lavorando. «ll vaccino preven-
tivo rapprescnta un’arnma straor-
dinaria ¢ molto efflicace contro
I'infezione da Hpv e la scella di
vaccinare le ragazze prima del-
I'inizio della loro vita sessuale
attiva permettera di ridurre note-
volmente la diffusione del virus
almeno per quanto riguarda i sot-
lotipi contro i quali il vaccino &
stato studiato e che sono i piu
pericolosi dal punto di vista on-
cologico», afferma  Alberto
Mantovani, diretlore scientifico
dell'Tstitito Clinico Humanitas
e docente dell’Universita di Mi-
lano, che da anni si dedica allo
stucio dei meccanismi immuni-

tari.

In linea teori-
ca, infattl, il vac-
cino preventivo
e la possibilita
di effettuarc un
esame di scree-
ning semplice
ed efficace co-

me il Pap test dovrebbero quasi
azzerare il rischio che il umore
della cervice giunga nelle sue
fasi pitt avanzate ¢ difficili da
curare, rendendo superfluo lo
-sviluppo di nuovi trattamenti.

Moltiplicarc gli sforzi a livel-
lo di prevenzione primaria (vac-

cino preventivo) ¢ secondaria
(Pap test) ¢ una strategia vineen-
te, ma i dati dimostrano che da
sola non basta, anche perché in
molti Paesi del mondo non sono
disponihili le infrastrutture e i
finanziamenti nccessari a preve-

La prevenzione

da sola non basta
[
nire il tumore della cervice che
resta la seconda cansa di morte
per cancro tra le donne con circa
250mila vittime ogni anno nel
mondo,

«Inoltre - spiega Mantovani -
i risultati della vaccinazione pre-
ventiva saranno picnamente visi-
bili solo tra molu anni, ma ¢
essenziale curare anche le don-
ne che sono malate oggis. Ecco
perché i ricercatosi hanno indiriz-
zato la loro attenzione su un vac-
cino terapeutico.

I tumori causati dal virus

Hpv, e in particolar modo quel-
lo della cervice, sono candidati
ideali per 1o sviluppo di una tera-
pia immunitaria; sono, infatti,
piuttosto diffusi € mostrano la
presenza di proteine virali che il
sistema immunitario & in grado
di riconoscere come “non-self”,
come dimostra il fatto che spes-
so I'infezione da Hpv si risolve
spontancamenle senza bisogno
di altri interventi oltre a quello
naturale delle nostre difese im-
munitarie.

Un’altra caratteristica utile ¢
senza dubbio la presenza di uno
stadio precanceroso ben ricono-
scibile ¢ che pud essere utilizza-
lo per comprendere meglio i
meccanismi che portano allo svi-
luppo della malattia. Infine il
tratto genitale inferiore & facil-
mente valutabile e ¢id consente
ai medici di seguire passo per
passo gli effetti dei trattamenti,
sia sisternici sia topici, e di stu-
diare anche 'ambiente che cir-
conda il tumore per capire in
dettaglio cosa serve alla malattia
per progredire.

Nonostante queste caratteristi-
che, la strada che porta al vacci-
no terapeutico per i (umort cau-

sati dal papilloma virus & comun-
que piena di ostacoli: «Non &
scmplice riuscire ad attivare il
sistema immunitario contrail -
more, le variabili in gioco sono
molte e non sempre perfettamen-
te controllabili - chiarisce Manto-
vani -. Il sistema immunitario di
una donna con tumore della cer-
vice & come “addormentato” da
anni di convivenza con il virus e
deve essere risvegliato nel mo-

do giusto, scatenando reazioni
immunitarie particolari (mediate
da cellule) che sono diverse da
quelle che si attivano con il vac-
cino preventivo (mediate da anti-
corpi), come evidenziato da stu-
di condotti nel nostro Pacse con
il sostegno dell’ Associazione ita-
liana per la ricerca sul cancron.
Il primo passo nella messa a
punto del vaccino terapeutico
prevede I'identificazione della
proteina virale piti adatta a scate-
nare una risposta immunitaria
contro il tumore: il virus Hpv ne

produce fino a nove (L1, L2 ed
ElL-E7), ma le attenzioni dei ri-
cercatori SOno - concentratc so-
prattutto su quelle note come E6
ed E7 che rapprescentano gli anti-
geni contro i quali sono dirctti
molti dei vaccini terapeutici in
fase di studio.

