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Colpita da ictus a 101 anni: salvata
all’ospedale Civico con la trombolisi
endovenosa

L'anziana e stata curata con successo dalla Stroke Unit del nosocomio palermitano ed ora é
in netto miglioramento della sintomatologia.

18 Aprile 2023 - di Caterina Ganci

PALERMO. Il tempo & piu che mai prezioso e l'intervento precoce consente di limitare la possibilita di avere
conseguenze invalidanti. Sono i fattori che hanno giocato un ruolo fondamentale nel trattamento dellictus
cerebrale che ha colpito, domenica pomeriggio, un’anziana di 101 anni a Palermo. La donna e stata salvata
grazie alla tempestivita e al lavoro di squadra della Stroke Unit dell’ospedale Civico di Palermo che I'ha trattata
con la trombolisi endovenosa. L’anziana era arrivata in pronto soccorso con impaccio nell’eloquio, deficit visivo
campimetrico laterale sinistro e deficit motorio agli arti di sinistra.

La trombolisi endovenosa nei casi di ictus

«A conferma di quanto indicato dalle linee guida- commenta la dottoressa Serena Monaco, responsabile della
Stroke Unit dell’'ospedale Civico- la trombolisi endovenosa é un trattamento che pud essere utilizzato con
sicurezza ed efficacia anche nei grandi anziani, in cui perd vanno sempre adeguatamente valutate le
comorbidita e [l'autonomia premorbosa. La donna in discrete condizioni generali da circa 60 minuti
presentava una sintomatologia ascrivibile ad ischemia cerebrale. Dopo avere eseguito una TC dell’encefalo,
esami ematici e consulenza neurologica, & stata sottoposta a trombolisi endovenosa. L’anziana € in netto
miglioramento della sintomatologia e in assenza di complicanze emorragiche come confermato dalla TC

dell’encefalo eseguita a 24 ore. Le linee guida attuali forniscono numerose evidenze circa la sicurezza e
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I'efficacia del trattamento che viene pertanto consigliato senza limiti di gravita e di eta, ma pochi sono ancora i
casi di grandi anziani trattati in acuto con la trombolisi endovenosas.

Ictus, fondamentale intervenire subito

«E importante intervenire precocemente nei casi di ictus ischemico al fine di evitare i danni- commenta il
neurologo Salvo Cottone, primario del reparto di neurologia- Si puo intervenire a qualsiasi eta, mentre anni fa
era possibile farlo fino a 80 anni. | benefici del trattamento superano i rischi. Si tratta di una somministrazione
sicura ed efficace anche negli ultra ottantenni».

Ictus, il trattamento al Civico di Palermo

Il riconoscimento precoce dei sintomie le attuali terapie, permettono, oggi, di considerarla una patologia
finalmente curabile, consentendo quindi di migliorare la prognosi in termini di sopravvivenza e qualita di vita.
Nell'ospedale Civico di Palermo (Centro Hub per il trattamento dello Stroke), dotato di Neurologia con Stroke
Unit, & possibile eseguire sia il trattamento endovenoso sia quello endovascolare h24, grazie alla collaborazione
tra il reparto di Neurologia e il servizio di Neuroradiologia interventistica. «Da anni la struttura si distingue per
lattenzione alla salute e per la qualita dei servizi e dell’assistenza- dicono il commissario dell’Arnas
Civico Roberto Colletti e il direttore sanitario Gaetano Buccheri— Il reparto di Neurologia € uno dei fiori
all'occhiello dell’azienda ospedaliera, allavanguardia per le cure di queste patologie tra le piu diffuse».
L’Alteplase per lictus

Il farmaco utilizzato & I’Alteplase che, somministrato per il 10% in bolo e per il restante 90% in infusione della
durata di un’ora, pud garantire la dissoluzione del trombo responsabile dell’occlusione vascolare e quindi il
miglioramento della sintomatologia correlata all’'ictus ischemico. Il trattamento con Alteplase va praticato entro 4-
5 ore dall’'esordio dei sintomi tenendo conto che tanto piu precocemente avviene la rivascolarizzazione, minore
sara l'estensione della lesione ischemica e migliore I'outcome del paziente. E pertanto di fondamentale
importanza il riconoscimento immediato della sintomatologia tipica dell’'ictus e la presenza di un percorso

dedicato che consenta I'accesso alle cure nel minor tempo possibile.
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Dalle ecogratie alle visite
sugli esami in ospedale

Nord batte Sud 10 a1

i Michele Bocci

L.a sanita nom & uguale per tutti, Non
lo & praticamente mai stata, ma
adesso le cose vanno peggio. Men-
tre il sistema dellassistenza sceric-
chiela per i problemi economici & di
personale e il governo decide di far
scendere ancora (1 valore della spe-
sa sanitaria rispetto al Pil, le Regioni
viaggiano ognuna per confo pro-
pric. E cosi succede che in Emilia-Ro-
magna il sistema pubblico fa quasi
10 ecografie all addome ogni 100 abi-
tantl in un anno (0 2022) mentre in
Calabria il dato scende a 3,1, Signifi-
i che da una parte i pazienti si sol-
topongono a troppi accertamenti €
si rischia cosi linappropriatesa, e
dall’aktra vengono visti poco. Restan-
do sullo stesso esame. la media ita-
liana &di &, il ivello in teoria ottima-
le,

