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PAZIENTE IN CURA AZIENDA CERVELLO

Un mese a New York
contro la beta talassemia

Un mese a New York pervincere la battaglia contro
labeta talassemia grazie alle cellule staminali gene-
ticamente modificate, Un giovane paziente siciliang
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Paziente siciliano a New York per terapia genica contro la talassemia

Un mese a New York per vincere la battaglia contro la beta talassemia grazie alle cellule staminali geneticamente modificate. Un giovane paziente
siciliano in cura al Campus di Ematologia Cutino dell'ospedale Cervello & da tre settimane ospite del Memorial Sloan-Kettering Cancer Center nella
Grande Mela, centro all'avanguardia mondiale, per sottoporsi alla terapia genica, ultima sperimentazione introdotta nella lotta al'anemia mediterran:
tratta della seconda fase di sperimentazione per il nuove trattamento che si serve di un vettore virale (il guscio di un virus) per trasportare all'interno
cellule del paziente il pezzo di Dna che determina la produzione dell'emoglobina, carente o assente nei pazienti talassemici. “La terapia genica - spi
professore Aurelio Maggio, direttore del reparto di Ematologia e malattie rare del sangue di Villa Sofia-Cervello - & la nuova frontiera per la cura dell.
talassemia, grazie all'utilizzo delle cellule staminali. Gia due nostri pazienti si sono sottoposti al trapianto, e in uno di questi il risultato & stato di una
riduzione del fabbisogno di trasfusioni del 50%. Adesso ha preso il via una nuova fase di sperimentazione, con un pratocollo modificato, che ci augu
porti a risultati ancora migliori®, La procedura di correzione genetica avviene in provetta dopo avere selezionato le cellule staminali ematopoietiche d
midollo osseo o dal sangue del paziente. Le cellule geneticamente corrette vengono re-infuse nello stesso paziente dopo una leggera dose di
chemioterapia che serve a distruggere parie delle cellule malate e a favorire I'attecchimento e la crescita di quelle corrette. Avendo corretio le cellule
staminali, cioé quelle che per tutta Ia vita auto-riproducendosi generano le cellule del sangue, un sola intervento di terapia genica potrebbe essere
definitivamente curativo. Le cellule staminali possono essere prelevate, oltre che dal midollo osseo, anche dal sangue del paziente dopo un trattame
farmaceutico che dura pochi giorni e che le fa migrare dal midollo osseo al sangue. Un processo meno invasivo rispetto al prelievo del midollo osser
che dovrebbe determinare la raccolta di un numero maggiore di cellule staminali. Subito dopo tocchera ad un altro paziente siciliano sottoporsi al
trattamento. | due pazienti sono seguiti a New York da Rosario Di Maggio, giovane medico ematologo in servizio al Campus di Ematologia, reduce d
anno di studio e di lavoro al National Institute of Health, Bethesda nel Maryland (Usa), uno dei pili grandi istituti di ricerca al mondo. "Sconfiggere la
talassemia - dichiara Giuseppe Cutino, consigliere dell'associazione Piera Cutino - era il sogno di mio padre, Franco. Un sogno che si sta trasformar
realta'. Pensare poi che guesto & stato possibile grazie al sostegno fornito dall'associazione ai ricercatori del Campus mi rende felice. || traguardo nc
ancora stato raggiunto. Per questo faccio un appello: sosteniamo la Ricerca, sosteniamo la Vita (Invia segnalazioni a clicksalute@gmail.com).
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Talassemia, siciliano a New
York per il trapianto di
staminali

15 Giugno 2015

PALERMDO. Un mese a New York per vincere la battaglia contro la beta talassemia grazie alle cellule staminali
geneticamente modificate. Un giovane paziente siciliano in cura presso il Campus di Ematologia Cutino dell'Ospedale Cervello
& da tre settimane ospite del Memorial Sloan-Kettering Cancer Center nella Grande Mela, centro all'avanguardia mondiale, per
sottoporsi alla terapia genica, ultima sperimentazione introdotta nella lotta all'anemia mediterranea.

Si tratta per il Campus di Ematologia della seconda fase di sperimentazione per questa terapia che si serve di un vettore virale
(il guscio di un virus) per trasportare all'interno delle cellule del paziente il pezzo di Dna che determina la produzione
dell'emoglobina, presente comunemente nel sangue degli individui ma carente o assente nei pazienti talassemici. “La terapia
genica - spiega il professore Aurelio Maggio direttore dell'unita operativa di ematologia e malattie rare del sangue di Villa Sofia
Cervello - & la nuova frontiera per la cura della talassemia, grazie all'utilizzo delle cellule staminali. Gia due nostri pazienti si
sono gia sottoposti al trapianto, e in uno di questi il risultato & stato di una rid uzione del fabbisogno di trasfusioni del 50%.
Adesso ha preso il via una nuova fase di sperimentazione, con un protocollo maodificato, che ci auguriamo porti a risultati
ancora migliori". La procedura di correzione genatica avviene in provetta dopo avere selezionato le cellule staminali
ematopoietiche dal midollo osseo o dal sangue del paziente. Le cellule geneticamente corrette vengono re-infuse nello stesso

paziente dopo una leggera dose di chemioterapia che serve a distruggere parte delle cellule malate e a favorire
l'attecchimento e la crescita di quelle corrette.

Avendo corretto le cellule staminali, cio quelle che per tutta la vita dell'individuo
auto-riproducendosi generano le cellule del sangue, un solo intervento di terapia
genica dovrebbe essere definitivamente curativo. Le cellule staminali possono
assere prelevate, oltre che dal midollo osseo, anche dal sangue del paziente
dopo un trattamento farmaceutico che dura pochi giorni e che le fa migrare dal
midollo osseo al sangue. Questo processo, chiamato “mobilizzazione e leuco-
aferesi", risulta in generale meno invasivo rispetto al prelievo del midollo osseo e
dovrebbe determinare la raccolta di un numera maggiore di cellule staminali. I
paziente ha deciso di partecipare al protocollo sperimentale di terapia genica per
provare a liberarsi dalls talassemia, ma subito dopo tocchera ad un altro paziente
siciliano, sempre preso in cura pressa il Campus, sottoporsi a questo trattamentao. |
due pazienti sono seguiti a New York dal dr. Rosario Di Maggio, giovane medico

ematologo in servizio al Campus di ematologia, reduce da un anno di studio e di
lavoro al National Institute of Health, Bethesda nel Maryland (Usa), uno dei pili grandi istituti di ricerca al mondo, dove ha

imparato quanto pill possibile sui trapianti di cellule staminali su questa categoria di pazienti. Di Maggio ha lavorato con il Dr.
John Tisdale, e il suo team, Dr Matthew Hsieh e Dr.ssa Courtney Fitzhugh, pionieri in questi tipi di trapianti, i cui risultati sono
stati pubblicati in alcune fra le pill importanti riviste medico-scientifiche come il New England lournal of Medicine.
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“Sconfiggere la talassemia - dichiara Giuseppe Cutino, Consigliere dell'Associazione Piera Cutino - era il sogno di mio padre,
Franco. Un sogno che si sta trasformando in realta. Sapere che in questi giorni dei pazienti seguiti al Campus Franco e Piera
Cutino stanno provando il nuovo modello di terapia genica per la Talassemia a New York & una grande gioia. Pensare poi che
questo & stato possibile grazie al sostegno fornito dall’Associazione Piera Cutino ai ricercatori del Campus Cutino diretti dal
professore Maggio mi rende felice. IL traguardo non & ancora stato raggiunto, c'é tanto da fare, Per questo faccio un appello:
sosteniamo la Ricerca, sosteniamo la Vita".

L'esperienza del Dr. Di Maggio e dei due pazienti sicilizni al Memorial Sloan-Kettering Cancer Center di New York viene
raccontata dallo stesso Di Maggio in un “diario di bordo” pubblicato sulla pagina Facebook e sul sito dell'Associazione "Cutino”
(www.pieracutino.it) dove si trovano anche tutte le modalita per sostenere |'Associazione.
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A New York per vincere la Talassemia
Terapia genica per un siciliano
- - .

SALUTEESANITA 15 giugno 2015
di Redazione

Un mese a New York per vincere la battaglia contro Ia beta talassemia grazie alle cellule staminali geneticamente modificate. Un giovane paziente siciliano in
cura presso il Campus di Ematologia Cutino dell'Ospedale Cervello & da tre settimane ospite del Memarial Sloan-Kettering Cancer Center nella Grande Mela, centro
all'avanguardia mondiale, per sottoporsi alla terapia genica, ultima sperimentazione introdotta nella lotta all'anemia mediterranea.

Si tratta per il Campus di Ematologla della seconda fase di sperimentazione per questa terapia che si serve di un vettore virale (il guscio di un virus) per
trasportare all'interno delle cellule del paziente il pezzo di DNA che determina la produzione dell'emoglobina, presente comunemente nel sangue degli individui ma
carente o assente nei pazienti talassemici. “La terapia genica - spiega il professore Aurelio Maggio direttore dell'unita operativa di ematologia e malattie rare del
sangue di Villa Sofia Cervello — & la nuova frontiera per ia curz della talassemia, grazie all'utilizzo delle cellule staminali. Gia due nostri pazienti si sono gia

sottoposti al trapianto, e in uno di questi il risultato & stato di una riduzione del fabbisogno di trasfusioni del 50%. Adesso ha preso il via una nuova fase di
sperimentazione, con un protocollo modificato, che ci auguriamo porti a risultati ancora migliori”.

