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July 20, 2018

Clinica Candela, nel 2017 effettuati 102 trapianti di
cornea: «Confermato il primato in Sicilia»

insanitas.it/clinica-candela-nel-2017-effettuati-102-trapianti-di-cornea-confermato-il-primato-in-sicilia/

«Con centodue trapianti di cornea nel 2017 la Clinica Candela di Palermo si conferma,

ancora una volta, come ormai da quasi un decennio, la struttura in Sicilia che effettua il

maggior numero di trapianti».

Lo si legge in un comunicato stampa dell’Aiop Sicilia, che aggiunge: «Un risultato

importante per la Candela ma anche soprattutto per i siciliani che trovano una risposta ai

loro bisogni di salute nella nostra regione senza dover fare ricorso alla migrazione

sanitaria, che, per questa tipologia di prestazione, è stata nel passato non un scelta ma

un’esigenza».

Più della metà dei trapianti di cornea realizzati in Sicilia sono stati effettuati presso la

divisione oculistica della clinica Candela diretta dal dottor Flavio Cucco (nella foto), con un

incremento nell’ultimo anno di circa venti interventi.

«Il servizio di oculistica si conferma centro di riferimento per la chirurgia del trapianto di

cornea- afferma Cucco- grazie anche alle scelte di programmazione sanitaria della regione

che ha dedicato maggiori risorse al settore dei trapianti di organo e tessuti. Una decisione

assunta nella consapevolezza che il numero di trapianti di cornea effettuati in Sicilia non è

ancora sufficiente al fabbisogno regionale e che il numero dei pazienti che vanno ad

operarsi nel Nord d’Italia, con tutti i disagi che ciò comporta, rimane elevato».

«Corre obbligo evidenziare- continua Cucco- un aspetto non meno rilevante: dai dati

ufficiali degli ultimi anni si desume che a fronte dei circa 600 trapianti di cornea necessari

per la popolazione siciliana, 1/3 viene eseguito in regione, 1/3 in altre regioni del Nord Italia

(mobilità passiva) e il 1/3 rimanente, circa 200 pazienti, “manca all’appello”. Quest’ultima
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quota di pazienti, pur avendo necessità di un intervento di trapianto di cornea, non trova

una risposta assistenziale in regione e verosimilmente non è in condizione di ricercarla

altrove».

Pertanto, un buon numero di cittadini è destinato a restare ipovedente, con la

conseguenza di un aggravio di costi sociali e di salute nonostante vi siano reparti oculistici

con le competenze necessarie per sostenere questa complessa microchirurgia e che

potrebbero anche incrementare la loro offerta ai siciliano che ne hanno esigenza.

In Sicilia nel 2017, dati ufficiali del centro regionale trapianti, sono stati effettuati in totale

172 trapianti cornea: 23 dalla Morgagni di Catania, 14 all’ospedale palermitano di Villa

Sofia e al Policlinico Ferrarotto di Catania, 10 all’ospedale di Ragusa, 5 al Policlinico di

Palermo, 2 dalla casa di cura Cristo Re di Messina e 102 dalla Candela di Palermo

«Lavoriamo con passione e dedizione per garantire ai siciliani una risposta alla loro

domanda di salute. Il reparto di oculistica è diventato un punto di riferimento per i trapianti

di cornea e svolge anche un importante ruolo sociale, consentendo ai pazienti di non

dovere affrontare viaggi e disagi per doversi curare in altre regioni- afferma Cucco- Avere

dato un contributo alla riduzione della migrazione sanitaria è per noi motivo di

grandissima soddisfazione. L’impegno e gli investimenti effettuati dal management della

clinica Candela vengono premiati dai cittadini che ci scelgono».

Per l’intervento viene richiesta una cornea idonea, proveniente da un donatore

deceduto. Tutte le persone comprese nella fascia fra i 10 e i 75 anni sono potenziali

donatori. Le cornee vengono prelevate, analizzate e validate biologicamente dalle banche

degli occhi che le inviano ai chirurghi che ne hanno fatto richiesta. In media circa solo il

50% delle cornee prelevate sono idonee per un trapianto, a conferma dell’attenta

selezione.

«Gli oculisti della casa di cura Candela partecipano attivamente a programmi di

formazione, organizzando corsi dedicati a medici specialisti in particolare proprio nelle

problematiche cliniche e chirurgiche del trapianto di cornea- conclude Flavio Cucco- La

nostra struttura ha siglato un rapporto di collaborazione con l’Aris (Associazione

retinopatici ed ipovedenti siciliani), presieduta dal dottor Rocco Di Lorenzo, al fine di

implementare programmi di educazione alla salute per la diagnosi precoce delle malattie

dell’occhio, anche a livello scolastico».