Sesi guarda a chi lavora meno, pe-
o, € necessario re un ulteriore di-
stinguo, In certe realta del Sud pud
essarci  effettivamente  un'offerta
pubblica inferiore rispetto al Cen-
tro-MNord, che non viene compensa-
ta in altro modo, Allrove invece [da-
ti contenuti gsignificano un'altra co-
sz che le persone scelgono il priva-
to. Ciod pagano per evitare attese ¢
sistemi di prenotazione macehino-
sl Succede ad esempionel Lazio, do-
ve accanto alle 3,5 ecografie all'ad-

L'Emilia-Romagna fa

il triplo delle prestazioni
della Calabria per la
diagnosi dell’ addome
Ma per altri controlli

il divario in Italia

¢ ancora pit ampio

dome fatte nel pubblico ce ne sono
sicuramente tante altre svolte a pa-
gamento. Stesso discorso potrebhe
valere per la Stcilia ¢4,1).

I numeri sono di Adenas, I'agen-
ziasanitaria nazionale delle Regioni
che ha preso in considerazione 1)
prestasion specialistiche ¢ ha visto,
appunto, quante ne sono state fatte
nelle varie realtd locall in rapporto
agliabitanti. Tra Paltro il lavoro del-
le strutture pubbliche e convenzio-
nate anche nel 2022 & statointeriore
al 20019, cio® all’anno prima del Co-
vid. Proprie le ecografie addominali
sono state i110% in meno, le prime vi-
site neurologiche i 13%, guelle oculi-
sliche addirittura il 24%, e gqui prob-
hilmente ha pesato molto il privato,
Sono aumentale prestazioni a ri-
schioinappropriatesza come le riso-
nanze muscoloscheletriche (alle gi-
nocchia, alle spalle ¢ cost viak, cioé
+4 6%, & le tac della testa (+6,8%). Le
visite di controllo, che riguardanc
persone che hanno gid una
diagnost, sone scese in mo-
do precccupante del 15%. E
tutto guesto succede an-
che ze praticamente in tut-
tele Regioni le liste dattesa
sono lunghe, Malgrado la -
duzione della domanda,
quindi, l'offerta non riesce
aessere adeguata.

Riguardo all'andaimento

nelle Regioni di altre presta-
zioni, le risonanze muscolo:
scheletriche, uno degli esa-
i considerato dai radiolo-
gia maggiorrischio di inap-
propriglesza, sono state 1,5
per 100 abitant in Sicilia e
35 in Emilia-Romagna, che
gl conferma Ia Regione dove si fan-
no pitl prestaxzioni, La possibilith
che molte di queste attivith non sia-
nonecessarie éalto, visto chein real-
LA come Flemonte, Lombardia e To-
arana s resta intorno a 2,
Lelettrocardiogramma & un test
che spessaviene escguito non da so
loyma all'interno di una visita cardio-
logica. Comungue sia, anche in que-
sto caso o sono enormi differenze,
La media italiana & di 6,7 esami per
100 abitanti ma in Emilia-Romagna
sisuperano L0 test e in Liguria e nel-
le Marche si resta sotto 2. Cisonoun
pof meno differenze nelle prime visi-
te neurologiche. Rispetto a una me-
diadi 1,6, si va dallo 0,8 di Bolzano al
2.5 della solita Emilia-Romagna, in
questn casoquasi appaiata da Basili-
cata e Liguria.
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Da test genetici a protesi:
ecco le nuove cure gratis

Dai nuovi test genetici alle ultime terapie
antitumorali finoe alle protesi altamente
tecnologiche, E pronto il decreto tariffe del
ministern della Salute che rende effeftivo
'apgiornamento dei Livelli essenziali di assistenza
{Lea)- ovverole prestazioni garantite gratis dal
Servixio sanitario nazionale - fermo da oltre cingue
anni e che il ministro Schillaci aveva promesso di
shloceare, Lo schema di decreto, che definisce Ie
tariffe dell'assistenza specialistica ambulatoriale ¢
protesica & sraro trasmesso dal ministero alla Stato-
Regioni e sara esaminato nella sedura di domani
con il wia libera perd ancora non scontato. [ Lea
sono stati aggiornat 1'ultima volta nel 2007, ma
senza il decreto tariffe non & stato possibile finora
dargli artuazione. La valutazione dell impatto
economico dei nuovi Lea, silegee nella bozza, & pari
a 425 milioni, cui «sono star aggiune anche circa 2o
milioni di euro per ladroterapia, perun totale di
&45 milioni di eurow. I nuovo decreto, fissando le
tarifie di riferimento, aggiornadungue le
prestazioni garantite, introducendone di nuove ed
eliminando quelte obsolete, Sono olire 3milale
prestazioni di specialistica ambulatoriale e di
assistenza protesica previste. Siva dalla consulenza
penica d prestazioni antitumorali all avanguardia
come l'adroterapia, oltre a screening estesi
prenatali. Sul fronte degli ausilii e protesi, sono
previsti ausgilii informarici come | comunicator
oculard, tastiere di ultima formulazione e sistemi di