La procedura di correzione genetica avviene in provetta dopo avere selezionato le cellule staminali ematopoietiche dal midollo osseo o dal sangue del paziente.
Le cellule geneticamente corette vengono re-infuse nello stesso paziente dopo una leggera dose di chemioterapia che serve a distruggere parte delle cellule
malate e a favorire I'attecchimento e la crescita di quelle comette. Avendo cometto le cellule staminali, cioé quelle che per tutta la vita dell'individuo auto-
riproducendosi generano le cellule del sangue, un solo intervento di terapia genica dovrebbe essere definitivamente curativo. Le cellule staminali possono essere
prelevate, oltre che dal midollo osseo, anche dal sangue del paziente dopo un trattamento farmaceutico che dura pochi giomni e che le fa migrare dal midollo osseo

al sangue. Questo processo, chiamato “mobilizzazione e leuco-aferesi”, risulta in generale meno invasivo rispetto al prelievo del midollo osseo e dovrebbe
determinare la raccolta di un numero maggiore di cellule staminali.

Il paziente ha deciso di partecipare al protocollo sperimentale di terapia genica per provare a liberarsi dalla talassemia, ma subito dopo tocchera ad un altro
paziente siciliano, sempre preso in cura presso il Campus, sottoporsi a questo trattamento. | due pazienti sono seguiti a New York dal dr. Rosario Di Maggio,
giovane medico ematologo in servizio al Campus di ematologia, reduce da un anno di studio e di lavaro al National Institute of Health, Bethesda nel Maryland
(Usa), uno dei piti grandi istituti di ricerca al mondo, dove ha imparato quanto pill possibile sui trapianti di cellule staminali su questa categoria di pazienti, Di
Maggio ha lavorato con il Dr. John Tisdale, e il suo team, Dr Matthew Hsich e Dr.ssa Courtney Fitzhugh, pionieri in questi fipi di trapianti, i cui risultati sono stati
pubblicati in alcune fra le pil impartanti riviste medico-scientifiche come il New England Joumal of Medicine.

“Sconfiggere la talassemia — dichiara Gluseppe Cutino, Consigliere dell’Associazione Piera Cutino — era il sogno di mio padre, France. Un sogno che si sta
trasformando in realta. Sapere che in questi giomi dei pazienti seguiti al Campus Franco e Piera Cutino stanno provando il nuovo modello di terapia genica per la
Talassemia a New York & una grande gioia. Pensare poi che questo & stato possibile grazie al sostegno fomito dall'Associazione Piera Cutino ai ricercatori del

Campus Cutino diretti dal prof. Maggio mi rende felice. || traguardo non & ancora stato raggiunto, c'é tanto da fare, Per questo faccio un appello: sosteniamo la
Ricerca, sosteniamo la Vita".

L’esperienza del Dr. DI Magglo e dei due pazienti siciliani 2| Memorial Sloan-Kettering Cancer Center di New York viene raccontata dallo stesso Di Maggio in un

“diario di bordo” pubblicato sulla pagina Facebook e sul sito dell' Associazione “Cutino” (www. pieracutino.it) dove si trovano anche tutte le modalita per sostenere
I'’Associazione.
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In cura presso il Campus ematologia Cutino dell'ospedale Cervello di Palermo

| ADN KRONOS

Palermo, 15 giu.(AdnKronos Salute) - Un mese a New York per vincere
la battaglia contro la beta-talassemia grazie alle cellule staminali
geneticamente modificate. Un giovane paziente siciliano in cura presso

il Campus di ematologia Cutino dell'ospedale Cervello di Palermo & da 3 SCO p ri q uan to
settimane ospite del Memorial Sloan-Kettering Cancer Center nella o

Grande Mela, struttura all'avanguardia nel mondo, per sottoporsi alla p Uuo essere
terapia genica, ultima frontiera introdotta nella lotta all'anemia .

mediterranea. piccola

Per il Campus Cutino si tratta della seconda fase di sperimentazione per I & Te rra

questa terapia che utilizza un vettore virale per trasportare all'interno
delle cellule del paziente la porzione di Dna responsabile della
produzione dell'emoglobina, carente o assente nei pazienti talassemici. ; I k i
"La terapia genica - spiega Aurelio Maggio, direttore dell'Unita g li SCPﬂ:tI P e.r 1 tuoi
operativa di ematologia e malattie rare del sangue di Villa Sofia acquisti online!
Cervello - & la nuova frontiera per la cura della talassemia, grazie
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all'utilizzo delle cellule staminali” del malato geneticamente corrette. Vedi anche
"Gia 2 nostri pazienti si sono gia sottoposti al trapianto - ricorda - e in
uno di questi il risultato & stato di una riduzione del fabbisogno di
trasfusioni del 50%. Adesso ha preso il via una nuova fase di
sperimentazione, con un protocollo modificato, che ci auguriamo porti
a risultati ancora migliori".

La procedura di correzione genetica avviene in provetta, dopo avere
selezionato le staminali ematopoietiche dal midollo osseo. Le cellule
geneticamente corrette vengono re-infuse nello stesso malato dopo una
leggera dose di chemioterapia che serve a distruggere parte delle cellule
malate e favorire I'attecchimento e la crescita di quelle corrette. Avendo
corretto le staminali, cioé quelle che per tutta la vita auto-
riproducendosi generano le cellule del sangue, un solo intervento di
terapia genica dovrebbe essere definitivamente curativo. Le staminali
possono essere prelevate anche dal sangue del paziente, dopo un
trattamento farmaceutico che dura pochi giorni e le fa migrare dal
midollo osseo al sangue. Questo processo, chiamato 'mobilizzazione e R T
leuco-aferest', risulta in generale meno invasivo rispetto al prelievo del |

midollo e dovrebbe determinare la raccolta di un numero maggiore di | Ficeu o 2 300€ i bonus|
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Il paziente ha deciso di partecipare al protocollo sperimentale di terapia

genica per provare a liberarsi dalla talassemia, ma subito dopo tocchera | ‘5; LOTTOMATICA
a un altro paziente siciliano, sempre preso in cura presso il Campus, :

sottoporsi a questo trattamento. I 2 pazienti sono seguiti a New York da ] o

Rosario Di Maggio, giovane ematologo in servizio al Campus di | [mresisaoa | SCOPRIDIPID »
ematologia, reduce da un anno di studio e di lavoro ai National L

Institutes of Health di Bethesda, dove ha imparato quanto pit possibile
sui trapianti di cellule staminali su questa categoria di pazienti. Di
Maggio ha lavorato con John Tisdale e il suo team, in particolare
Matthew Hsieh e Courtney Fitzhugh, pionieri in questi tipi di trapianti,
1 cui risultati sono stati pubblicati su alcune fra le piu importanti riviste
medico-scientifiche come il 'New England Journal of Medicine'.

"Sconfiggere la talassemia - dichiara Giuseppe Cutino, consigliere
dell'Associazione Piera Cutino - era il sogno di mio padre, Franco. Un
sogno che si sta trasformando in realtd. Sapere che in questi giorni dei
pazienti seguiti al Campus Franco e Piera Cutino stanno provando il
nuovo modello di terapia genica per la talassemia a New York & una
grande gioia. Pensare poi che questo & stato possibile grazie al sostegno
fornito dall'Associazione Piera Cutino ai ricercatori del Campus Cutino
diretti Di Maggio mi rende felice. 1 traguardo non & ancora stato

raggiunto, ¢'é tanto da fare, Per questo faccio un appello: sosteniamo la
ricerca, sosteniamo la vita".

L'esperienza di Di Maggio e dei 2 pazienti siciliani al Memorial Sloan-
Kettering Cancer Center di New York viene raccontata dallo stesso Di
Maggio in un 'diario di bordo' pubblicato sulla pagina Facebook e sul
sito dell'Associazione Cutino (www.pieracutino.it) dove si trovano
anche tutte le modalita per sostenere I'ente,
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Staminali, paziente sicilianoa —
New York per una terapia genica contro la
talassemia

In cura presso il Campus ematologia Cutino dell'ospedsle Cervello di Palenmo

| ACOUISTA EDIZIONE)
L= LEGGI L'EDIZIONE )

