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L’ONCOLOGO ALBERTO COSTA

«I nuovi farmaci
spingeranno

1l cancro al suicidio»

M entre per 100 anni la medicina, 104 sola persona. Comunque questo ¢ I'obietti-

Uoncologia, ha trattato il cancro YO, L .
come fosse una malattia infettiva i deve cambiare il vocabolario della lotta al can-

con le cellule del cancro da distruggere cosi come 0’ . . .
gli antibiotici fanno con i batteri, o con unachirur- ~ «Certo. Dobbiamo smettere di parlare di guer-
gia che aveva come regola lo slogan "pit tagli pitt 1% killer, bersagli, ¢ cominciare a parlare dicura di
guarisci” (che, poi, cosi non &), o con radiazioni ¢ellule malate, di presenza nel nostro organismo
forti e diffuse, o con dosi i chemioterapia sempre Ja controllare o bloccare, di cellule impazzite da
pitl devastanti, oggi finalmente si sta far rinsavire... Di guarigione e di vittoria, ma solo
cambiando. E forse & arrivato il mo-  Per segnare la fine di un incubo anche psicologico
mento della vittoria sul cancron. Al- et I'umanita. Insomma oggi si dovrebbe citare il
berto Costa, chirurgo oncologo (spe- €ancro come se fosse una malattia qualunque e
cialista del seno) e direttore della Scuo- 1O citarlo ancora come il male incurabiley.

la europea di oncologia, fa il punto sul- Bene, non sirischia perd di interrompere comple-

ANNI la nuova filosofia della lotta al can- famente la relazione con il paziente visto che avete

Questo, secondo gli  cro. Quella che ha nello studio dei ge- con;maato ad occuparvi delle cellule? E se prima

esperti, il periodo ni, delle cellule staminali dei tumori, par zllvate poco o qulle}; ora non rischiate il silenzio
necessario per curare il dei biofarmaci, della chirurgia che ta- assoluto C?“ {%a21en§1. . ,

Cancis himods glia il meno possibile, le novita pitl im- «In realta adesso € proprio il contrario. Nessu-

portanti. «Quella che vede le cellule 10 pitl pud curare il cancro senza parlare con il
cancerose come cellule alterate da Paziente passo passo. Decidere le cure successive o

sue cellule Stadml?all ©  Hloccare o curare e non come nemici 10 implica una discussione continua con I'interes-
correggenaa la da di e. di d s .. sato. La percezione del rischio cambia da indivi-

«mutaziones qenetica | 02 distruggere, distruggendo cosi an -4 Del - Act TIsct U
g che le cellule sane di un organismoma- 40 a individuo ed ¢ diminuita la capacita del me-

definitivo, eliminando le

che ha causatolasua [, - dico di decidere da solo che cosa ¢é pitl utile fare».
comparsa. _E, prima Un esempio? Tra le novita terapeutiche ¢’é anche tutto il filone
ancora che simanifest, 14 chemioterapia & nata con dell’angiogenesi del tumore, le cure cioé che vanno a

evitarlo con una I'idea obiettivo di distruggere il can- Ploccare la formazione dei nuovi vasi sanguigni che
prevenzione sempre pill cro, ad ogni costo, ¢ cosi si ¢ arrivati Servono alle cellule del cancro per avere il carburan-
mirata a difesa dei geni  ad usare anche sostanze studiate per € giusto a crescere e moltiplicarsi.

la guerra chimica. Con le immaginabi- «L’obiettivo ¢ fare il punto su come usare € asso-
. li conseguenze. Ma non c’erano alter-  ciare questi nuovi farmaci all'interno delle strate-
native e non si sapeva quello che si sa oggi dopo il gie multidisciplinari (chirurgia, oncologia medica,
progetto genoma e la scoperta dei meccanismi di - radioterapia, medicina nucleare). Della ventina di
funzionamento di ogni cellula. Per esempiononsi  farmaci anti-angiogenici entrati in sperimentazio-
conosceva il gene dell’apoptosi, il suicidio cellula-  pe all*inizio del millennio, tre sono approdati al-
re, che scatta quando la cellula ¢ vecchia o malata.  |'approvazione per la terapia di diverse neoplasie

www.ecostampa.it

Semplificando, la prima cosa che fa il Dna tumora-
le & disinnescare questo gene innescando un mecca-
nismo di "immortalita” difficile da sconfiggere. Eb-
bene oggi siamo vicini a trovare ilmodo di "convin-

cere" la cellula tumorale a suicidarsi. A riattivare il
gene dell’apoptosi. Per esempio lo stiamo facendo
con il glivec, un biofarmaco intelligente risolutivo
i alcuni tumori».

Ma siamo solo all’inizio...