puntamento dello sguardo, ma anche protesi ed arti
artificiali innevative. Quanto atl’entrata in vigore, si
legee nel provvedimento, dal 1 gennaio 2024
arrivano le tariffe dell assistenza specialistica
ambulatoriale e dall's aprile zo24 quelle
dell'assistenza protesica. L'aggiormamento dei Lea
emolto atteso sopratourco dalle associazioni dei
pazienti e da Cirtadinanzattiva, che lo scorso 13
aprile hanno inviato una formale diffida rivolta al
Presidente del Consiglio nonche Presidente della
Conferenza Stato-Regionie a rutti i governatori,
affinché sia convocataal pitz presto la Conferenza
con all'ordine del giorno proprio la discussione del
decreto tariffe per raggiungere al pin presto lintesa.
Mar.B.
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Medici
Specializzandi, solo

unosu 10 e in corsia

Marzio Bartoloni —a par 21

GGlovani medici, 1l grande spreco:
in corsia impiegato uno su dieci

La misura. Sui 25mila specializzandi disponibili contro le carenze assunti solo in 2.500 negli ospedali
A frenare il loro utilizzo gli atenei che non vogliono privarsene. Nei pronto soccorso le esigenze maggiori

Marzio Bartoloni

isono 2ermila Fiovani me-
dicispecializzandiche po-

trebbero essere assunti

nelle corsie degli ospedati

alle prese con gravicaren-

wedi personale tanto dadover ricorre-
reai costosissimi gettonisti se nonad-
dirithura ai pensionati. Ma nonostante
unanorma gid dal 2018 abbia previsto
la possibilich diassumetliatempode-
terminatocon la possibiiicidicomple-
tare in ospedale il periodo di forma-
ziome ne sono stat impiegati finora
circazgoo: inpraticasolouno sudieci
Un grande spreco di risorse fre-
scheda mettere in campoorache ce
n'eungrandebisogno: afrenare so-
noleuniversiti conleloro scuole che
formano glispedalizzandi che met-
romna milie paletti di fatto vietandoa
ranti giovani gia dal rerzo anno di
corsodi specializzazione di lavorare
perchésecondoi pitcritic ghi atenei
nonvoglionoevedersi sottrarre ma-
nodoperaa basso costo per produrre
ricercan pubhlicazionis», come & stato
ricordato nei giorni scorsiinuna in-
terrogaxione in Parlamentoal mini-
strodellasalute Orazio Schillac, Che
in aula ha confermate il problema
softolineando come nongstante negli
ultimianni siano aumentati gli spe-
cializzandi«& stata nscontratasu tut-
to il tertitorio nazionale una scarsa
partecipazione ai relativi concorsis,
Oraquella norma introdotra cingue
anni fa e sperimentata durante la
pandemiaé diventata anche struttu-
rale (doveva scadere nel 2025) pro-
prio gragle a Schillaci che ha intro-
dottolamodifica nel decreto bolletie

approvabo a fne mara,

Ma cosa prevede concretamente la
misura? Chegia dal terzoannodispe-
cializzazione (icorsiduranoanche 5
anni}i glovani medici possono parte-
cipareai concorsi pubblici per titoli ed
esamie,seidonei, inseritiin gradua-
toria separata da cui, se cd sono esi-
gE]'IIE,pﬂSEUIIDESEErEﬂSELlIlﬁ i tem-
po determinato @ pol automatica-
mente atempo indeterminatodopo il
completamentodella formazione. [
percorso e possibilein tutt gli ospe-
dalidella rete formativa defla scuola
di specializzazione che deve dare ok,
maanche negli altri ospedalia patio
che l'universith rediga un progetto
formativo individuade da allegare al
contratto di lavoro (servono almeno
& ore di formazione a settimana). E
quinasconoi problemi come ha foto-
grafato PAnaac giovani, il sindacato
degli pspedalierd, che ha avuto con-
fermadal ministerodei soli 25008pe-
cializzandiassunti finorae haraccal-
to diverse delibere di universiti (tra
queste Bologna, Siena, Perugia, Roma
“La Sapicniza”, Torino, Catanzaro e
Sassarllcontrarie adare fvialiberaai
giovani medici chevogliono lavorare
in un ospedale di un'aitra Regione.
alltre il g dei medici specializzan-
di - avverte Giammaria Liuzz re-
sponsabile Anaao glovani - vogliono
essere assund come dirigenti medic
in formazioneinmigliaia diospedali
del territorioecontribuirea risolvere
lacarenzadi personale medico edau-
mentare laqualit delle cure erogate,
Purtroppostiamoassistendo adinie-
ghi da parte delle universiti perl'as-
SUNFione exra reginnale, nonosanie

lanermativasiachiara e noneonceda
loroaleuna discrezionalith decisiona-
le, perché temonodi perdere mano-
doperaa bassocostoin ospedaliuni-
versitariincuivisono 8 M0 specializ-
gamdi per posto letto. Ocoorne una
arione legislativa volta ad automatiz-
Zare queste assunzionis.