Si passa poi alla ricerca di un
mezzo efficace per veicolare le
molecole identificate che posso-
no includere proteine di fusionc
0 vitus ricombinanti, ma spesso
succede che risultati incorag-
gianti a livello preclinico sia dal

punto di vista della sicurezza sia
da quello dell’efficacia non corti-
spondano a benefici clinici nel-
I"'uomo, .

Al momento di testare il vac-
cino direttamente  nell’uomo,
sorgono inoltre altre difficolta,
non presenti in laboratorio o nei
modelli animali utilizzati, come
a esempio la scelta delle persone
da coinvolgere negli studi clini-
ci. Se infatti st sperimenta il vac-
c¢ino solo su persone allo stadio
termiinale si rischia di imbattersi
in tumori che, oltre alle caratieri-
stiche standard, hanno anche
nuove mutazioni o rarrangia-
menti che rendono inefficace la
nuova terapia.

Per completare il quadro man-
cano perd aleuni iimportanti tas-
selli, come spieg:@ano nella revi-
sione Tirimble ¢ Firazer. E neces-
sario, per esemprio, sviluppare
strumenti per miswurare la rispo-
sta immunitaria @& livello delle
mucose ¢ a livello dell’ambiente
che circonda il tamore o indivi-
duare marcatori per identificare
le lesioni che con maggiori pro-
babilitd risponderznno al vacci-
no. La terapia immunologica re-
sta comunque uni obiettivo pri-
mario anche peri tumori causati
dal virus Hpv: «Ulna vera e pro-
pria sfida scientiffica per chi si
oceupa di vaceini antitumoralis,
conclude Mantowani. «Queste
strategie terapeutiche sono solo
agli albori, ma se: ne intuiscono
perfettamente le enormi polen-
7ialitd, Oggi ci sentiamo un po’
pionieri, proprio come i fratelli
Wright che nel 1903 riuscirono
a volare per la prima volta: solo
pochi secondi di violo che apriro-
no la strada a un secolo di pro-
gressi e conquiste: nci cieli».

Cristiina Ferrario

Lincidenza
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Le barriere alia vaccinazione anti-Hpv

Disegno dello studio

B Uomini

o Co ’ plkcinuey R o L
(*) Tutti | turmori (tedv 140-208 escl: 173). Sopravvivenza relativa
a § anni dalla diagnosi per macro-area, Tutte fe etd, Anno 2007
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incidenza dei tu orl in ltalia (eta. 0-84)

e

; cﬂmlmmmamppommmﬂepo?olwiane,per 00000 Lo ) B (

Tammndmlhm (mm‘m per éta utlizando mndwdhpapﬁlazioae eurﬁp&. perlooooo
i epidammga dei timoid Hef Centro’ riagdonale di epldenﬂobgla sorveglianza e pmmoﬂone della salure
delﬂmmpeﬁmdi&unit&(zvoa) \ . S

W _

La mortalita per cancro nel nostro Paese (eta 0-84)

Tasso gne.zzo alcolato come rapporto tra dev:essi e popolazion'a. per 100,000 .
Tasso standardizzato (std): tasso di mortalith corvetto per etd utilizzando come standard la popolazione n‘loﬂdiale. per 100. 000
Fonte: i dati sono stimati dal Reparto epidemiologia dei tumori del Centro m:donale d: epidemiologia, sorveglianza e promotione deﬂn mlm:e de!mmmn
superiore di Sanitd. E anche disponibile una banca dati della mortalita elaborata (2008 o
— %
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Le novita in pillole

Le statine confondono i Psa

La nisova videapiliols serita el 31 colon :
giorno in i le vids bill per Iesplo-
paragonabi-

azione
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Union Against Cancer (Uicc) con il sostegno delfOms

Lotta alle miezioni che spianano
la strada ai tumori

Allarme nei Pvs - Prevenzione d’obbligo

promossa dall’Unione internazionale contro

il cancro (Uice, con sede a Ginevra) porta
I"attenzione sul ruolo degli agenti infettivi nell’insor-
genza di aleuni tipi di tumore per divulgare un
messaggio i prevenzione. Ul motlo della campagna
& «Anche il cancro si pud prevenire»,

La frazione di tumori connessi a pregresse infezio-
ni &, nei Paesi industrializzati, relativamente bassa
(sccondo I'Oms causano da noi il 6% dei decessi per
cancro), mentre in molti Paesi a minor sviluppo
£CoNomico coslituiscono una vera
e propria emergenza di salute pub-
blica (22% delle morti per cancro
in media, con punte supcriori al
50% nell’ Africa subsahariana).

