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Luisa Romagnoni

La ricerca sulle malattie del
sangue, compie continui passi
avanti. Un chiaro esempio riguar-
da la leucemia mieloide cronica
(Lmc), il cui trattamento prevede
farmaci inibitori della tirosin-chi-
nasi: più di un paziente su due,
colpito da questa neoplasia, è in
remissione completa della malat-
tia, a un anno dalla sospensione
della cura. Il dato lo rivela Enest
freedom, un importante studio
clinico, realizzato da Novartis e
presentato agli ultimi congressi
internazionali Asco ed Eha. Più in
particolare: dopo almeno tre anni
di trattamento con un inibitore
della tirosin-chinasi di seconda
generazione (nilotinib), utilizzato
in monoterapia e in prima linea,
più della metà (51,6 per cento)
dei 190 pazienti con Lmc che han-
no raggiunto una risposta moleco-
lare profonda sostenuta, sono sta-
ti in grado di interrompere la tera-
pia, rimanendo in remissione
completa per 48 settimane.«Que-
sto risultato - afferma Giuseppe
Saglio, direttore del dipartimento
di medicina interna dell’ospedale
universitario San Luigi di Orbas-
sano (To) - per noi è solo l’inizio:
stiamo lavorando affinché possa
diventare un traguardo per tutti i
pazienti con leucemia mieloide
cronica. La strada della sospensio-
ne è stata ormai intrapresa, con
vantaggi per la qualità di vita dei
pazienti, minori rischi di tossicità
a lungo termine e un impatto po-
sitivo sui costi complessivi a lun-
go termine della terapia per il Ser-
vizio sanitario nazionale».

Componente fondamentale del
programma di studi clinici Enest,
sulla remissione libera da tratta-
mento, è il monitoraggio della ri-
sposta molecolare profonda, che
in Italia è assicurata da LabNet,
network nazionale per la diagno-
stica molecolare, realizzato dal
Gruppo italiano malattie ematolo-
giche dell’adulto (Gimema), con
il supporto di Novartis. La rete da
oltre un decennio, è attiva per la
leucemia mieloide cronica e dal-
lo scorso aprile è dedicata anche
alla leucemia mieloide acuta
(Lma). Per questa patologia, do-
po oltre 25 anni, si profila la pri-
ma importante novità terapeuti-
ca: midostaurina, farmaco, dispo-
nibile dal 2017, che inibisce la mu-
tazione genetica, è designato co-
me breakthrough therapy dalla
Fda statunitense.

PEVERELLI
Il paziente
recupera
la propria
funzionalità
con la
tecnica
chirurgica
SuperPath
per la protesi
d’anca

Nuovi risultati del più vasto sondaggio globale mai
condotto finora tra le persone con psoriasi. Hanno preso
parte oltre 8.300 persone provenienti da 31 Paesi. Frutto
della collaborazione tra Novartis e le associazioni di pa-
zienti, che hanno incluso 25 organizzazioni provenienti
da tutto il mondo. L’84% dei pazienti con psoriasi da
moderata a severa è vittima di discriminazioni e umilia-
zioni – molti di loro (40%) vengono insistentemente fissa-
ti in pubblico – a causa della loro condizione. Dai dati,
inoltre, emerge che il 53% considera la riduzione del pru-
rito uno dei principali obiettivi del trattamento, mentre il
33% degli intervistati aspira solo ad una riduzione della
sensazione di dolore. Anche per il campione italiano la
qualità di vita è fortemente influenzata dalla patologia.

«Occorre collaborare con la comunità dei pazienti», ha
dichiarato Vasant Narasimhan, Global Head, Drug Deve-
lopment & Chief Medical Officer di Novartis. «Questo
sondaggio rappresenta il nostro impegno a sostenere la
risoluzione dell’Organizzazione Mondiale della Sanità
(OMS) volta a fare della psoriasi una priorità sanitaria
mondiale, lottando contro la sua stigmatizzazione e mi-
gliorando il trattamento a favore del paziente».