Palermo, 15 giu.(AdnKronos Salute) - Un mese a New e Nl /
York per vincere la battaglia contro la beta-talassemia | A'triarticoll che parlano di.. [

grazie alle cellule staminali geneticamente medificate. ; Categorie (1) | 6

Un giovane paziente siciliano in cura presso il Campus | |

di ematalogia Cutino dell'ospedale Cervello di Palermoé | ADN Kronos

da 3 settimane ospite del Memeorial Sloan-Kettering —

Cancer Center nella Grande Mela, struttura all'avanguardia nel mondo, per sottoporsi alla terapia genica, ultima
frontiera introdotta nella lotta all'anemia mediterranea. Per il Campus Cutino si tratta della seconda fase di
sperimentazione per questa terapia che utilizza un vettore virale per trasportare allintemo delle celiule del paziente
la porzione di Dna responsabile della produzione delllemoglobina, carente o assente nei pazienti talassemici. "La
terapia genica - spiega Aurelio Maggio, direttore dell'Unita operativa di ematalogia e malattie rare del sangue di
Villa Sofia Cervello - & la nuova frontiera per la cura della telassemia, grazie all'utilizzo delle cellule staminali* del
malato geneticamente corrette. "Gia 2 nostri pazienti si soro gia sottoposti al trapianto - ricorda - & in uno di questi
il risultato & stato di una riduzione del fabbisogno di trasfusioni dzl 50%. Adesso ha preso il via una nuova fase di
sperimentazione, con un protocollo modificato, che ci auguriamo porti 2 risultati ancora migliori". La procedura di
correzione genetica avviene in provetta, dopo avere selezionato le staminali ematopoietiche dal midollo osseo. Le
cellule geneticamente corrette vengono re-infuse nello stesso malato dopo una leggera dose di chemiolerapia che
serve a distruggere parte delle cellule malate e favorire I'attecchimento e la crescita di quelle corrette. Avendo
corretto le staminali, ciog quelle che per tutta la vita auto-riproducendosi generano le cellule del sangue, un solo
intervento di terapia genica dovrebbe essere definitivamente curativo. Le staminali possono essere prelevate
anche dal sangue del paziente, dopo un trattamento farmaceutico che dura pochi giomi e le fa migrare dal midollo
osseo al sangue. Questo processo, chiamato 'mobilizzazione e leuco-aferest', risulta in generale meno invasivo
rispetto al prelievo del midollo e dovrebbe determinare la raceolta di un numero maggiore di cellule. Il paziente ha
deciso di partecipare al protocollo sperimentale di terapia genica per provare a liberarsi dalla talassemiza, ma subito
dopo tocchera a un altro paziente siciliano, sempre preso in cura presso il Campus, sottoporsi a questo
trattamento. | 2 pazienti sono seguiti a New York da Rosario Di Maggio, giovane ematologe in servizio al Campus
di ematologia, reduce da un anno di studio e di lavore ai National Institutes of Health di Bethesda, dove ha
imparato quanto pil possibile sui trapianti di cellule staminali su questa categoria di pazienti. Di Maggio ha
laverato con John Tisdale e il suo team, in particolzre Matthew Hsieh e Courtney Fitzhugh, picnieri in questi tipi di
trapianti, i cui risultati sono stati pubblicati su alcune fra le pili importanti riviste medico-scientifiche come il ‘New
England Joumal of Medicine'. “Sconfiggere la talassemia - dichiara Giuseppe Cutino, consigliere dellAssociazione
Piera Cutino - era il sogno di mio padre, Franco. Un sogno che si sta trasformando in realta. Sapere che in questi
giomi dei pazienti seguiti al Campus Franco e Piera Cutino stanno provando il nuovo modello di terapia genica per
la talassemia a New York & una grande gicia. Pensare poi che questo & stato possibile grazie al sostegno fomito
dall'Assaciazione Piera Cutino ai ricercatori del Campus Cutino diretti Di Maggio mi rende felice. Il traguardo non &
ancora stato raggiunto, c'& tanto da fare, Per questo faccio un appello: sosteniamo la ricerca, sosteniamo la
vita".L'esperienza di Di Maggio e dei 2 pazienti siciliani al Mamoarial Sloan-Kettering Cancer Center di New York
viene raccontata dallo stesso Di Maggio in un 'diario di bordo' pubblicato sullz pagina Facebook e sul sito
dellAssociazione Cutino (www.pieracutino.it) dove si trovano anche tutte le modalita per sostenere l'ente.
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Staminali, paziente siciliano a New York per una terapia genica contro la talassemia

ADNKRONOS

Palermo, 15 giu.(AdnKronos Salute) - Un mese a New York per vincere la battaglia
contro la beta-talassemia grazie alle cellule staminali geneticamente modificate. Un
giovane paziente siciliano in cura presso il Campus di ematologia Cutino dell'ospedale
Cervello di Palermo ¢ da 3 settimane ospite del Memorial Sloan-Kettering Cancer
Center nella Grande Mela, struttura all'avanguardia nel mondo, per sottoporsi alla terapia
genica, ultima frontiera introdotta nella lotta all'anemia mediterranea.

Per il Campus Cutino si tratta della seconda fase di sperimentazione per questa terapia
che utilizza un vettore virale per trasportare all'interno delle cellule del paziente la
porzione di Dna responsabile della produzione dell'emoglobina, carente o assente nei
pazienti talassemici. "La terapia genica - spiega Aurelio Maggio, direttore dell'Unita
operativa di ematologia e malattie rare del sangue di Villa Sofia Cervello - & la nuova
frontiera per la cura della talassemia, grazie all'utilizzo delle cellule staminali" del
malato geneticamente corrette. "Gia 2 nostri pazienti si sono gia sottoposti al trapianto -
ricorda - € in uno di questi il risultato & stato di una riduzione del fabbisogno di
trasfusioni del 50%. Adesso ha preso il via una nuova fase di sperimentazione, con un
protocollo modificato, che ci auguriamo porti a risultati ancora migliori".

La procedura di correzione genetica avviene in provetta, dopo avere selezionato le
staminali ematopoietiche dal midollo osseo. Le cellule geneticamente corrette vengono
re-infuse nello stesso malato dopo una leggera dose di chemioterapia che serve a
distruggere parte delle cellule malate e favorire I'attecchimento e la crescita di quelle
corrette. Avendo corretto le staminali, cio¢ quelle che per tutta la vita auto-
riproducendosi generano le cellule del sangue, un solo intervento di terapia genica
dovrebbe essere definitivamente curativo. Le staminali possono essere prelevate anche
dal sangue del paziente, dopo un trattamento farmaceutico che dura pochi giorni e le fa
migrare dal midollo osseo al sangue. Questo processo, chiamato 'mobilizzazione e leuco-
aferesi', risulta in generale meno invasivo rispetto al prelievo del midollo e dovrebbe
determinare la raccolta di un numero maggiore di cellule.



Il paziente ha deciso di partecipare al protocollo sperimentale di terapia genica per
provare a liberarsi dalla talassemia, ma subito dopo tocchera a un altro paziente siciliano
sempre preso in cura presso il Campus, sottoporsi a questo trattamento. I 2 pazienti sono
seguiti a New York da Rosario Di Maggio, giovane ematologo in servizio al Campus di
ematologia, reduce da un anno di studio e di lavoro ai National Institutes of Health di
Bethesda, dove ha imparato quanto pil possibile sui trapianti di cellule staminali su
questa categoria di pazienti. Di Maggio ha lavorato con John Tisdale e il suo team, in
particolare Matthew Hsieh e Courtney Fitzhugh, pionieri in questi tipi di trapianti, i cui
risultati sono stati pubblicati su alcune fra le pitl importanti riviste medico-scientifiche
come il New England Journal of Medicine'.

3

"Sconfiggere la talassemia - dichiara Giuseppe Cutino, consigliere dell'Associazione
Piera Cutino - era il sogno di mio padre, Franco. Un sogno che si sta trasformando in
realta. Sapere che in questi giorni dei pazienti seguiti al Campus Franco e Piera Cutino
stanno provando il nuovo modello di terapia genica per la talassemia a New York & una
grande gioia. Pensare poi che questo & stato possibile grazie al sostegno fornito
dall'Associazione Piera Cutino ai ricercatori del Campus Cutino diretti Di Maggio mi
rende felice. Il traguardo non & ancora stato raggiunto, ¢'¢ tanto da fare, Per questo faccio
un appello: sosteniamo la ricerca, sosteniamo la vita".

L'esperienza di Di Maggio e dei 2 pazienti siciliani al Memorial Sloan-Kettering Cancer
Center di New York viene raccontata dallo stesso Di Maggio in un 'diario di bordo'
pubblicato sulla pagina Facebook e sul sito dell'Associazione Cutino
(www.pieracutino.it) dove si trovano anche tutte le modalita per sostenere I'ente.
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Dott. Rosario Di Maggio — Ematologo in servizio Cantpus di Ematologia “Cutine” dell Ospedale Cervello — Palermo
Palermo, 15 giugno 2015 — Un mese a New York per vincere la battaglia contro la beta
talassemia grazie alle cellule staminali geneticamente modificate. Un giovane paziente
siciliano in cura presso il Campus di Ematologia Cutino dell’Ospedale Cervello & da tre
settimane ospite del Memorial Sloan-Kettering Cancer Center nella Grande Mela, centro
all’avanguardia mondiale, per sottoporsi alla terapia genica, ultima sperimentazione
introdotta nella lotta all’anemia mediterranea. Si tratta per il Campus di Ematologia della
seconda fase di sperimentazione per questa terapia che si serve di un vettore virale (il
guscio di un virus) per trasportare all’interno delle cellule del paziente il pezzo di DNA



che determina la produzione dell’emoglobina, presente comunemente nel sangue degli
individui ma carente o assente nei pazienti talassemici.

“La terapia genica — spiega il prof. Aurelio Maggio direttore dell’Unita Operativa di
Ematologia e Malattie Rare del sangue di Villa Sofia Cervello — & la nuova frontiera per
la cura della talassemia, grazie all’utilizzo delle cellule staminali. Gia due nostri pazienti
si sono gia sottoposti al trapianto, e in uno di questi il risultato & stato di una riduzione
del fabbisogno di trasfusioni del 50%. Adesso ha preso il via una nuova fase di
sperimentazione, con un protocollo modificato, che ci auguriamo porti a risultati ancora
migliori”.