A esempio, il cancro del collo
dell’utero, che in Italia rapprescnta
appenal’1,6% dell’incidenza (nuo-

vi casi osservati ogni anno) ¢ lo

0,6% della mortalitd per tumori ra le donne, & una
delle malattie pin devastanti nei Paesi in via di
svilappo: F'80% delle 270.000 morti per cancro del
collo dell’utero nel mondo si verifica infatti in Pacsi
meno sviluppati, dove la diagnosi precoce aftraverso
il pap test, che & stata decisiva per il controllo di
questa patologia in Italia, & poco diffusa o del tutto
assente. 11 cancro del collo dell*utero & una malattia
che si pud in grandissima proporzione prevenire:
evilando comportamenti a rischio, introducendo la
vaccinazione contro il papillomavirus umano, effet-
tuando lo screening delle lesioni precancerose, Dato

l a campagna 2010 di prevenzione dei tumori

che i fattori di esposizione al rischio, le case biologi-
che, I'evoluzione della malattia e le terajpie per con-
trastarla, sono nel caso di questo tumore ben cono-
sciuti, Ie persone e la societi hanno il dovere di
applicare queste conoscenze - in modi diversi, certo,
a seconda delle condizioni in cui si opera - per
prevenire non solo centinaia di migliaia di decessi
evitabili, ma anche tutto cid che la perdita di una
donna rappresenta per la propria famiglia c la comu-
nitd in cui vive.

Per promuovere il messaggio della campagna di

prevenzione, I'Uice mette a disposi-
zione dei propri membri e di chi ne
possa avere utilita una serie di stru-
menti scientifici e di comunicazio-
ne, quali un rapporto sugli agenti
infettivi che causano tumori (con
introduzione del Premico Nobel per
la medicing 2008, Harald zur
Hausen), notc informative, poster,
cartoline eletroniche, video clips e altro ancora. Que-
sto materiale, cosi come il materiale sviluppato per le
campagne precedenti (prevenzione del fumo, promo-
zione di un’alimentazione corretta, incentivazione
della attivita fisica), sono accessibili dalla pagina del
sito web Uicc www.worldcancercampaign.org.

L’Uicc & la principale organizzazione non gover-
nativa dedicata alla prevenzione ¢ al controllo del
cancro a livello mondiale. E presente in oltre 100
Paesi attraverso 360 istituzioni che ne sono membri,
Si tratta di associazioni di lotta contro il cancro,
centri di cura e di ricerca, associazioni professionali,
aytorith sanitaric. Sono 18 le istituzioni italiane a
essere ogei parte dell’Unione, ¢ una di queste sicde
nel Consiglio di amministrazione.

La dichiarazione mondiale contro il cancro (ver-
sione italiana su http://www.uicc.org/templates/uicc/
pdfiwed2008Aweditalienlow.pdf) guida I operato del-
I'Uicc attraverso 11 obiettivi di politica sanitaria,
prevenzione e diagnosi precoce, terapie oncologi-
che, considerati obiettivi di possibile raggiungimen-
1o entro il 2020 a livello globale:

- sistemi organizzativi sostenibili per assicurare
piani oncologict efficaci;

Una strategia
in undici punti

- miglioramento dei sistemi di sorveglianza del
carico oncologico e dei risultati degli interventi di
controllo (Registri tumori);

- diminuzione del consumo globale di tabacco e
di bevande alcoliche, controllo dell’obesith;

Si celebra il 4 febbraio la Giornata mondiale contro il cancro promossa dall'International

Virus e batteri sono responsabili del 20% delle neoplasie nel mondo



Paolo
Rettangolo


Settimanale Milano

Diffusione: n.d.

Lettori: n.d.

U DRE Sanita

Direttore: Gianni Riotta

02-FEB-2010

da pag. 12

- vaccinazione universale contro Hpv (papillomavi-

rus umano) e Hbe (vitus dell’epatite B), Generalizza-
zione dell’accesso agli screening di provata efficacia;

- lotta ai pregiudizi ¢ all’ignoranza;

- miglioramento della partecipazione ai program-
mi di diagnosi precoce attraverso maggior consape-
volezza nel pubblico e operatori sanitari;

- trattamenti mirati alla guarigione, al supporto,
alla riabilitazione e alla palliazione, resi accessibili a
tutti i pazienti oncologici;

- terapie di controllo del dolore efficaci e accessi-
bili a tutti i pazienti oncologici;

- miglioramento della formazione professionale
in campo oncologico;

- tiduzione dell’emigrazione degli operatori sani-
tari con specializzazione oncologica;

- miglioramento dei tassi di sopravvivenza.