Luigi Cucchi

«Piena funzionalià… velocemen-
te, (Full Function… Faster) è il para-
digma di MicroPort Orthopedics che
guida le strategie dell’azienda nello
sviluppare prodotti che si caratteriz-
zano per la minima invasività nella
chirurgia dell’anca e per consentire
un recupero funzionale veloce del pa-
ziente», afferma l’ingegner Peverelli,
vice president international, chiama-
to nel 2014 ad Amsterdam a guidare
l’azienda in Europa, Asia, Australia
ed America Latina. «MicroPort – pre-
cisa Peverelli - è un‘azienda globale
molto solida sia dal punto di vista fi-
nanziario sia etico, occupa 3mila di-
pendenti che hanno scelto di lavora-
re con entusiasmo per offrire e svilup-
pare soluzioni cliniche innovative
per chirurghi e pazienti».

Fondata nel 1998 a Shanghai, quo-
tata alla borsa di Hong Kong, Micro-
Port ha registrato una crescita conti-
nua divenendo una delle principali
aziende nel settore medicale in Cina.
MicroPort Scientific Corporation na-
sce dall’acquisizione di MicroPort
del ramo orthorecon dell’azienda sta-
tunitense Wright Medical Technolo-
gy. L’unione delle due società ha da-
to vita a un’azienda globale, in grado
di poter contare su importanti capita-
li asiatici, una rete di infrastrutture
con 11 Filiali dirette in tutto il mondo
e un portafoglio prodotti in grado di

coprire discipline diverse: dal cardio-
vascolare all’ortopedia, dal trattamen-
to del diabete alla endocrinologia,
dalla medicina neurovascolare a quel-
la chirurgica. Lo sviluppo di questa
società è supportato da risorse finan-
ziarie cinesi e statunitensi e anche il
gruppo di private equity Carlyle entra-
to nel capitale di questa società che
ha le sue basi a Memphis da dove
gestisce il mercato statunitense e

quello giapponese, a Shanghai per il
mercato cinese, ad Amsterdam per
l’area internazionale. MicroPort sta
sostenendo grandi investimenti nella
Medical Education in tutto il mondo
per permettere ai chirurghi di acquisi-
re le competenze nell’utilizzo delle
tecniche e massimizzare la prestazio-
ne clinica. «Riteniamo che la Medical
Education sia una delle aree di eccel-
lenza di MicroPort nella partnership

con i chirurghi e questo focus rende il
modello di business più sostenibilie
nel tempo e nelle diverse aree geogra-
fiche del mondo», commenta l’Ing.
Peverelli parlando delle strategie di
sviluppo di MicroPort. A conferma di
questo impegno MicroPort ha ricevu-
to a Ginevra dalla EFORT (Società Eu-
ropea di Ortopedia e Traumatologia)
l’ Industry Award 2016, un riconosci-
mento per il supporto alle attività di
Medical Education in Europa.

In Italia MicroPort è presente con
una filiale guidata dall’Ingegner Rus-
sano, amministratore delegato, a ca-
po di un’organizzazione con 70 colla-
boratori focalizzata sulla chirurgia ri-
costruttiva di anca e di ginocchio e in
fase di start-up nell’area cardiovasco-
lare. Russano sottolinea che l’integra-
zione delle due multinazionali ha raf-
forzato la rete sul territorio. «I risulta-
ti positivi ottenuti si fondano sulla
qualità delle persone e su una Medi-
cal Education di alto livello. Abbiamo
sviluppato – precisa Russano - tecni-
che chirurgiche (SuperPath) che mi-
gliorano la qualità di vita e il recupe-
ro del paziente sottoposto ad un inter-
vento di protesizzazione totale d’an-
ca». Sullo sviluppo di MicroPort nel
mondo, Peverelli risponde: «Abbia-
mo entusiasmo e aspettative per que-
sta giovane Società dalle due anime,
una azienda che si fonda sulla combi-
nazione efficace di culture differenti
e punti di forza complementari».

