Convivere senza danni con il cancro

I nuovi farmaci consentono di cronicizzare il tumore, migliorando Ia qualita di vita

Neli'attesa dei vaccini,
oggi le nuove terapie onco-
logiche consentono ai ma-
lati di cancro, anche in for-
ma avanzata, di sopravvive-
re per anni. «La cronicizza
zione del tumore & un ef-
fetto dei cosiddetti farmaci
biologici, che contrastano it
tumore agendo su bersagli
genetici 0 proteici» spiega
Francesco Perrone, respon-
sabile del dipartimento di
sperimentazione clinica del-
'istituto Pascale di Napoli.
«Oggi sono disponibili per i
tumori pill frequenti, a pol-
mone, mammelia e colon,
oftre ad alcuni tumori pili ra-
ri, come il sarcoma Gist 0§
carcinomi del rene».

Una caratte-
ristica, in parti-
colare, ha per-
messo una
svoita nel trat-
tamento: «Que-
sti farmaci so-
no molte meno
tossici della
chemio. Cid
consente di
prolungare la
cura» continua
Perrone. In ita-

lia ¢i sono due farmaci re-
gistrati per il carcinoma del
colon con metastasi (beva-
cizumab e cetuximab), uno
per il carcinoma al seno
(trastuzumab), uno per it Gi-
st e ia leucemia mieloide
cronica (imatinib); a breve
sara disponibile una so-
stanza attiva nel carcinoma
poimonare metastatico (er-
lotinib}, come verra ricorda-

to nel Cancer meeting in-
ternazionale a Milano, dal 5
ali" 8 maggio.

L'unico di questi farma-
¢i usato in fase precoce,
cioé nella terapia adiuvan-
te per prevenire le meta-
stasi, & il trastuzumab, nel-
le forme di cancro al seno
positive per if recettore
Her2. «Si tratta per ora di
una minoranza di casi, ma
i risultati sono oftimi» valu-
ta Luca Gianni, responsa-
bile del dipartimento di on-
cologia medica 1 ali'istitu-
to dei tumori di Mifano. «Da
alcuni anni disponiamo di
questa arma che prolunga
|a sopravvivenza. Per it car-
cinoma delta mammelia, of-
tre ai farmaci biologici, vi
sono terapie adiuvanti su
base ormonale (come quel-
la con tamossifene) per evi-
tare le metastasi».

Alla chemioterapia si
stanno affiancande farma-
¢i antinfiammatori e an-
tiangiogenesi, per bloccare
la creazione di nuovi vasi
che portano nutrimento al
tumore. «Quando una cellu-
fa tumorale si stacca dal tu-
more primario per cotoniz-
zare organi fontani, mette in
moto una serie di reazioni
per crearsi un ambiente fa-
vorevole alla proliferazione,
grazie alla presenza di so-
stanze inflammatorie» af-
ferma Elisabetta Dejana del
laboratorio di sperimenta-
zione sull’angiogenesi all'l-
stituto Firc di oncologia mo-
lecolare di Milano. «} far-

maci antiangiogenesi han-
no la funzione di impedire
questi fenomeni».

it cancro come malattia
cronica & una rivoluzione
che mette in crisi anche i
parametri codificati per de-
finire la guarigione: le cellu-
le maligne potrebbero infat-
ti essere parzialmente inat-
tivate dalle nuove cure, ma
risvegliarsi molti anni dopo.
Per guesto gli esperti stan-
no valutando con quale fre-
quenza debbano essere ri-
controllati | pazienti sotto-
posti alle cure innovative,
che proprio perché nuove
presentano alcuni lati oscu-
ri. «Occorre farsi un'idea
completa dell’ efficacia sul-
la lunga distanza» sottolinea
Perrone. «Poiché si tratta di
cure molto costose, che gra-
vano sulle spalle del Ssn, &
prioritario identificare con
certezza e persone che ne
trarranno giovamentor.

1. 'obiettivo futuro: con-
sentire ai malati in stadio
piti avanzato di godere del
tempo che resta nel miglio-
re dei modi, «Alt'istituto Pa-
scale stiamo awiando uno
studio per trattare con erlo-
tinib it cancro al polmone fin
dal momento della diagho-
si, evitando la chemio» spie-
ga Perrone, «Se anche il far-
maco non riuscisse a pro-
fungare {a sopravvivenza,
sarebbe gia un ottimo risut-
tato sapere che i malati
hanno evitato gli effetti col-
laterali delle tecniche clas-
siche di curar.
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