Sono obiettivi ambiziosi, ¢ verranno probabilmen-
te raggiunti in misura disugualc - ma il 2020 & solo
la prima tappa di un cammino. L' Uicc sta mobilitan-
do, canalizzando e coordinando uno sforzo colletti-
vo senza precedenti nclla lotta contro il cancro, a
beneficio dei pazienti oncologici e delle Toro fami-
glie, ovungque si trovino,

Centro di prevenzione oncologica, Torino

dell'Unione internazionale contro il cancro

L’incidenza dei tumori nel mondo *

" Area - Popolazione = Incidenza
_geografica . (1,000} - . (x1.000) -
Mondo 6.436.826 11.430 -
Africa 737.536 715
Americhe 874.380 2.282
Mediterraneo

orientale 519.688 467
Europa . 883.31H1 3.057
Sud-est 1.671.904 1.726
asiatico

Pacifico 1.738.457 3.165

occidentale
Fonte: Oms 2008 (* dati riferiti al 2004)

Decessi stimati nel m

Area - Popolazne Decessi
. geografica -  (x1.000) {x 1.000)
Mondo 7.186.888 9.259
Africa 959.839 677
Rob 7 Americhe 974.579 1.359
oberto Zanetti :
. ‘ L Medit ;
Direttore Registro tumori Piemonte or?ené'iga"“ 636.658 402
E 875.665
Membro del Cda uropa 202
Sud-est
z asiatico 1.910.608 1.713
Maria Stella de Sabata Pacifico
Direttrice di programmi occidentale 1.829.539 3.983

presso I'Unione internazionale contro il cancro

Le tattiche preventive

# Prevenzione primaria delle .infezioni da
epatite B e papilloma virus attraverso la
vaccinazione

=« Evitare Pesposizione alle infezioni, laddove
possibile (per esempio con cambiamenti
nei comportamenti sessuali, sangue ed
emoderivati sicuri, appropriata conserva-
zione degli alimenti)

Implementare il rilevamento effettivo del-
le principali neoplasie attraverso diagnosi
precoce e screening {a esempio usando
vecchie e nuove tecnologie per il cancro
alla cervice; test e trattamenti per l'helico-
bacter pylori; campioni per il linforna di
Burkitt e il sarcoma di Kaposi)

Co&

&

Sviluppo di protocolli per trattamenti tar-
get, per ottimizzare P'eliminazione dell’in-
fezione sia dai pazienti acuti che dai cronici

+ Integrare il controllo del cancro con pro-
grammi per altre malattie croniche e pro-
blemi correlati .

Fonte: Oms 2008
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Le nf‘oplas:e che colpiscono dl piu *
thdm Afnca Amenche »Medit

Bocca e cavo orale

30 38 29 72
Esofago 35 33 23 53
Stomaco 38 89 25 181
Colon retto 32 215 23 409
Fegato 65 37 13 67
Trachea, bronchi, polmom 27 263 34 401
Seno 72 309 54 326
Cervice uterina 95 95 15 81
Ovaio 18 44 12 73
Prostata 77 235 13 180
Vescica 24 101 36 125
Leucemie 20 68 28 86

Fonte: Oms 2008 (* incidenza 20/

74
292
521
293
385

184
73

54
63
101

Cancro alla cervice: tassi di mortahta per eta

; Mortallta per cahcro alla cervnce uterma (*)
45

40 ¥ Paesi
35 meno
30 sviluppati
25 7 Paesi
20 piu sviluppati
15
10
5
0

b ohiied i
45-54 anni  55- 64 anm 65 anni e piu
(*) Tasso per 100.000 donne Fonte: Globocan 2002
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Il boom legato ad Aids e Hiv

C on Iidentificazione dei primi
casi di persone con infezione
da virus Hiv o con sindrome da
immunodeficienza acquisita (ciod
persone affette da Aids, quelle in
cui I'infezione da Hiv ha provoca-
to lo-sviluppo di una o pitl tra circa
30 mualattic specifiche), si apriva
circa 25 anni fa una pagina epoca-
le nella storia della medicina. Tra
le prime malattie che colpivano
queste persone giovani e apparen-
temente in buona salute sono da
subito emersi i

tumori. Di Aids

e cancro - la pe-

ste del secolo e

il male incurabi-

le dell’immagi-

nario  collettivo

dei primi unni

"80 - sono morte

decine di migliaia di giovani tossi-
codipendenti e omosessuali in Eu-
ropa ¢ negli Stati Uniti. Oggi che
il quadro epidemiologico dell’infe-
zione da Hiv ¢ Aids ¢ notevolmen-
(e mutalo, con un sempre mMaggior
coinvolgimento della popolazione
cterosessuale ¢ delle donne, i tumo-
1 rivestono ancora un ruolo crucia-
le sul rischio di morte di queste
persone.