Ma i paletti degii atenei non fini-
scomo qui: «Ci gono somole dove non
gl risponde afle mail con la docu-
mentazione necessaria per dare il
nullaosta periconcratti inospedali
della rete formativa, oppure non si
invia il pianao formativoallo specia-
lizzando percompletare il suo corso,
insommacisono mille meccanismi
di manleva e di pressiones, ayverte
Samin Zedghi membro del coordi-
namentd Als (Associazione liberi
specializzandi) che chiede «un’au-
tarizzazione automartica per lospe-
dalizrando che havinto il concorso
¢ che entro 15- 30 giorni deve poter
andare a lavorare in ospedales,

Conferma le difficolta Fabio De
laco, presidente di Simeu, la Societa
di emergenza urgenza che rappre-
senta i prontosoccorsodove ol sono
Ie carenze maggior di camic bianchi
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¢ dove gli specializzandi farebbero
molto comodo: «Le scuoledi specia-
lizzagione stanno interpretando in
modo sempre piurigidoguestapos-
sibilita non dando troppe volte le au-
torlzzaziond. Purttoppo c'é unatteg-
glamentodi estrema lontananzari-
spetto alle esigenze del Servizio sa-
nitario e pur riconoscendo il loro

a Torino: eabbiamo fatto un bando
per farlavorare in libera professione
gli specializzandi e in tre hanno ri-
spostoconi dtoli gius, Ma univer-
sitd non ha dato il via libera perché
erano del terzo annoe perloro si pud
cominciare alavorare dal guartos.

i SRR M CRIET AT A

PALETTI
ruolo fondamentale dicochel'ossi-  Leuniversiti
geno serve ora altrimenti i nostro non danno ok
settore chiude, perché se mettiamo  per gli ospedali
ipalettiai piovanni nessunoverrain  fueri Ragione
prontosoccorso. La teoria andrebbe m ::':‘:I'mn
concentrata nei primidue anni poi " ;

glispedalizzandi dovrebberogirare
perimparare sul campao:, continua
D laco. Che cita il caso dellasua Asl

Il decreto bollette hareso
strutturale la possibilita

di assumere

gli specializzandi
gia dal terzo anno

La platea da cui attingere

Glovani medici potenzialmente assumibili dal terzo anno di corso e le specializzazioni con maggior disponibilita
Medici specializzandi che potrebbero essere assunti

4 ANNO seanno RO

8.567 ERitecll 24,794
SCUOLE DY N. SPECIALIZZANDI SCUOLE Bl H. SPECIALIZZANDI
SPECIALIZZATIONE o 1750 3500 SPECIALIZZAZIONE o 1,750 3500
Anestesia

o rianimazione

crdovascomre . I 1.072

Fonbe: Anaao giovani

Pediatria Psichiatria - 712
i povenn I 702
fpecind ——_— GRS
i Gorlatla —BE
Radiodiagnostica Urologia - 478
costetria e 411
oropeds o HEEM 1081

e traumataologia




Merck (Msd in Italia) - del

valoredi 250 milioni di dol-
fari - sullimmunoterapia contro
il cancro a mRna di Moderna
sembra essere stata vincente. 1
vaccino sperimentale persona-
lzzaro (mRna-4187/Vogs0) di
Maoderna per la cura del melano-
ma hainfattiridotto del 44%ilri-
schio di morte o recidiva rispetto
alla sola immunoterapia (pem-
brolizumab) di Merck. L'approc-
cio & una svolta sui vaccini contro
il cancro che sono esplosioltre 10
anmni fa. Analizeandoil tumore di
un pasients, identificando Fmi-
nache pubinnescare unarispo-

| a scommessa che ha fato

TR DRE

Dir. Resp.:Fabic Tamburnini

Melanoma,

il primo vaccino
amRna

offre benefici

Moderna e Msd

staimmunitaria e racchiudendo
le molecole in nanoparticefle li-
pidiche, ledue aziende sperano
di ottenere risultati migliori e nei
giorni scorsi hanno fornito prove
cliniche che guesto approccio
funziona. Lo studio ha selezio-
nato 157 pazienti con melano-
ma in stadio 3 0 4 per ricevere
pembrolizumahb dasolo o pem-
brolizumab in combinazione
con il vaecing sperimentale.
Dopo 18 mesi, i178,6% di colorn
che hanno ricevuto il tratra-
mento combinato non ha avaco
recidive del cancro, risperto al
62,249 dei pazienti che hannori-

cevuro il solo pembrolizumab.
[ risultati getrano le basi peril
passaggio allafase 3 e l'espan-
sione in altri tipi di canero.
—Fr.Ce.

o HEPRCOLU L RETEVETA
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11 difficile mercato degli anti Alzheimer

Le tappe. Lanticorpo monoclonale che riduce 11 proteina beta-amiloide deve affrontare unaudizione chiave della Fda a giugno
La decisione ¢ una tappa fondamentale per questi farmaci, annunciati come una syolta rivoluzionaria nella cura della malattia

Francesca Cerati

n'autopsia completa del

cervello di una donna

delia Florida di 7o anni

morta dopoaver ricevuto

illecanemakb - una terapia
sperimentale pert’ Alzheimer - pone
guesto farmaco a un bivio. Mon ha
irifacti ancorauna pienaapprovao-
neda partedell'Fda, che ha concesso
lo scorso gennaio solo quella “prov-
visoria®, maalugiio dovrebbe pren-
dere la decisione finale.