«Si, ma con le nuove tecnologie 1 tempi si sono
accelerati. E soprattutto sui geni possiamo lavora-
re con metodi sofisticati e precisi. Le nanotecnolo-
gie ci vengono in aiuto. E le cure sono sempre pitl
personalizzate, disegnate per correggere 'errore
genetico del tipo di tumore che ha colpito anche

{colon-retto, rene, polmone), mentre si attendono
risultati positivi anche per i tumori della mammel-
la, del sistema nervoso centrale € per alcuni tumori
del sangue, come if mieloma ¢ le mielodisplasie. La
terapia anti-angiogenica del cancro si colloca fra
le strategie molecolari che hanno come bersaglio

le celtule tumorali e risparmiano quelle sane. [l che
non vuol dire abolire la chemioterapia, pud anche
essere ridotta nelle dosi e nei cicli. Senza pin danni
per I'intero organismo ma sicuri della vittoria pie-
nan».

E sempre per quanto riguarda la personalizzazio-
ne a parte lo studio dei geni, che cosa si sta studian-
do?

«Vedere ad esempio se le cure intelligenti o la
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chemio o un farmaco anti-angiogenesi funziona- ~ clinica) stanno sperimentando un metodo per as-
no. Evitando inutili costi, soprattutto biologici, se sociare il giusto farmaco al giusto paziente. Lavo-
non risultano efficaci. All'Istituto europeo di on- rano su alcuni nuovi biomarker, come le cellule
cologia (Ieo), restando nel campo degli esempi, endoteliali circolanti, che permettono di misurare
Francesco Bertolini (Laboratorio di Ematoncolo- ¢on unsemplice esame del sangue se la cura funzio-

gia} e Filippo De Braud (Unita di farmacologia 1@ © Teno». .
‘ Mario Pappagallo

Il rapporto con il paziente

«Lo studio dei geni non ci allontana dai malati.

Al contrario, oggi il medico non puo pin curare

senza parlare con loro passo dopo passo»

DAL MACRO AL MICRO

Identikit del tumore

Analizzandp il DNA della cellula si

pUd:scaprire che:i geni colnvolti nella

. : comparsa del tumare sono diversi

Caratteristiche Tipo istologico - anche a parita ditipo istologico.
All'esame pill approfondito. - Al microscopio Questa caratteristica genetica & cio
& possibile distinguere si identifica che si chiama. «identikit del tumorey,
le caratteristiche il tipo istologico | geni alterati possono essere
macroscopiche del tumore  di tumore bersaglio di farmaci intelligenti

7

Identificazione
Untumore viene Alla'mammografia, per
diagnosticato con esami esempio, € possibile
comuni a tutti gli individui che ~identificare diversi ipi
presentano gli stessi sintomi di tumori al seno

Esami comuni

riqal ER

Dall’Aire il 40% dei contributi per la lotta ai tumori. TI direttore scientifico Maria Ines Colnaghi: «Sostegno alla creativita dei giovani scienziati»

«Non solo raccogliamo soldi, mdividuiamo le aree vincentn»

140 per cento della ricerca globale sui tumo-

riin Italia € finanziata dall’ Airc, I’Associa-

zione italiana per la ricerca sul cancro: 50
milioni di euro all’anno su 120 milioni di contri-
buti complessivi. Non ¢ poco in un Paese dove
un Premio Nobel, la senatrice a vita Rita Levi
Montalcini, ha minacciato di non votare una
legge finanziaria, quella di quest’anno, che ri-
schiava, conisuoi tagli, di penalizzare una ricer-
ca scientifica gia alle corde.

«I finanziamenti di Airc e Firc, la Fondazio-
neitaliana per la ricerca sul cancro, sua associa-
ta — ricorda Maria Ines Colnaghi, direttore
scientifico dell’ Airc — sono secondi, in Euro-
pa, soltanto a quelli, sempre privati, della Gran
Bretagna. Lo ha dimostrato un’indagine del
2005, 'European Cancer Research Survey del-
la Commissione Europea che ha analizzatoida-
ti del 2003».

Qualche regione italiana piu generosa di al-
tre? «No. I contributi, spesso piccoli ma nume-
rosissimi, arrivano da ogni parte d’Italia senza
differenza fra Nord e Sud, fra Est ¢ Ovest. A
testimonianza che I’Airc ¢ molto presente nel
tessuto sociale italiano ed e rispettata peril rigo-
re ¢ la trasparenza con cui assegna i fondi».

Ma I’ Airc ¢ anche altro, ed & proprio questo
altro aspetto, forse meno noto, che la dottores-

sa Colnaghi tiene a sottolineare: «L’Airc, in Ita-
lia, funziona da stratega della ricerca. Osserva ¢

fa proprie le aree vincenti della ricerca interna-
zionale e detta poi gli indirizzi di quella italiana.
Cosi contribuisce a far crescere il livello dei no-
stri studi e a renderli competitivi a livello mon-
diale».