I risultati di uno studio
dell’Istituto Europeo di Onco-
logia, pubblicati su Cancer
Journal for Clinicians, la rivi-
sta con il maggiore impatto
scientifico al mondo, mettono
per la prima volta a fuoco il
serio problema della cardio-
tossicità delle cure antican-
cro. Viene così riconosciuto a
livello internazionale il prima-
to della Cardioncologia IEO,
che in più di 3.800 pazienti se-
guiti per 10 anni ha ottenuto il
record di zero episodi e zero
decessi per malattie cardiova-
scolari. «Il 35% dei pazienti on-
cologici sviluppa problemi car-
diovascolari a causa dei tratta-
menti antitumorali, con un im-
patto significativo sulla morta-
lità e la qualità di vita - sottoli-

nea Carlo Cipolla, direttore
della divisione di cardiologia
IEO. Le malattie del cuore so-
no la principale causa di mor-
te nelle pazienti con cancro al
seno con età superiore ai 50
anni. E ancora: negli Stati Uni-
ti si stima che nella popolazio-

ne di oltre 14 milioni di perso-
ne che ha superato una dia-
gnosi di cancro il rischio di
morire a causa di una malattia
cardiovascolare è superiore,
per alcune forme di tumore, a
quello di una recidiva. Eppure

i danni al cuore sono per lo
più ignorati dagli oncologi e la
loro reale dimensione è in
gran parte ancora sconosciu-
ta». Primi a denunciare la gra-
vità del problema sono stati i
cardiologi dell’Istituto Euro-
peo di Oncologia, che hanno
ideato e lanciato una nuova di-
sciplina nel 2009 con il primo
Congresso mondiale di car-
dioncologia, in collaborazio-
ne con il Cancer Center di
Houston, e la costituzione del-
la International Cardioncolo-
gy Society (ICOS). «Cardionco-
logia è un neologismo coniato
nel 1995 - continua Cipolla -,
per definire un nuovo ambito
di ricerca medica a cavallo tra
le due discipline».
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P
erché a distanza di sei anni dall’approvazio-
ne della Legge sulla terapia del dolore (la
38/2010) ci sono ancora così tante disparità

sul territorio italiano nell’accesso ai farmaci ed alle
cure? La attuale regionalizzazione della sanità ri-
duce o aumenta le diseguaglianze? Perché i cittadi-
ni non sono ancora adeguatamente informati sui
loro diritti in tema di cura? Quali sono le sfide che
attendono gli specialisti che si occupano del dolo-
re? A queste domande ed a molte altre ancora
hanno cercato di rispondere gli oltre duecento par-
tecipanti della sesta edizione del Workshop IM-

PACT proactive, che si è svolto a Firenze: esperti
interdisciplinari del dolore, opinion leader nazio-
nali, rappresentanti delle Istituzioni e delle Società
Scientifiche, portavoce delle Associazioni di difesa
dei diritti dei cittadini, ricercatori e medici di medi-
cina generale. «Un appuntamento fisso, che con-
ferma la sua natura di punto di riferimento sulla
tematica del dolore, a 360°» spiega il professor
Gian Franco Gensini, presidente e responsabile
Scientifico di IMPACT proactive. «Abbiamo voluto
incentrare l’edizione di quest’anno sulle dispari-
ties: le disuguaglianze, che sono ancora troppe nel-

le diverse Regioni italiane, per quanto riguarda la
problematica della gestione del dolore». Molto in-
teressante il dibattito sull’esistenza o meno ad og-
gi in Italia di un rischio reale di dipendenza nell’uti-
lizzo di farmaci oppiacei nel dolore cronico con la
presentazione di dati emersi dalla somministrazio-
ne di un Questionario attraverso la Rete PINHUB.
Chiediamo al professor Guido Fanelli, membro
del Comitato Scientifico di Impact e presidente
della Commissione Terapia del Dolore presso il
ministero della Salute, che cosa è questa rete. «La
Rete Pain Interregional Network Hub è il primo

network del dolore italiano che unisce più di 20
Centri Hub in campagne di Ricerca e sensibilizza-
zione sulla tematica del dolore. L’Hub di Parma
per esempio, dove io sono professore ordinario,
con oltre 16mila prestazioni erogate all’anno, ha
numeri che testimoniano la mole di lavoro svolta
quotidianamente. Importantissima anche la attivi-
tà di ricerca con il progetto PAIN-Omics, che stu-
dia la possibilità di identificare marcatori genetici
del dolore responsabili del mal di schiena».

gloriasj@unipr.it

Presentato a Firenze il primo network italiano dedicato alle terapie del dolore
di Gloria Saccani JottiMalati & Malattie
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