Il frmaco si muowve inun mencato
difficile. Anche il suo predecessore,
aducanumab, commercialmente non
émaidecoliato, nonostante {l prezzo
sia stato pil che dimezzato a pochi
mesidal lancio{giugno 2o21), Anche
questultimo & stato al centro diuna
aspra polemica, terminatacon il voto
contrariodi 1o consiglieri del comita-
to consultivo delagenzia Usasu 1.,
Nonostante questo I'Fda lo ha auto-
rizzato con procedura accelerata.
L'Ema, invece, nonhadato il vialibera
ad aducanumabe deve valutareido-
cumenti che sono starl presentari a
gennaio perlecanemab,

Entrambi questi anticorpi mono-
clomali, sviluppati da Eisai e Biogen,
eranostati accolt come una svolta ri-
vofuzionaria nellacura dellamalartia,
ma fin da subito si sono dimostrati
un'‘armaa doppio taglio, con benefici
¢ rizchi, Entrambi appantengoeno a
und classe di anticorpi che silegano
allabeta-amiloide, la proteinaritenu-
ta responsabile di guidare la progres-
sione dellamalattiadi Alzheimer. Ora
la storia e Pautopsia della paziente
astiggeriscono fortemente che lein-
fusioni di lecanemab sono state un
catalizratore che ha avviato gli eventi
che hanno portato alla morte della
donnas, haaffermato lapatelogadel-
ia Vanderbilt University Hannah Har-
msEen, coaulrice del case report ripor-

ratodaScience. In pratica, il gonfiore
¢ 'emorragia cerebrale che le sono
srati farali =i sono probabilmente ve-
rificad quando il farmaco haattaccato
idepositi proteici anormali accumu-
Lati net stol vasi sanguign, Matlcaso
delladonna amerlcananon £ il solo,
perguestoalla fine di marzo, eminen-
ri scienziati hanno sollecitato criteri
di prescrizione pilifigorosirispettoa
quelli indicati dalla Fda. Le attuali in-
formazionisulla prescrizione invita-
noimedicarivederei dati diimaging
cerebrale per scongiurare segnidiin-
fiammazione o sanguinamento che
potrebbero indicare unangiopatia
amifoide cerebrale (Caa) e a usare
cautela quando 51 somministra un
anti-coaguiante, Come tutti i makacidi
Alzheimer, anche la donna era a ri-
schindi Caa. Mellamalartia di Alzhei-
mer, labeta-amiloide s1acoumula tra
e cellule cerebraliin depositi caratte-
ristici chiamati placche, Maincircala
metadei pazienti,1a proteina sostitu-
isce ampiamente anche la muscola-
ruralisciadelle paret dei vasi sangui-
gni, rendendole fragili. Anticorpi co-
melecanemabspesso “strappanco via”
questaamiloide, rendendoivaside-
boli, inflammati e soggettia pericobo-
seemorragie. Altre persone che sono
muorte durante Lo studio con lecane-
mab stavanoinvece assumendo fui-
dificantidel sangue, il che probabil-
mente ha aumentatoil loro rischio.
Ma per gli autori del case repart
questomonitoragzionon é sufficien-
te: «Tutt i candidati al rattamento
dovrebbernsottoporsi anche ad anali-
&l penetiche per essere sicurd di non
portare due copie di una variante ge-
naticachiamara ApoEs, cheaumenta
il rischio di gonfiore e sanguinamento
cerebrale nelle personed ol sonostat
sormministrati anticorpd antiamiloddi.
Insintesi, le restrizioni dovrebbero es-
SeTemagsior rspettoai criteri di pre-

1,2 milion|

scrizioneaccettatidallastessaFda. La
confermacheil mercaro di questd far-
maci potrebbe nonessere quellospe-
ratoarrivaanche daun sondagzio di
Spherix Global Insights. La maggior
parte deineuratogl intervistatiinten-
deaspettare aprescriverli finoaunan-
no da quando il farmaco non avra fa
pienaapprovazione. L'altroaspettoé
che questieffert collaterali potrebbero
essere comuni ad altri anti-amiloide
ogglallostadio, Traquest ¢'él candi-
datodi Eli Lilkv chie ha fatto registrare
imassimibeneficitraipazient in fase
iniziale della malatria, L'effertocolla-
terale dovutoagonfiore det cervello si
everificato nel 2o del pazienti tratta-
ti. Eorasiattendonoi rsultatodiuna
seconda sperimentaziones susoopa-
zienti. Per capire il futuro di questa
classedi farmaci sarainteressante at-
tenderelariunione del comicato con-
sultivo della Fda sulbecanemabil pros-
simoggiugno. lpanel valuterdlproe
i contro del farmaco primachela Fda
prenda la sua decisione finale.

FORPRER | 0 RGN

Tutti i candidati

al trattamento
dovrebbero sottoporsi
anche ad analisi
genetiche

I dubbi sugli anti amilokde.
Clianticorp monaclanall pmaoyona

| grumid amiloide dal tessuto cerebrala.
Questi aggiomeral possono 0sirumre
IvASI SANgEUign: e parkare a unacascata
inflammatoria che aumenta il rischic

di ganfiore & sanguinamento potenzial-
menie kekal

LESTIME

Sistimache nel 2040 il morbo di Alzbe-
imarvedri arrivarei malati ofre quota
2,5 milioni. Oggiil costo medio annuo
per paziente & par a 70.587 eurg

INITALLA

Attualments i| numero totale dei
pagkent con demenza & stimatoin |
oitre 1 milkona, di cul circa S00mMia
can demenca di Alrheimer
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Invecchiamenio, studio
su come frenare il declino