La procedura di correzione genetica avviene in provetta dopo avere selezionato le cellule
staminali ematopoietiche dal midollo osseo o dal sangue del paziente. Le cellule
geneticamente corrette vengono re-infuse nello stesso paziente dopo una leggera dose di
chemioterapia che serve a distruggere parte delle cellule malate e a favorire
Pattecchimento e la crescita di quelle corrette. Avendo corretto le cellule staminali, cioe
quelle che per tutta la vita dell’individuo auto-riproducendosi generano le cellule del
sangue, un solo intervento di terapia genica dovrebbe essere definitivamente curativo. Le
cellule staminali possono essere prelevate, oltre che dal midollo osseo, anche dal sangue
del paziente dopo un trattamento farmaceutico che dura pochi giorni e che le fa migrare
dal midollo osseo al sangue. Questo processo, chiamato “mobilizzazione e leuco-
aferesi”, risulta in generale meno invasivo rispetto al prelievo del midollo osseo e
dovrebbe determinare la raccolta di un numero maggiore di cellule staminali.

Il paziente ha deciso di partecipare al protocollo sperimentale di terapia genica per
provare a liberarsi dalla talassemia, ma subito dopo tocchera ad un altro paziente
siciliano, sempre preso in cura presso il Campus, sottoporsi a questo trattamento. I due
pazienti sono seguiti a New York dal dott. Rosario Di Maggio, giovane medico
ematologo in servizio al Campus di ematologia, reduce da un anno di studio e dj lavoro
al National Institute of Health, Bethesda nel Maryland (Usa), uno dei piti grandi Istituti
di ricerca al mondo, dove ha imparato quanto pit possibile sui trapianti di cellule
staminali su questa categoria di pazienti. Di Maggio ha lavorato con il dott. John Tisdale
¢ il suo team, dott. Matthew Hsieh e dott.ssa Courtney Fitzhugh, pionieri in questi tipi di
trapianti, i cui risultati sono stati pubblicati in alcune fra le pit importanti riviste medico-
scientifiche come il New England Journal of Medicine.

]

“Sconfiggere la talassemia — dichiara Giuseppe Cutino, Consigliere dell’Associazione
Piera Cutino — era il sogno di mio padre, Franco. Un sogno che si sta trasformando in



realta. Sapere che in questi giorni dei pazienti seguiti al Campus Franco e Piera Cutino
stanno provando il nuovo modello di terapia genica per la Talassemia a New York & una
grande gioia. Pensare poi che questo ¢& stato possibile grazie al sostegno fornito

dall’ Associazione Piera Cutino ai ricercatori del Campus Cutino diretti dal prof. Maggio
mi rende felice. Il traguardo non ¢ ancora stato raggiunto, ¢’¢ tanto da fare, Per questo
faccio un appello: sosteniamo la Ricerca, sosteniamo la Vita”,

Campus di Ematologia “Crine” de [I'Ospedaie Cervello — Palermeo
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PALERMO (ITALPRESS) - Un mese a New York per vincerz la battaglia contro la beta talassemia grazie alle cellule staminali geneticamente
modificate. Un giovane paziente siciliano in cura presse il Campus di Ematologia Cutino dell'Ospedale Cervello & da tre settimane ospite del Memorial
Sloan-Kettering Cancer Center nella Grande Mela, centro allavanguardia mondizle, per sottoporsi alla terapia genica, ullima sperimentazione introdotta
nella lotta all'anemia mediterranea. Si tratta per il Campus di Ematolcgia della seconda fase di sperimentazione per questa terapia che si serve di un
vettore virale (il guscio di un virus) per trasportare all'interno delle celiule del paziente il pezzo di DNA che determina la produzione dell'emoglobina,
presente comunemente nel sangue degli individui ma carente o assente nei pazienti talassemici. “La terapia genica - spiega il professore Aurelio
Maggio, direttore dell'unita operativa di ematologia e malattie rare del sangue di Villa Sofia Cervello - & la nuova frontiera per la cura della talassemia,
grazie all'ulilizzo delle cellule staminali. Gia due nostri pazienti si sono gia sottoposti al trapianto, e in uno di questi il risultato & stato di una riduzione del
fabbisogno di trasfusioni del 50%. Adesso ha preso il via una nuova fase di sparimentazione, con un protocollo medificato, che ci auguriamo porti a
risultati ancora migliori".
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POLICLINICO. Maria Rita La Mantla era 5puata dopaun |ntervento legatoa unafrattura aun piede. Disposti ultenon accertamenti,

Mortain ospedale I'autopsia non chiarisce i dubbi

eoe | primi riscontri cumpmt!d
rante 'autopsia (chesie svol(aien

mattina) non hanno pemesso di-

chiarire le caue dellsmorte di Ma-
ria Rita La Mantia, la dpnna di 43
unnient‘mmilpﬁmugiugnnul Poli-
clinico con-una frartura al piede e
marta una settimana dopo al Civi-

:co. Dall'esamie, affidato dalla Pro-

ciraad un pool di medici messine-
si sarebbe emerso che potrebbe

non essersi trattato di una settice-

" mia, ma anche che nei polmoni del-

la vittima non vi sarebbe stara aria
e che uno dei reni sarebbe stato in
sofferenza. Solo con gliulterioriap-
profondimentisugli organied ites-
sutiprelevatiieri si potra capire co-
sa sia accaduto esattamente g, so-
prattutto, stabilire se sussistano re-
sponsabilita a carico dei 28 medici
che hanno avuto in cura la donna

neidue ospedalie che ora sonoin-
dagati per omicidio colposo.

Una morte molto sospetia quel-
la di Maria Rita La Mantia seconido
i suoi parenti che, con |'assistenza
dell'avvocato  Salvatate: Romeo,
hanno presentsto un esposta, In
base alla lofo ricostruzione, il pri-
mo giugno la donna era stata tra-
spormiaal Policlinico suun‘ambu-
lanza del'1 18, dopo una cadura in

\"v[a‘é[e!!'Dtsa_ iflnﬁte. Le sarebbe

| statariscontratauna fratturaadun

piede, ma non sarebbe stata opera-
. tasubito: ilmedico che avrebbe do-
wuto procedere - dicono i parenti -
“sarebbe stato impegnato inun con-
vegno nei giorni successivi. L'ope-
tazione sarebbe avvenuta il 4 e,
qualche ora dopo, Maria Rita La
Mantia sarebbe stata molto male:
Tnausea, vomito e soprattutto diffi-

colti respiratorie, tanto da perdere
isensi.  medicil'avrebbero quindi
sortoposta ad una Tac e poi anche
adialisie ladonna sisarebberipre.

sa. «Un miracolos, cosl avrebbero.

detto i sanitari, secnndoquanmn-

feriscono i parenti della vittima,,

che sarebbe stata riportatain Orto-
pedia. Dopo qualche ora, perd, i
problemi sarebbero ricominciati e
la paztentz mm avrehbenvum piit

Indagati per omicidio colposo 28 medici

sensibilita, neppure alfa gamba si-

nistra che non era Stata opeérata.”

Nella serata del 5, avrebbe avuta
una nuova crisi respiratoria, Nuovi
esami, nuova dialisl, coma farma-
cologico. Nonostante lé complica-
zioni, sntehbesmtmmposslbﬂe tra-
sferire Ja donna in Rianimazione
perché non vi sarebbero stati po-
sti. L'unlco disponibile a Trapani,
ma, secondo i medici, il viaggio
avrebbe potuto far precipitare la si-
tuazione. Solo il giorno depo, la
donna viene trasportata al Civico,
dove poi & morta. ('san’)

SANDRA FIGLIUOLO
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EOLOGNA. Progettatesu misura grazie alla Tac, sono state impiantate su § giovani

Impiantate'le prime protesi di ossa
reahzzate conuna stampante 3D

BOI.DGNA }
wa, Cinque ragazzi di eth media 25
anni hanno protesi ossee stampate
u|3D Sono i primi impianti di que-

“#to tipa in Italia - unsolo caso simile

nel febbraio 2014 in Inghilterra - so-
no stati fat all'Istituto Oropedico
Rizzoli di Bolagna. I ragazzi avevano
le 055z del bacine compromesse da
un tumore o dal fallimento di una
precedente protesi.
Laprogenazione delle protesi «su
misuri» si & basata sui dati del pa-

| Ziente, ricavati con tac e risonanza
: ts:nrm.m‘l realizzato un bacino vir-

tuale, poi identificata il spezos che
andava sestituite, Queste ealtripro
spettive della stampa 3D in medici
na verranno illustrat] venérdi nella
conferenza che sancird ld nascita
dellTraliap Digital Biomanufactu-
ring Network, che nascépercollega-
re glispesimentatoriche hanno rag-
giuntoi risultari pitiavanzatinell'ap-

\plicazione medica diquestatecnolo-
-4 phas

" Lasmmpante3D realizzale prote-

_sicomese fossero pezzi mancanti di

un puzzle tridimensionale, cosi poi
«si incastrano» esattamente dove i
chirurghi asportann la parte d'osso
malata. <
Le protesi impiantate a Bologra
sano in titanio. «Il vantaggio - ha
spiegato Davide Domati, direttore
dell'Oncologiaortopedica del Rizzo-
li, che ha esegiiito gli intervent- &
unaricostrizioneche lapitiappro-
priata possibile, dal pusto di vista
ica tei rapporti trafemore e
bacinazin poche parole, dopo I'in-
Tpazienti hanno maggiore