Sin dai primi anni dell’cpide-
mia, si & subilo intito che la de-
pressione del sistema immunitario
causata dal virus Hiv fosse la prin-
cipale spiegazione al perché le per-
sone sieropositive si ammalassero

_cosi frequentemente di cancro.
Draltronde, i tumori diagnosticati
in queste persone (sarcoma di Ka-
posi e linfomi non-Hodgkin in pri-

mis) erano gli
stessi  descritt
dal 1960 nei tra-
piantati di rene,
che venivano far-
macologicamen-
te  immunode-
pressi per impe-
dire il rigetto del-
I'organo trapiantato. Circa il 109%
delle persone con infezione da Hiv
pud sviluppare un tumore, una per-
centuale che applicata alle centina-
ia di migliaia di persone sicroposi-
tive nel mondo ha permesso la
conduzione di un enorme numero
di studi epidemiologici.

Le ricerche sui vari aspetti del-
Ta relazione tra depressione del si-
stema immunitario, infezioni virali

Moltiplicati
sarcomi e linfomi

e rischio di alcuni tumoni condotti

EEFETTI DELL’IMMUNODEPRESSIONE

negli Stati Uniti, in Europa (soprat-
tutto in Italia) e in Australia ha
permesso, in soli 25 anni, di allar-
gare di molto le nostre conoscenze
in questo settore della medicina,
Tra queste, ncl 1996, Ja scoperta
dell’effetto ricostituivo sul sistema
immunitario di un insieme i far-
maci (le cosiddette Haart -Higly
Active Antiretroviral Therapies)
in grado di rallentare di molto la
progressione della malattia, di far
diminuire di tanto la frequenza di
alcuni tumori ¢ di interagire positi-
vamente con i farmaci chemiotera-
pici e aumentare Ie possibilita di
guarigione.

Come nelle persone sicronegati-
ve, il rischio neoplastico dei sog-
getti con infezione da Hiv o Aids
aumenta per I'invecchiamento del-
la popolazione sieropositiva e per
la maggior propensione all’esposi-
zione ad agenti carcinogeni noti
(quali le infezioni sessualmente tra-
smesse ¢ il fumo). Tl rischio cumu-
lativo di cancro & circa doppio di
quello della popolazione generale
di pari etd e sesso, con notevoli
differenze nella dimensione dei +-
schi tra i tipi di tumore € i periodi
temporali in cui sono stati condotti
gli stdi,

Nelle persone trattate con Haart
il rischio di sarcoma di Kaposi &,
oggi, circa 120 volte piu alto di
quello della popolazione gencrale
di pari etd e scsso, mentre il ri-
schio di linfoma non-Hodgkin &
pit elevato di cir-
ca 70 volte.

Escmplare quan-
to accaduto per i
linformi primitivi
cerebrali: — una
malattia pratica-
mente SCoNOScit-
ta nci giovani
adulti ha colpito duramente le per-
sone sieropositive nei primi anni
dell’cpidemia per poi riscomparire
dopo I'introduzione dclle Haart,
Al contrario, il trattamento con le
Haart non sembra in grado di mo-
dificare il rischio di altri tipi di
cancro, sia quelli attribuibili ad al-
cune infezioni virali (come il carci-
noma della cervice) che a stili di
vita {carcinoma del polmone e del

fegato). F intcressante notare, a
proposito dell’effetto delle terapia
con Haart sul rischio neoplastico,
che con I'aumentare dell’eti la dif-
ferenza associata all'uso delle
Haart tende a diminuire - indice
che la terapia con Haart & meno
cfticace sui tumori delle persone
Hiv-positive anziane.

Questi 25 anni di epidemia,
con decine di migliaia di giovani
vite stroncate, ¢i hanno permesso
di imparare moltissimo sulla intera-

Zione tra depres-
sione del siste-
ma immunitario,
infezioni virali e
cancro, A lesti-
monianza di que-
sto, nel 2009
due premi Nobel
della  medicina
sono andati a tre scienziati che han-
no dedicato gran parte della loro
vita a studiare questi argomenti:
Barré-Sinonssi ¢ Montagnier per il
virus Hiv e Zur Hausen per il vi-
rus Hpv.

Diego Serraino
Epidemiologia&Biostatistica
Irces Centro di riferimento
oncologico - Aviano

| pro e i contro
degli antiretrovirali
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