Sono due le direttrici lungo le quali associa-
zione si muove: la prima prevede il finanziamen-
to di progetti liberi che vengono scelti dal comi-
tato scientifico. La seconda ¢ quella dei progetti
«specialin: devono rispondere a un tema che ap-
pare, in quel particolare momento, innovativo
e «caldo». Gia negli anni Novanta I’Airc aveva
lanciato 1l primo progetto speciale «Genetica ¢
cancro», dimostrando una grande lungimiran-
za. Oggi & sempre pit evidente che il cancro ¢
una malattia dei geni.

«Il tumore — ricorda la dottoressa Colnaghi
— ¢ provocato dall’invecchiamento dei geni. 1
geni, come qualsiasi organo, invecchiano ¢ van-
no incontro a mutazioni che sono all’origine del
cancro. Esistono fattori ambientali capaci di
provocare queste alterazioni: alcuni, come il fu-
mo, li possiamo evitare, altri, come ’esposizio-
ne ai raggi ultravioletti o alle radiazioni dei vul-
cani, no. Dobbiamo allora studiare 1 geni per-
ché ¢ da questi che nasceranno le nuove cure».

Lasfida al cancro, una malattia che, se oggi ¢
controllabile, non & perd vinta del tutto, non
puod fare a meno del contributo delle giovani
leve. Cosi I’ Airc ha creato le «start up» per gio-

Ritaglio stampa ad uso esclusivo

del destinatario, non riproducibile.

www.ecostampa.it

069337



CORRIERE DELLA SERA

Quotidiano || Data 23-11-2006
Pagina 59!61
Foglio 5 f 8

vani in ¢cerca di una collocazione per poter espri-
mere al meglio le proprie potenzialita. In altre
parole: 'associazione finanzia per cinque anni
un ricercatore, che gia lavora in Italia o che ¢
rientrato dopo un’esperienza all’estero, a patto
che trovi una struttura in grado di mettergli a
disposizione un laboratorio dove lavorare.
L’Airc contribuisce pagando lo stipendio e due
borse distudio per altre due persone. Pud nasce-
re cosi un piccola unita di ricerca indipendente
che altrimenti non avrebbe possibilita di esiste-
re.

5
I cinque successi del 2006

| cinque progetti di diagnostica molecolare e oncogenomica finanziati da
Airc, nel’ambito del filone di ricerca avviato nel 1995 da Marco Pierotti:

¢ Mario Paolo Colsmbo (Istituto Tumori di Milano)

Identificata una molecola che favorisce I'angiogenesi tumorale: una volta
individuata, viene colpita con farmaci specifici, portando il tumore alla
morte «per fame».

¢ Alberto Giulino (Universita La Sapienza di Roma)
Identificato un nuovo oncosoppressore responsabile dell'insorgenza di
tumori cerebrali: trasformato in bersaglio terapeutico.

¢ Gaetano Finocchiaro (IRCCS Istituto Besta di Milano)
Identificato un nuovo bersaglio per colpire i tumori cerebrali, attraverso
cellule del sistema immunitario con un approccio vaccinale.

¢ Marco Foiani (Ist. FIRC di Oncologia Molecolare, Milano)
Identificata una proteina che protegge dalle alterazioni cromosomali causa
del cancro.

¢ Ruggeroe De Maria (Istituto superiore di Sanita di Roma; Mediterranean
Institute of Oncology di Catania)

Individuate le cellule tumorali responsabili dello sviluppo del cancro del
colon; un bersaglio per farmaci mirati.

Ricerche pubblicate su Journal of Experimental Medicine; Nature
Cell Biology; Cancer Research; Cell; Nature

«Ne selezioniamo due all’anno - dice la dotto-
ressa Colnaghi - in modo da avere complessiva-
mente al lavoro dieci gruppi. Finora coloro che
hanno terminato il periodo previsto, sono stati
assorbiti da qualche istituzione».

E sempre per i giovani una novita: un bando
per un grant da assegnare a ricercatori al di sot-
todei 40 anni. Il «my first Airc grant» hal'obiet-
tivo di permettere ai ricercatori di affrancarsi
daitutori e sfruttare al massimo la propria crea-
tivita.

Adriana Bazzi

LE CELLULE HELA Sono le cellule del tumove di una giovane donna di colore che nel ‘51 entrd nellospedale Jobns
Hopkins di Baltimora. La donne, decedura dopo pochi mesi, st chiamava Henviette Lacks, iniziali He. La. Le cellule
son0 tenute in vita, coltivate in viteo, e servono a vicerche ¢ studi & labovatorio in tutto i mondo (Spl / Grazia Neri)
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