“possibilitadi riprenderea cammina-

JFecoretiamentes.
Ma gli obiertivi della stampa 3D

“-in medicina sono ancora pii1 ambi-

ziosi il «bioprinting» mira infatti a
creare dispositivi su misura facti da
unmixdisostanze plastiche, maan-
che umane. «Oggi si usano gia bio-
materiali come plastica o titanio -
haspiegato Pier Maria Fornasari, di-
renare della Banca del Tessuto Mu-
scalo-scheletrico del Rizzoli -, llvan-
taggio della manifattura a 3D che

pudstampare neglistrati di matexia-

le lzcellile del pnzh.me La cartuc-
cia di mareriale per la stampa pud
cantenérécellule del pazientes, Que-
sto futurg, farto di materiale umano
mescoldto a quello biocompatibile
non umano, & davvero imminente:
«Secondo me ci arriveremo tra sei
mesi, un annos.
Unambito che rappresentaunul-
teriore campo diricerca peril Rizzo-
li, dove al progetto della stampa 3D
lavorano una quindicina di persa-
ne.Grazie a un finanziamento di ol-
tre due milioni di euro da Ministera
dellaSalutee Regione Emilia-Koma-
gna sara attivata una piattaforma 6t
Bioprinting per la fabbricaziong di
dispositivi «custom made» fatta tra-
mite I'acquisizione di imimagini,ra-
diologiche da unia Tac Duat Energy.
Inevitabile sollecitare a Fornasari il
ricordo delfutiro descrittoda Blade
Runtier, con «replicantis costruiti in
Iahnmmno. Ma il ricercatore & sfug-

. gito alle suggestioni: «no, non & Bla-
‘deRunner. Elamedicina che ésem-

pre pii1 vicina alle es:genze del pa-
ziente, sempre pll.! sumisuras,
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Condividi

. Dal 2011 Cittadinanzattiva Sicilia Onlus & impegnata nella realizzazione del progetto di Audit Civico,
; finalizzato alla valutazione della qualitd dei servizi sanitari. Come previsto nei progetti Obiettivo di Piano
Sanitario Nazionale e Regionale, il programma si completerd con la realizzazione di un sistema di
- valutazione permanente dei servizi sanitari in cui i cittadini saranno parte aftiva dei processi di
| miglioramento del senvizio stesso.

Marted! 16 giugno alle 10.30, presso I'Assessorato della Salute in piazza Ottavio Ziino a Palermo, saranno
| presentati in conferenza stampa i risultati quantitativi e qualitativi complessivi del’AUDIT CIVICO DEI
. PRESIDI TERRITORIALI DI ASSISTENZA IN SICILIA. | PTA siciliani sono strutture introdotte con la legge

di riforma 5/2009 per aggregare le attivitd' sanitarie territoriali e i professionisti in un percorso di presa in
carico globale ma, allresl, per offrire unassistenza efficace e diversificata ai cittadini della Regione. Il percorso di valutazione dei servizi in Sicilia
vede l'articolazione in tre sessioni fondamentali:

= La prima ha riguardato la realta ospedaliera siciliana, condotta negli anni 2012/2013, con una indagine a tappeto sui servizi, applicata per la prima volta su
base regionale e realizzata nelle 17 Aziende Sanitarie Provinciali e Ospedaliere;
» La seconda sessione ha visto monitorata I'Assistenza Domiciliare Integrata (ADI) e i Presidi Territoriali di Assistenza (PTA) delle 9 Aziende Sanitarie
Provinciali;
La terza sessione, avviata a fine 2014, monitorera gli ambiti della Salute Mentale, Emergenza-Urgenza, Riabilitazione, Protesica-integrativa.
Il monitoraggio dei servizi dei PTA & stato effettuato con tecnica di somministrazione integrale (estesa a oltre 50 PTA) degli strumenti di analisi e
osservazione (questionari, griglie di valutazione) individuando specifiche caratteristiche in base alla metodologia tipica dell’Audit di
Cittadinanzattiva. Questa fa emergere rilievi (criticita) utili a sviluppare percorsi di miglioramento volti a favorire lo sviluppo di modelli di servizio
realmente rispondenti al bisogno di salute dei cittadini-utenti-malati.
Come per gli altri segmenti dei servizi gia valutati, & stata operata una valutazione comparata dei dati relativi a tutte le ASP e Aziende Ospedaliere
regionali. Il Rapporto che verra distribuito, infatti, evidenzia i risultati sotto forma di benchmarking regionale; per ogni fattore analizzato sono
riportati in modo comparativo i punteggi ottenuti dalle 9 ASP e dalle 8 Aziende Ospedaliere siciliane, in modo da individuare le performance
migliori e peggiori, senza per questo costituire una pagella. Consentira in particolare di acquisire informazioni preziose sui bisogni, lo stato
organizzativo dei servizi e gli obiettivi raggiunti, con un focus sulle criticita e sempre attraverso I'ottica peculiare del cittadino attivo. Interverranno
Lucia Borsellino (Assessore della Salute della Regione Siciliana), Francesca Moccia (Vicesegretaria nazionale di Cittadinanzattiva), Giuseppe
Di Giacomo (Presidente VI* Commissione Sanita Regione Siciliz), Ignazio Tozzo (Direttore Generale DASOQE), Michela Liberti dell'Agenzia di
Valutazione Civica di Cittadinanzattiva, Antonino Candela (Direiicre Generale ASP Palermo), Francesco La Placa (Dirigente ASP Palermo),
Francesco Luca (Direttore Sanitario ASP Catania), Alfio Cristaudo (responsabile Qualita ASP Catania) Pieremilio Vasta (Pres. Coord.to CCA
Sicilia), Andrea Cucinotta (vicesegretario Cittadinanzattiva Sicilia), Maria Luisa Barrale, Julie Citarrella, Tania Pensabene, Enzo Camarda (Equipe

Audit Civico ASP Palermo), i Direttori dei PTA di Palermo e delle ASP della Sicilia. Coordina Giuseppe Greco (Segretario Cittadinanzattiva
Sicilia).
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Idratazione

Larichiestaal
ministero dellaSalute
&diuna glomata
nazionale
dellldratazione, come
primo passoversouna
giomatamondiale
Larichiesta segue

il recente incontro
presso Expo per
lapresentazione

del Manifesto
dellldratazione.
surischie danni
perlasalute da
un'idratazione
sbagliata o
inadeguata. L'appello
nasce dalle evidenze
emerse dal Consensus
Paper "Water&
Health", un‘analisi
degli stui clinici
realizzata da FEMTEC,
conilsupporto del
teamdimedicina
tradizionale e
womplementare
dell'Oms. li tutto
racchiusoinun
manifesta
dellidratazione.

Il progetio

Alcongresso
mondiale di
Dermatologia di
Vancouver premiato
conloSkin Pact
Awards, un progetto
italiano dell'uriversita
Cattolica ediquelladi
Parma.LAniziativa,
promossada
Galdermaells,
international league
of dermatological
societes, premila
l'innovazione in
dermatologla per
migliorare la vita del
pazienti. ll progetto
“Bed-to-Benchand
back” punta ad
amicchire il percorso
dei dermatologi con
unamigliore
comprensione delle
basi cellularie
molecolari delle
malattie della pelle,

L'app

Un'app, Diventare
Mamma, per scoprire
qual & lmomento piis
fertile per concepire
un bambino grazie al
“Calendarlo
dell'ovulazione”, ma
poi undiario della
gravidanza, consigli
peruna corretta
alimentazione,
ilmonitoraggio

del pesogiomo
pergiorno. Iniziativa:
diNestlé materna
con Mustela
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Ll.l'lfom.lo Nuove molecole molto potenti consentiranno di colpire e abbattere

anchei “non Hodgkin”. Un grande successo, nonsolo perché la patologia & in crescita ma

perché esemprestata unmodellosu cui testare approcci applicati poi ad altre neoplasie

ANASTASIOS STATHIS *

a cura dei linfomi & vicina a una
svolta. Siamo a un passo dal poter
decifrarc e descrivere neldenagho
“ il codice genetico de! linfoma di
ognipaziente e questo a breva ci permette-

radipoter adattareleterap[ee I'uso di nuo-
vi farmaci, mirati e molto potenti, alle ca-
ratteristichemolecolarie biologichedal lin-
foma di ciascuno. E un balzo importantissi-
mo per V'oncologia, perchénguarda la gua-
rigione di una malattia in crescita e perché
i linforni sono sempre stati un modello su

I bracciali PB Nausea Contral” Sea-Band” sono una valida alternativa ai meditinali per prevenire
e combattere la nausza da movimento,

Pratici e semplici da utilizzare, eglscone rapidamente e sanza effetti collaterali. La loro azione
dura tutto il viaggio.

P& Nausea Control”
tradizionale cinese.

Sea-Band” utilizza il principio dellagopuntura secondo I3 medicina

L'efficacia di P6 Nausea Contrel’ Sea-Band” & stata dimeostrata da numerosi test cliniel.
Utili anche contro |2 nausea da gravidenza,

Lavabili, in tessutc analler gico, sono riutifizzablli oltre 50 volte.
E un dispositiv medico CE. Leggere atientamente le istruzioni duso, Aut, Min. Sa. 11-10-2011.