DI MARTA OLIVERI

Un nuovo studio tedesco, del team di ricercatori guida-
ti da biologo computazionale Andreas Beyer, dell'uni-
versitia di Colonia, in Germania, e pubblicato su «Natu-
re=,spiega cosa guida I'invecchiamento e offre suggeri-
menti su come rallentarlo. In precedenza, altre ricer-
che seientifiche avevano dimostrato che limitare ladie-
taeinibire la segnalarione dell'insulina poteva ritarda-
re l'invecchiamento e prolungare la durata della vita
in molti animali. Ora, la ri-

cerca di Bever, molto inte-

ressante, ha dimostrato

come 1 meccanismi di in-

vecchiamento siano coe-

renti tra specie imparen-

tate: esseri umani, mosce-

rini della frutta, ratti, topi

e vermi. In sintesi, man

mano che gli animali in-

vecchiano, una varieti di

processi molecolari all'in-

terno delle cellule diven-

ta meno affidabile, si leg-

ge nell’articolo su «Natu-

res, «le mutazioni geneti-

che diventano pia fre-

quenti e le estremita dei

cromosomi si staccano, rendendoli pin cortis, ha detto
Beyer, che ha aggiunto: «Molti studi hanno esplorato
gli effetti dell'inveechiamento sull'espressione genica,
ma pochi hanno studiato come influisce sulla trascri-
zione, cioe il processo in cui le informazioni genetiche
vengono copiate da un filamento di Dna a molecole di
Ena polimerasi (Pol IT)=.

Iricercatori hanno scoperto che i cambiamenti nella
velocita di Pol 11 influiscono sulla durata della vita: i
moscerini della frutta e vermi cui & stato rallentato il
Pol IT hanno vissuto dal 10% al 209 in piu rispetto agli
altri. La ricerca, inoltre, apre all'esplorazione di come
Pol II potrebbe essere un bersaglio per i farmaci che
rallentano il processo di invecchiamento.

<0 Féprudurzme risermain [ ]

Andreas Beyer, biologo

ooty sl o' Lt emm
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Carni sintetiche, lo stop
mette in allarme
il settore farmaceutico

Sara Monaci
MILANG

Unmercatoin crescitacherischiadi
essere fermatodal disegnodilegge
controlecarnisintetiche. E la preoc-
cupazione di alcune aziende farma-
ceutiche che stanno creando, nei
fatti, una piccolafiliera dei principi
attivi della carne sintetica, un pro-
dotto nuovissimo in Italia e di cui
ancora pocherealta sioccupano, ma
chedaalcuni colossidel settore far-
maceutico viene vista come una po-
tenzialita in crescita, soprattutto
nell’export (ancor pitiche nelleven-
dite domestiche).

La preoccupazione diventa an-
cora pil forte, dal punto di vista
della concorrenzaindustriale, per
il fatto cheil divieto di produzione
nonsignifica divieto di importazio-
ne:iconsumatoriitaliani possono
comprare carne sintetica da pro-
duttori stranieri.

Aguidare questoristretto grup-
po diaziende cherealizzaiprincipi
attivi attraverso i bioreattori - poi
venduti alle aziende della filiera
alimentare — ¢ 'azienda farmaceu-
tica Olon, che ha sede a Rodano Mi-
lanese (rimasta una delle pochein
Italia arealizzare anche principi at-
tivi nei farmaci). [l gruppo sta inve-
stendo 60 milioni, a Settimo Tori-
nese, per sviluppare e produrre
proteine alternative.

Lacame artificiale o sintetica vie-
nerealizzata a partire da cellule sta-
minali di origine animale - tratte
cioe da animali vivi — coltivate poi

Limpatto del Ddl

Olon: mercato in crescita
in cui & possibile intercettare
22 milioni di consumatori

all'internodi bioreattori per costitu-
ire fibre e tessuti utilizzati per la
produzione industriale.

Il disegno di legge, a firma con-
giunta dei ministeri della Salute e
dell’Agricoltura e Sovranita ali-
mentare ¢ passato dal consiglio dei
Ministri il 28 marzo, comprende
“Disposizioniin materia di divieto
di produzione e di immissione sul
mercatodialimenti e mangimi sin-
tetici” e appunto stabilisce il divieto
di produzione e commercializza-
zione sul territorio nazionale di ali-
mentisintetici «sia destinatial con-
sumoumano siadestinati al consu-
mo animale». Chiviolerale disposi-
zioni sara soggetto aunasanzione
amministrativa «da un minimo di
euro 10.000 fino a un massimo di
euro 60.000, ovvero fino al 10% del
fatturato totale annuo realizzato
nell'ultimo esercizio chiuso ante-
riormente all'accertamento della
violazione, quando tale importo &
superiore a euro 60.000, oltre alla

confisca del prodotto illecitos.

Ovviamente questo é il primo

passo, poi si dovra proseguire con
Titer perl’approvazione dellalegge
vera ¢ propria. Ma intanto i vertici
della societa farmaceutica Olon sot-
tolineano come ilmercato delle car-
nisintetiche siain crescitaanchein
Italia. Vediamo i dati al momento
disponibili, utilia tracciareun trend
pit che a dare le dimensioni vere e
proprie del comparto (al momento
non recensito). I consumatori di
prodotti vegetali in Italia sono 22
milioni, considerati un possibile

target di carni sintetiche. Se consi-
deriamo sempre il mercato di so-
stanze diorigine vegetale vediamo
che in Italia la crescita é stata nel
2022 del 9%, a quota 681 milioni
(terzo valore assoluto in Europa).
Anchequestoviene consideratodai
produttori unbuonindicatore perle
potenzialitaitaliane. Secondo Bar-
claysil giro d'affaridelle proteineal-
ternative potrebbe arrivare avalere
450 miliardi didollarinel 2040. Per
Blue Horizon e Boston Consulting

groupentroil 2035 1'11% delle prote-
ine consumate nel mondo proverra
da fontialternative, mentre gliinve-
stimenti giarealizzati nel decennio
2012-2022 in questo ambito am-
montano a 12,2 miliardi secondo il
Good Food institute.