2/2



July 20, 2018

Atrofia muscolare spinale, arriva in Italia la terapia genica
per i neonati

insanitas.it/atrofia-muscolare-spinale-arriva-in-italia-la-terapia-genica-per-i-neonati/

È molto di più di un progresso scientifico, è un’emozione potentissima, quella delle

centinaia di Famiglie SMA italiane a cui è stato annunciato che entro la fine di luglio nel

nostro Paese sarà avviata la sperimentazione per la terapia genica contro l’atrofia

muscolare spinale (SMA, dall’acronimo inglese Spinal Muscolar Atrophy).

Si chiama AveXis 302- questo il nome del trial- e suona come un urlo liberatorio di

speranza, perché può permettere ciò che poco tempo fa era davvero impensabile: curare

una malattia genetica rara come la SMA, “disattivare” quel gene che impedisce ai muscoli

volontari del corpo di camminare, stare in piedi, sedersi, deglutire.

«A poco meno di un anno dall’avvento ufficiale in Italia del primo farmaco al mondo che

può trattare la patologia, siamo travolti da un’altra gioia immensa – afferma Daniela Lauro,

presidente dell’associazione nazionale Famiglie SMA che riunisce pazienti e genitori di figli

con la patologia – Il trattamento con Spinraza contiene la malattia, ed è già una conquista

epocale, mentre la terapia genica potrebbe essere una vera e propria cura. Fino ad oggi la

“guarigione” era solo sinonimo di “miracolo”, adesso diventa invece un orizzonte a cui

possiamo guardare con fiducia, visti i buoni risultati della sperimentazione che negli Stati

Uniti è già in fase avanzata».
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AveXis 302 arriva infatti da oltreoceano e con prospettive incoraggianti. Il Policlinico

Gemelli di Roma è già pronto ad intercettare i bambini da inserire nel programma: neonati

da 0 a 6 mesi a cui è stata diagnosticata la SMA di tipo 1 (la forma più grave), che non

abbiano iniziato la somministrazione di altri farmaci e che abbiamo completato almeno la

35esima settimana di gravidanza.

La Struttura complessa di Neuropsichiatria Infantile, guidata da Eugenio Mercuri, inizierà

la sperimentazione tra poche settimane, poi seguirà il coinvolgimento di altri quattro centri

clinici – il NeMO Sud di Messina, il Gaslini di Genova, l’Istituto Besta e il Policlinico di

Milano– confermando il primato europeo in Italia nella ricerca su questa malattia

neuromuscolare.

«La nostra associazione sta già compiendo il primo passo- dichiara la presidente di

Famiglie SMA- cioè sensibilizzare affinché questa opportunità venga colta subito dai

genitori interessati ma anche da pediatri e genetisti che intercettano nuove diagnosi. In

Lazio stiamo lavorando al progetto pilota di screening neonatale, ci auguriamo quindi

che presto possa allargarsi anche a tutto il territorio nazionale. Inoltre, come per l’accesso

al farmaco Spinraza, la nostra Onlus sarà impegnata in prima linea per informare

costantemente i pazienti, ma anche l’opinione pubblica, sui progressi che si compiranno e

sulle possibilità di accesso al trial. Di certo, la strada è ancora lunga, ma ormai in discesa».

COS’È LA SMA 

SMA è l’acronimo di atrofia muscolare spinale, una malattia delle cellule nervose del

midollo spinale quelle da cui partono i segnali diretti ai muscoli. Colpisce i muscoli

volontari usati per attività quotidiane quali andare carponi, camminare, controllare il collo e

la testa, deglutire. Fino ad oggi la SMA è stata la prima malattia genetica per mortalità in

età infantile, ma ora la cura è vicina. Famiglie SMA collabora con alcuni dei più prestigiosi

centri clinici e di ricerca del nostro Paese, sostenendo la realizzazione di un sistema di rete

sul territorio per uniformare gli standard di cura.

AVEXIS 302, LA TERAPIA GENICA

È progettata per fornire una copia funzionale del gene malato SMN alle cellule

motoneuronali. Il trial fa parte di uno studio in corso, e valuterà la sicurezza e l’efficacia di

una dose unica somministrata per via endovenosa o direttamente nella circolazione
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sanguigna. I dati della prima sperimentazione sono stati pubblicati a novembre 2017 sul

“New England Journal of Medicine” a firma Jerry Mendell, dell’ospedale per bambini a

Columbus Ohio, che ha condotto lo studio insieme a Brian Kaspar, ideatore della tecnica.
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