VIAGGIATE SERENI CON P4 NAUSEA CONTROL® SEA-BAND®

tol. 031.525522 - wwwr.pBnauneacontrol.cam - Info@pEnausencontrol.com
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F armaci “mtelllgentl”
one e vicina

cul vengono testati approcci terapeutici
poiapplicatiad altri tumori.

Gidoggi & possibile guarire circa la meta
dei pazienti con linfomi non Hodgkin, con
percentuali diverse. Con “linfoma non Hod-
gkin” intendiamo una trentina di sindro-
mi, spesso differenti. La maggiore novita
degli ultimi vent’anni & Y'anticorpo mono-
clonale rituximah: una molecola “intelli-
gente” ingradodiriconoscereelegarsiade
terminate cellule tumorali per renderle piu
visibili al sistema immunitario, cheriesce a

“combatterle”, Questofarmaco ha sferzato
laricerca, asuavoltafacﬂxtatada]]aposlh:-
lita di dedifrare il codice genetico dei vari ti-
pi di linfoma maligno, e dai miglioramenti
delletecniche dilaboratorio, che permetto-
no di seguire quelle lunghe sequenze di
eventi biochimid che sfociano nella prolife-
razione delle cellule linfatiche maligne.

1 risultati si vedono. Negli uldmi due o
tre anni sono statiimmessi sul mercato far-
madi innovativi e mirati, ingrado di ottene-
re risultati anche nei linfomi che non ri-
spondevanopit alle terapie standard. Il pri-
ma, il brentuximah vedotin, unanticorpo
monoclonale associato a un chenuoterap:-
co: 'anticorpe funziona da vettore per in-
trodurre lasostanza anti-tumorale nelle cel-
lule tumorali, risparmiando quelle sane.
Questo farmaco ha dimostrato di poter ot-
tenere regressioni della malattia in piv del-
la meta dei pazienti con linfoma di Hodg-
kin e in quelli affetti dallinfomanon Hodg-
kin "anaplastico a grandi cellule”, anche in

caso di resistenza a tutte le terapie conven-
zionali, compresi i trapianti, Risultati simili
sono stat raggiunti con altri farmaci in pa-
zient con leucemia linfatica cronica o linfo-
mi non-Hodgkin “indolenti”. Si tratta delle
cosiddette “piccole molecole”, in grado di
calpire precisamente gli snodi critici della
sequenza di eventi biochimici che permet-
tone alle cellule del linfoma di proliferare.
Gli studi hanno scoperto quali tra questi
snodi sono potenzialmente bloccabili con
farmaci specifici, Due di queste piccole mo-
lecole, ibrutinibe idelalesib, sono disponibi-
li da poco nell’'UE.

Mala scopertapitirecente érappresenta-
ta dagli “inibitori dei checkpoints”, un tipo
innovativo di immum:erapm. I checkpoin-
ts sonopassaggi essenzialinella catena del-
le reazionidel nostro sistema immunitario,
e in alcune situazioni possono diminuirne
I'efficacia. Uncheckpoint ¢ il recettore PD1
{programmed death, morte programma-
ta) che pud essere stimolato da alcune so-
stanze prodotte nelle cellule tumorali linfa-
tiche; questa stimolazione continua causa
un esaurimento dei linfociti T, essenziali
del nostro sistemadi autodifesa.

Recentemente sono stati testati in pa-
zienticondiversi tipi dilinfoma due anticor-
piingradodibloccareil PD1, e di“risveglia-
re” il sistema immunitario. I risultati sono
estremamente positivi, in particolare nei
pazienti con linfoma di Hodgkin, che han-

m
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RSALUTE
Linfomi. .
Nuove molecole molto potenti consentiranno di colpire e abbattere anche i “non Hodgkin".Un grande successo,non solo

perche la patologia & in crescita ma perché & sempre stata un modello su cui testare approcci applicati poi ad altre
neoplasie

Farmaci “intelligenti” la guarigione ¢ vicina

ANASTASIOS STATHIS *

La cura dei linfomi ¢ vicina a una svolta. Siamo a un passo dal poter decifrare e descrivere nel dettaglio il codice
genetico del linfoma di ogni paziente e questo a breve ci permettera di poter adattare le terapie e 1’uso di nuovi
farmaci, mirati e molto potenti, alle caratteristiche molecolari e biologiche del linfoma di ciascuno. E un balzo
importantissimo per I’oncologia, perché riguarda la guarigione di una malattia in crescita e perché i linfomi sono
sempre stati un modello su cui vengono testati approcci terapeutici poi applicati ad altri tumori.

Gia oggi ¢ possibile guarire circa la meta dei pazienti con linfomi non Hodgkin, con percentuali diverse. Con “linfoma
non Hodgkin” intendiamo una trentina di sindromi, spesso differenti. La maggiore novita degli ultimi vent’anni é
I’anticorpo monoclonale rituximab: una molecola “intelligente” in grado di riconoscere e legarsi a determinate cellule
tumorali per renderle pit visibili al sistema immunitario, che riesce a “combatterle”. Questo farmaco ha sferzato la
ricerca, a sua volta facilitata dalla possibilita di decifrare il codice genetico dei vari tipi di linfoma maligno, e dai
miglioramenti delle tecniche di laboratorio, che permettono di seguire quelle lunghe sequenze di eventi biochimici che
sfociano nella proliferazione delle cellule linfatiche maligne.

[ risultati si vedono. Negli ultimi due o tre anni sono stati immessi sul mercato farmaci innovativi e mirati, in grado di
ottenere risultati anche nei linfomi che non rispondevano piu alle terapie standard. Il primo, il brentuximab vedotin, &
un anticorpo monoclonale associato a un chemioterapico: I’anticorpo funziona da vettore per introdurre la sostanza
anti-tumorale nelle cellule tumorali, risparmiando quelle sane. Questo farmaco ha dimostrato di poter ottenere
regressioni della malattia in pit della meta dei pazienti con linfoma di Hodgkin e in quelli affetti dal linfoma non
Hodgkin “anaplastico a grandi cellule”, anche in caso di resistenza a tutte le terapie convenzionali, compresi i trapianti.
Risultati simili sono stati raggiunti con altri farmaci in pazienti con leucemia linfatica cronica o linfomi non-Hodgkin
“indolenti”. Si tratta delle cosiddette “piccole molecole”, in grado di colpire precisamente gli snodi critici della
sequenza di eventi biochimici che permettono alle cellule del linfoma dj proliferare. Gli studi hanno scoperto quali tra
questi snodi sono potenzialmente bloccabili con farmaci specifici. Due di queste piccole molecole, ibrutinib e
idelalesib, sono disponibili da poco nell’'UE. Ma la scoperta piu recente & rappresentata dagli “inibitori dei
checkpoints”, un tipo innovativo di immunoterapia. I checkpoints sono passaggi essenziali nella catena delle reazioni
del nostro sistema immunitario, e in alcune situazioni possono diminuirne I’efficacia. Un checkpoint & il recettore PD1
(programmed death, morte programmata) che puo essere stimolato da alcune sostanze prodotte nelle cellule tumorali
linfatiche; questa stimolazione continua causa un esaurimento dei linfociti T, essenziali del nostro sistema di
autodifesa. |

Recentemente sono stati testati in pazienti con diversi tipi di linfoma due anticorpi in grado di bloccare il PDI1, e di

httpu'lquutidiano.repubblica.itledzimerepmblicaimfﬂipperweblprintphp 12
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“risvegliare” il sistema immunitario. I risultati sono estremamente positivi, in particolare nei pazienti con linfoma di
Hodgkin, che han- no ottenuto una regressione della malattia anche dopo il fallimento di tutte le cure standard,
compreso il brentuximab vedotin. E ¢’¢ chi ipotizza che tutti i pazienti con linfoma di Hodgkin potranno guarire.
Oggi ci riusciamo all’85%.

Purtroppo non siamo ancora a questo traguardo nella terapia dei linfomi non Hodgkin, dieci volte piu frequenti. E
necessario intensificare gli sforzi. All’Istituto Oncologico della Svizzera Italiana (IOSI) di Bellinzona un gruppo
consistente di ricercatori si dedica alla valutazione preclinica e clinica di possibili nuovi farmaci. Abbiamo dimostrato
Iefficacia di un nuovo farmaco (OTX015) che inibisce le sostanze che regolano I’espressione di alcuni geni chiave per
la crescita dei linfomi. Siamo allo studio nei primi pazienti, con risposte sorprendenti. Il farmaco ¢ entrato in studi
clinici avanzati. Anche di questo discuteremo da domani a Lugano durante il congresso internazionale sui Linfomi
Maligni (ICML).