Lanorma italiana & stataaccolta
con entusiasmo dalle associazioni
di categoria, da Coldiretti a Cia,
mentre viene vista con scetticismo
da gran parte del mondo scientifico,
dalla Fondazione Veronesi al Cnr.
Per ora I'ltalia ¢ il primo paese ad
aver vietatolacarne sintetica, men-
trein Europa e negli Stati Uniti sifi-
nanziano start up.

& RIPRODUZKONE RISERVATA

Resta il nodo

della concorrenza:
I'import non verrebbe
bloccato, ma solo

la produzione in Italia
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Le chance di cura

Lo studio: la causa

j L]
dell'anoressia

EL -

e nell'intestino
ROMA Lo studio sull’anoressia;
«Non solo psicologica, la causa
&nell'intestinos. Sarebbe una di-
sfunzione trasmissibile. La pro-
spettiva di guarire con un tra-

pianto.
Melina apag. 14
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Lo studio sull’anoressia:
«Non solo psicologica,
la causa e nell’'intestino»

»La ricerca: i disturbi alimentari potrebbero »Sarebbe una disfunzione trasmissibile
dipendere da un‘alterazione del microbiota La prospettiva di guarire con un trapianto

LA SCOPERTA

ROMA Se l'anoressia nervosa sia le-
gata a un disturbo del comporta-
mienio, ¢ sia quindi una patologia
chi tipo psichigtricn, o se invece en-
trano in campo anche aloi fattor
di tipo biologico, & un rebus che gli
scienziati provano a risolvere

lempo, SENEA PErD Armivare & con-
clusioni univoche, Eccoperche ini-
sultatidiunostudio condotto dagli
scienziat dell'Universita di Cope-
naghen e pubblicatosu Nature Mi-
crobiology potrebbe confermare
un’ipotesi che si fa largo da qual-
che tempo: a causare Panoressia
nervosa  sarebbe un‘alterazione
del cosiddetto microbiota intesti-
nale, ossia ['insieme dei microbi e

barreri presenti nellintesting. Que-
stovorrebbe dire che Fanoressia &
una malattia che si pud trasmette-
redamadre a figlia durante la gra-
vidanza.

I ricercatori hanno infatti nota-
to che tra il microbiota di 77 mgaz-
ze e giovani donne danesi affette
daanoressianervosa equellodi 70
coetanes sane coinvolte nello stu-
dioc’t molta differenza: le pazienti
anoressiche avevano un microbio-
ta intestinale con una maggiore ca-
pacita di influenzare F'umaore olbe
aconcentrazioni il elevare dimor
lecole che inducono sazietd rispet-
toal gruppo di controllo, Inoltre, le
pazienti con anoressia presentava-

No una composizione intestinale
alterata e un‘interazione disturba-
A Tra Virus @ batretd intestinali.

LE IPOTESI

La pista seguita dagli scienziati da-

nesi, in realti, non & nuova, «<Clso-

no Eia numerost studi in letteratu-
ra degli ultimi 4-5 anni che dimo-
strano che Il microbiota intesting-
le dei pazienti anoressici & diverso




da quello dei loro coetanei non
anoressici=, spiega Antonio Ga-
sharrini, preside della facolta di
Medicina e chirurgia dell Universi-
ta Cattolica di Romae direttore del
Centro Malattie dell' Apparato Di-
gerente della Fondazione Policlin-
co Universitario Gemelli. Finora
non era chiare perd se questa diffe-
TEMZE ETA CALSA O CONSEgUenza
dell'anoressia, «Questn studio di-
st che le donne con anoressia
nervosa banno un microbiota di-
verso da quelle con equilibro ali-
mentare — precisa Gasharrin -, 11
dato importante & che il microbio-
ta delle donne anoressiche ha una
maggiore capacita di degradare
una serie di messaggeri chimici
che vanno a condizionare il com-
portamento del cervello e 'umore
delle persone. Potrebbe cssere an-
chie una conseguenza del disturbo
alimentare, fatto sta che nel san-
gue delle donne anoressiche i so-
no metaboliti prodott dal micro-
biota intestinale che danno sazie-
L,

E per gli scienziat non & un'os-
servazione di pocoe conto, «La novi-

LA FAUNA
INTESTINALE DELLE
ANORESSICHE
IMPIANTATA NEI
TOPI. CHE HANND
SMESSO DI MANGIARE

I RMessanaero

ta & che il microbiota delle donne
anoressiche trapiantato nei topali-
ni - prosegue 'esperto del Gemelli
- fa si che anche loro mangiano
meno, hanno meno fame, aumen-
tano meno di peso, hanno disturbi
del comportamenteo. Il chevuol di-
re che il fenotipo dell’anoressia &
trasmissibile. Su guesta base ci sa-
rebbe I plausibilith per fare uno
studioal contrario: trapiantare nel-
leanoressiche il microbiata di per-
sone in equilibrio alimentare per
vedere s possono guarite da que-
sta malattia». In sostanza, se gli
studi successivi lo confermana, il
rebus potrebbe essere  risolto:
l'anoressia, in sostanza, non & solo
una malattia neuropsichiatrica,
ma potrebbe essere una patologia
dove g alterato 'asse intestino-cer-
vello. Quindi, si potrebberos avere
ulteriori armi peraiutare le donne
anoressiche s guarire,