* Resp. clinico div. ricerca Ist. Oncologico Svizzera Italiana

©RIPRODUZIONE RISERVATA
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Tumori. Dadornanial 20

aLuganoconferenza intemazionale

conla presentamone delle novita

Raddoppiati in 30 ammni

ma la mortalita scende

la‘“‘colpa

T

Nedeivirus

€ dell’mqumamento

FRANCO CAVALLI*

INCIDENZA dei linfo-
mié raddoppiata in
trent’anni: sonc il

¥ quinto tumore per
frequenza e complessivamente
tra i tumori meglio guaribili.
Per comprendere a fondo come
questo sia accaduto, occorre fa-
re un passo indietro. I tumori
del sistema linfatico si possono
suddividere in due cawgnne
Hodgkm e nou-Hndglun I pri-
mi, meno diffusi, sono i pitt gua-
ribili: rappresentano i1 15% dei
casi, colpiscono piu i giovani -
due terzi dei malati hanno'me-
nodi 40 anni-laloro incidenza &
rimasta stabile, e negli anni,
grazie a terapie sempre pitl effi-
caci emeno tossiche, hanno rag-
gmnto una guaribilita che si av-
vicina al 90%. Diverso il quadro
dei linfomi “non-Hodgkin": rap-
presentano il restante 85% |,
comprendono una trentina di

condizioni differenti fra loro per

evoluzione e aggressivita, elalo-

ro crescita € continua e costan-
te. Maggiari responsabili della
loro aumentata diffusione sono
ivirus, Aids ed epatite, chesi dif
fondono rapidamente, e le “ag-
gressioni ambientali”, come le
varie forme di inquinamento. 11
nostro sistema linfatico & per
noiunoscudao con i suoi linfociti
e gli anticorpi da questi prodot-

i, protegge Vorganismo dagli
attacchi esterni che provengo-
na, solxatmtto,da\nmseagen '

ti tossici ambientali, [ virus, con
la loro struttura molto simile a
quella del nostro Dna, sono in
grado di modificare i nostri lir-
fociti, trasformandoli in cellule

‘malignache daranno origine ad

uni turnere, e qualcosa di simile
pud capitare anche con le so-
stanze chimiche che penetrano
nelle nestre cellule linfatiche.
Ma non e tutto: ad ogni aggres-
sione esterna, il nostro sistema

htmy'lquotidlam.repubblica.itfewzionerepubblicaipwfﬂipperwebfprint.php

linfatico reagisce moltiplicando

~all'infinito i suoi elementi cellu-

lari che hanno il compito di di-
fenderci. E i tumori, molto spes-

'S0, nascono proprio da una sud-
divisione cellulare mal riuscita,

che generauna cellulaanomala
da cui pud svilupparsi la malat-
tiatumorale. E facileimmagina-
redunqueche quantopit nume-
rose sono le moltiplicazioni cel-
lulari, tanto piti aumentano le
possibilita che una proliferazio-
ne cellulare “deragli” dando ori-
gine aun tumore,
Labuonanotizia é chelamor
talita tende a diminuire grazie
al continuo miglioramento del-

‘la nostra capacita di curarle:

nuove evidenze, nuove tecni-
che e nuovi farmaci che vanno
nelladirezione della pemonaliz-
zazione della cura, sempre piu
“a misura di paziente”. Proprio
di questo si parlera a Lugano,
da domani al 20 giugno, alla
Conferenza Internazionale sui
Linfomi Maligni (ICML), V'in-
contro pil importante a livello

~mondiale per questi particolari

tumori. Il Congresso perd non &

‘un appuntamento fondamenta-

le solo per il mondo scientifico
oncolog}co ma anche per mala-
ti, familiari e i medici che li han-
no in carico: saranno presenta-
tein antepnma mfattl, le tera-
pie pil innovative in sperimen-
tazione clinica nei Paesi euro-

pei, che possono essere testate
in pazienti per cui hanno fallito

le terapie standard.

* Presidente del congresso
ICML edirettore Scient. ESO(Eu-
ropean School of Oncology/)

CAPROITON T AATA
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Gozzo. Sei milioni di pazienti, molti

sonobambini che possonosubire danni

permanenh Comericonoscere subltoxsmtorm

WOIIEI.LO
una ghiandola endocrina a forma
di farfalla, nella regione anteriore
del collo. Se loiodio nella dieta é ca-

rente, nel tentativo di lavorare di
pill @ compensarne la carenza, aumenta di

! odio & un
-~ costimuenteassenzialodegliormonitiroidei, |
triiodotironinaetiraxing, 0 T3 e T4, che han-
N6 recattorn ublquitard, distribuiti cioé su
tutti gliorgani, e contribuisconoal manteni-

i s
dofieve moderato nel mﬁm
m,Italia compresa, dove circa 6 milioni di
Epasune ne sono afferte: plit del 10%, Molt
‘sonogiovani: nesafﬁ‘eﬂa-g%dmhmliuiin

* Semplice: caricamento & pun
* Delicato: con tecnologia {‘!mmuﬂql d
* Igienico: cilindra caricatore da & 4

Experience what's possﬂ:lo
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IL GOZZO

Ingrandimento della
tiroide causato spesso
dalla carenza di iodio

Latiroide non riesce
asecernere armaoni
contenenti jodio

. quindi I'pofisi, a scopo

- compensatorio, aumenta

} la produzione di TSH®

Leccessiva secrezione
di TSH fa aumentare

il volume della
tiroide, da cui if gozzo

PONTE RITLARORATICINE RSALUTE

dell’'omeostasi, cioé dell’ ]

q:mndall’huera vita «in par-
F e fasi dell’'etd evolutiva -
spiega Ma 3, responsabile dell’En-
docrinologia del

nel corso della quale giocano un ruslo chia-
veln;rwmslmmia!imelnsvﬂuppodel
sistema nervoso centrale, nella salute del
cuare, e nella rescita staturales. Intorno ai

; 1zaumlnnmidapassadampemd15a

20-30 grammi: un incremento fisiologico
che richiede molto lodio. «Se in questa fase
slhaundeﬁmdinunﬁunalelaghﬁa:ﬂola
rhpondammmmndn dimensionis, conti

Purdcqlamm sensibile al deficit di io-

dio&il lloin eté fetale eneonatale, che

unaperditarenale di questoele-
a afla maggiore diuresi tipica
danza, e perché ¢'é l'esigenza di
aumentare la sintesi ormonale da parte del-
1a tiroide materna , indispensabile per il cor-
retto sviluppo del :‘ewedella placentas, In
condizioni di forte carenzanutrizionale di io-
dio nella vita intrauterina, i neonati poreb-
bero non essere In grado di sintetizzare or-
moni in quantit& adequata, col rischio di svi-
Iuppare ipotirgidismo neonatale { une su
3000 in Lalia), che se non tratrato subito
puécausareseﬁdmnineurmdﬁdem
motori, «Nel nostro paese sottoponiamo a
screening tutti i nuovi nati, li intercettiamo
ellsutmwniamoaterapiammmlemm
tivar, riprende Cappa. Il periodo dello svez-
zamento e finoai 2 anni & un altromomento
importante,
Isintomi, come il rigonfiamenta del callo
elaumentodivelumedella tiroide, sonosel-

Unrigonfiamentodel collo
elaumento divolume della

ghiandolatraleavvisaglie

‘tantoun segno, il primo, della carenza diio-
dio, evidenziabile con una visita pediatrica.
Ma se l'insufficienza & grave e protratta nel
tempo | sintomi si fanno pid importanti:
scarso accrescimento e aumento di peso,
battito cardiacolento e linguaggio rallenta-
o, fino al deficit cognitive. «Sono gia effetti
di una sintesi insufficiente di ormoni (ipoti-
Toidismo), segni che riscontriamo raramen-
te - tranquillizza I'endocrinologo - ¢ voglio-
nio molti mesi di carenza di iodio perché si
manifestinos. I disturbi o le patologle daca
rmzndmdioinntaevduuvamemnmpah
te essere prevenuti con un‘assunzione sup-
pimenmrednﬂagraﬁdanzepmdabamb!
ni e adolescenti. «Se si fosse gia instaurata
una condizione di insufficiente produzione
di ormani tiroidei bisognarebbe ricorrere a
terapia ormanale sostitutiva con T4: sg il
danno alla tiroide fosse permanente 1a tos
andrahbemmta per lavitar, concludeCap-

lno!u-e, loiodio si assume con gli alimen-
i, malaquauﬂzamgm;adlradoé sufficien-

12
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te a raggiungere il fabbisogno giornaliero,
“Un adolescente - riprende Cappa- assume
circa 50 microgrammi diiodinal giorno, ma
il suofabbisogno & di 100-150, Quindi, se cer-
tamente & necessario sequireuna dietaequi-
librata e varia, st deve integrare lo iodio uti-
lizzando un sale addizionato. Che rion signi-
fica utilizzare pit sale, assolutamente. llcon-
siglio di usare poco sale maiodato»,
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Agopuntura. Insieme con omeopatia e fitoterapia vena utilizzata

perisintomi post chemio, danausea e vomito al dolore. L uiilit nelle vampate

dicaloredamenopausa. Egli Enti sdoganano la medicina non convenzionale

Cure dolci, sidalle regioni

ELIO ROSSI*

scheletricolombare, nella profilassidellace-  nitario Regionale ha approvato pochi mesi
falea muscolotensiva e dell’emicrania.  fale Linee diindirizzo regionali sull'agopun-

77 el 2014 la Giuma Regionale L'agopuniura perl'anestesia sard a carico  tura, mentrela Valle d*Aosta ha modificato
\ E dell'Emilia Romagna ha inseri-  del servizio sanitario della Lombardiae po- i LEA inserendo I'agopuntura per il tratta-
tonei Livelli Essenziali di Assi-  tri essere erogata per il dolerericorrenten mento degli effecti avversi delle terapieon-
~ stenza (LEA) regionali I'ago-  cronico muscolo-schelatrice lombars, e co- cologiche (chemio e radioterapia, terapie
iy Wl

puntura come una delle terapie
del dolore ricorrente o cronico muscmlo

me profilassi della cefalea muscolotensiva  ormonali). Sono iniziative importanti che