LA DIFFUSIONE

«ll fenomeno purtroppo & in cre-
scita - precisa Laura Di Renzo, di-
rettore della scuola di specializza-
zione in Scienza dellalimentazio-
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ne dellUniversita Tor Vergata di
Roma e consulente del centro sui
disturba della nutrigione e dell'ali-
mentazions del Policlinico univer-
sitario- L'anoressia nervosa prima
la identificavamo solo nei pazienti
di sesso femminile, ora invece si
osserva indipendentem ente dal ge-
nere. Purtroppo, si & abbassataan-
che I'eth dei soggerti che ne soffro-
no e viene diagnosticata anche
nell'eth pit adulta, non solo nefla
faseadolescenziales.

Inutile dire che il numero delle
diagnosi eaumentato dopola pan-
demia. «Per armivare alla guarigio-
ne - rimarca i Renzo - il rsultato
dipende dalla volonté del paziente
diintraprenders un percorsodicu-
ra egquindi dalla partecipazioneal-
le scelte, Ma non bisogna perdere
temnpe: ai primi campanelli di al-
larme, & bene rivolgersi ai centri
specialistict, Purtroppo, perd, an-
cora oggi in aleuni casi la famiglia
non st accorge dei segnali del ma-
lessere e | pazient arrivano da noi
moltotardi-

Graziella Melina
DRIFRCOLADKE RS EVATA

Quanti soffrono di anoressia e bulimia in Italia
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Sanita, aumenta il debito:
lo spettro del commissario

»Nei primi tre mesi del 2023, il disavanzo a 245 milioni

Sale il debito della sanita del La-
Zio, E lo spettro del commissaria-
mento siavvicing sempre pilt; nel
prime trimestre di questanno il
debito & arrivato a toccare i 245
milioni di euro. La stima iniziale,
quella resa notanei mesiscorsiin
campagna elettorale, sifermavaa
216 milioni di curo. E, alla fine, la
cifra & pit alta: 245 milioni, Il di-

Sanita, aumenta il debito:
'ombra del commissario

»Nei primi tre mesi del 2023 il disavanzo »Giovedi il tavolo tecnico con i ministri
ha toccato i 245 milioni, 30 piu del previsto in cui sara effettuata I'analisi dei conti

SAVANZO € cresciuto in un wime-
stredi una trentina di milioni.
Magliaroapag. 35

Sale il debito della sanitd del La-
zio, E lo spettro del commissaria-
mentoe si avvicing sempre pil
nel primo (rimestre di guest'an-
no il debito & arrivato s toccare |
245 milioni di euro. La stima ini-
ziale, quella resa nota nel mesi
scors] in campagna elettorale, si
fermava a 216 millonidi euro, An-
zi, per mesi, un pezzo del dibatti-
to politico si & centrato proprio
sulle modalitd di rientro di gue-
slo debito. Ora, perd, con Pap-
prossimarsi del tavolo tecnico
{ra Regione e Ministeri dell’Eco-
nomia e della Sanita i conti sono
stati riguardati, controllati e ri-
controllati. E, alla fine, la cifra &
pil alta: 245 milioni invece che
216, Il disavanzo & creseiulo in un
(rimestre di una lrentina di milio-
ni. [l trend, se non si riuscira ad
arginare questa deriva, & che a fi-
ne anno si possa arrivare a 650
miliond di euro di debitd,

IL TAVOLO
Il prossimo giovedi, il 20 aprile, &
calendarizzata la riunione del ta-

volo lecnico con i Ministeri, Non
sara guello il momento in cuf ver-
ra presa la decisione di comimis-
sarfare la sanita laziale. Ma quel
giorno verra conclusa ¢ ufficializ-
zata 'analisi sul conti. La riunio-
ne & stata programmata gia da
mesi dopo incontro precedente
avvenuto a novembre dello scor-
S0 Anna.

Alla base di questo sbilancio del
conti ¢'¢ la spesa sanitaria che,
splega lassessore al Bilancio,
Ciancarlo Righini, «sconta an-
che il fatto che of viene richiesto
di accantonare le somme non uli-
lizzale per la riduzione delle liste
d'attesa» che non dovranno esse-
re restituite ma che non potran-
noessereusate per altriscopi che
non sianoe la riduzione delle stes-
se listedattesa, [l Lazio era rima-
sto con la sanith commissariata
per dodici anni e, nel luglio 2020,
dopo reiterati annunci, il presi-
dente Nicola Zingaretti aveva di-
chiarato 'uscita della Regione
dai conti controllati dallo Stato.

IL COMMISSARIAMENTO

Ora, pero, con il peggioramento
dei dati economici - dove ovvia-
mente hanno un peso rilevante il
Covid con tutte le spese necessa-
tie a farvi fronte - dopo meno di
tre anni la possibilita che il bilan-
cio saniturio tornd sotto il diretto
controllo dello Stato contrale &
tutt’altro che un'ipotesi remota,
Gid sullultimo trimestre del bi-
lameto 20682 51 era evidenziato un
netto peggloramento dei contd re-

gionali tanto che, a margine del
proprio discorso di insediamen-
to come neo governators del La-
zio, Rocea aveva detto chiara-
mente che il Lazio «& in piano di
rientro e non cambia nulla se ar-