‘edell’emicrania. In Toscana il ConsiglioSa-  hanno preceduto o accompagnano l'impe-
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gnodelle regioni ad attuare I' Accordo Stato
Regioni e Province Autonome, siglato nel
2013, per il riconoscimento defl’iter forma-
tivo in medicina complementare (MC).
L"accorde & gia stato recepito in Emilia Ro-
magna e Marche ed & in fase di applicazio-
ne;in Toscana un nuovo protowmllodiintesa
congli Ordini professionali@stato firmatoa
marzo. lIPiemontehaapprovato una delibe-
racheimpegnalaGiunta a procedere spedi-
tamente in questa direzione, Ormai da tem-
po la Federazione Nazionale degli Ordini
dei Medici e Odontoiatri ha invitato gli Ordi-
ni provinciali a istituire le commissioni che
dovranno valutare i curricula dei medici
chesivorrannoiscrivere all'elencodi esper-
t nelle cinque discipline previste: agopun-
tura, fitoterapia, omeopatia, omotossicolo-
gia e medicina antroposofica,

Nelle regioni dove il processo di integra-
zione delle MC nel Servizio Sanitario regio-
nale & pill avanzato, come in Toscana, che
sta precedendain questo percorsoda quasi
vent'anni, sono state assunte nuovainiziat-
va, Sivadall'integrazionedelle MC nellafor-
mazione dei medici di famiglia periltratta-
mento del dolore cronico al loro inserimen-
10 nelle linee guida regionali per Ia meno-
pausa; dall'istituzione di un corso di forma-
zione rivolto a medici e personale sanitario
penitenziario per promuovere 'utilizzo del-
le MC anche negli istituti di reclusione re-
gionali all'approvazioneda parte del Consi-
glio Sanitario Regionale di un documento,
orain fase di recepimento, sulle procedure
assistenziali, farmacologiche e non, per il
controllo del dolore durante il travaglio e il
parto. Tra le pratiche nen farmacologiche
sono incluse anche agopuntura e cmeopa-
tia.Questi rattamenti potranno dungne es-
sere erogati nei Punti nascita regionali, do-
poaver provveduto alla formazione del per-
sonale sanitario e in particolare delle oste-

Verranno utilizzate
anche nei puati nascita
enei penitenziari

triche, come si sta facendo nell'Azienda
USLZdi Lucca. Ma ['iniziativa pil significati-
va & [la ione della delibera
418/2015, della Giunta regionale toscana,
che riguarda V'integrazione delle MC in on-
wologia. Prendendo atto dei risultati di una
ricerca effettuata dalla Toscana, all'interno
del progetto EPAAC (European Partner
ship for Action Against Cancer) della Com-
missione europea, la Regione siimpegnaa
garantire ai malati di tumore, nel rispetto
del concetto di equitd di accesso alle cure,
l'opportunita di usufruire dei trartamend
di MC, che si sono dimostrati sicuri, efficaci
€ con scarsi effetti collaterali, a integrazio-
ne delle terapie uwffidali. Secondo quella ri-
cercal’agopuntura & efficacenellanausea e
nel vomite post-chermioterapici e post-chi-
rurgici, nel dolore, nelle vampate di calore
della menopausa iatrogena, cioé causate
dalla terapia ormonale, e nella secchezza
delcavoorale;'omeopatia per [ disturbi va-
somotori della menopausa latrogena e ne-
gli effetti avversi della radioterapia, La fito-
terapia & considerata efficace per ansiae de-
pressione, astenia da tumore, inflammazio-
ni della bocea, nausea evomitoda cureanti-
cancro, e nel dolore. Si tratta di un traguar-
do di grande rilievo che rappresenta solo
I'inizio di un nuove percorso fortemente in-
novative @, speriama, di grande beneficio
peripazienti.

ameopatia@usi2.tascana.it
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Osservatorlo. [dati dell'ultimorapportosonoscoraggianti. In

ltaliasi spende poco perammodermare il sistera. Eppuresoltanto con la Cartella

clinica elettronicassi risparmierebbero 1,6 miliardi di euroallanno. E tempoecarta

LaSanita

SIMONE COSIMI

Qﬂq“w‘ nrisultato, il 2014, 1'ha lascia-
toineredita, La spesa per la di-

i gitalizzazionedella sanita é tor-
%.‘.' /| nata a crescere con un +17%
@ <uiammo prima. Sono 1,37 mi-
liardiinvestiti in buona parte sulla Cartolla

clinica elettronica (58 milioni dieura) & sui
sistemi di “disaster recovery”, ciné direcu-
perodell'operativiti e della continuita dal
serviziodegliospedali dopo blackout e inci-
denti vari {40 milioni}, fronti sucul anche
nel 2015 si continuerd a scemmettere, Se-
guono i meccanismi di gestione docurnen-
tale e degli archivi 2 anche i medici di base

stanno facendo passiavantk Latelemedici-
narimane al palo conun solo 6% chehagia
usateper ilmenitoragyio a distanza o il te-
leconsulto con altri specialisti.

Sono solo alcuni dei dati contenuti
nell'uliimo rapperte dell'Osservatorio "In-
novazione digitale in sanita” della School
of managemenr del Politecnica di Milano

MIONNND (1
it UNA MALATIL

SCOT“Hi-COH’IE RICONOSCERLA E PREVENIR! !

0 CONSULTANDO UN ESPERTO AL NUMERD VEﬂDf’

* I numeno sara attivo dal 15 al 30 giugno 2015 (uned uegg}m]
* | dati eventualmente forniti nel corso del consulia teiefonico &
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1ori dal digitale

conlacollaborazione di Doxapharma e Fim-
mg. L'impegno rimane tuttavia ancora li-
mitato: per ammodernare la sanita pubbli-
casispendeinfattisolol'1,3%del totale de-
stinato al comparto. Troppo poco, tenendo
conto del fatto che | benefici sarebbero
straordinari, specialmente intempi direvi-
sionedellaspesa, Sein tutti gli ospedaliita-
liani fosse diffusa la Cartella clinica elettro-
nicasirisparmierebbero 1,6 miliardi di eu-
o l'anno. Ancora: se gli utenti potessero
sfruttare un‘offerta completa di servizi di-
gitali, dal download dei referti viaweb alla
prenotazione online di esami e visite (in
una. parola, i1 famoso Fascicolo sanitario
‘elettronico), le strutture sanitarie rispar-
mierebbero 350 milionii'anno. Aicittadini
rimarrebbero in tasea § miliardi di tempi e
spostamenti evitati. Stesso discorso (100
milioni inment) peri servizi web nelle far-
macie.

sL'innovazione digitale ¢ una leva per
fermare quel deterioramento che sta ren-
dendo qualitativamente inaccettabili ed
economicamente insostenibili i servizi del
nostro sistema sociosanitario e il governo
sembra finalmente mucversi», commenta
Mariano Corso, responsabile scientifico
dell’Osservatorio. Peccato che il momento
resti complicato: «Ma siamo ancora di fron-
e alrischiodi uno stallo istituzionale chari-
schia di impedire di passare dai patti ai fat-
ti - continua. Corso - occarre sostituire la
tradizionale governance frammentata
dell’innovazione non con una centralizza-
ta, bensi con un modello partecipato, in cui
il governo sia regolatore di alto livello e alle
Regioni sia dato il compite di promuovere
Ja crescita digitale. L'istituzione da parte
della Conferenza delle Regioni della Com-
missione speciale Agenda digitale pus da-

Soltanto il13 percento
dei cittadini ha prenotato
le prestazioni online

reun contributos,

Emblema di questo stallo #il Fasticolo sa-
nitario elettronico: il decreto attuativo del
2012 langue da 22 mesi e, a quanto pare,
V'Agenzia per I'ltalia digitale e palazzo Chi-
giavrebberodecisodi far slittare lascaden-
za del 30 giugno al prossima dicembre. Nel
frarempo alcune regioni sisono mosse da
sole: dall'Emilia-Romagna col sistema Sale
alla Lombardia passando perla Toscana, Ia
Sardegnace la Provinda autonoma di Tren-
to con la piattaforma TreC, dispongono di
‘piattaforme dedicate e accessibili. Altra re-
gloni, dal Friuli-Venezia Giulia al Lazio pas-
sando per Puglia, Piemonte e Veneto, stan-
no invece lavorando o hanno implementa-
tosingola parti del pacchetto servizi, maga-
ri delegando alle Asl. [ cittadini che hanno
data I'assenso alla gestione delle informa-
zionion-line sono appena 10milionienon &
dettosiang utilizzatori effoteivi.
Basslinfatd idati sull’uso; salo 13 cittadini
su cento hanno prenotats online le presta-
zioni. Né meraviglialascarsainformazione
suivantaggi del Fascicolo sanitarioelettro-
nico. Secondo Doxa 1'83 per centa della po-
polazione iraliana ‘non ne ha mai sentito
parlaree 1'88% non sased attivonella pro-
priaReglone. 11 95% non ha mai cercato in-
formazionisultema.

E anche sul web non va meglio: secondo
Voices from the Blogs st 400mila commen-
i sui social inerenti il tema salutedigitale,
ls:u: 11 per cento hacome temail Fascico-
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