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Intervista PETER CHARLES DOHERTY premio nobel per 1a medicina
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Peter Charles Doherty, di for-
mazione, ¢ un veterinario au-
straliano nato nel 1940. Dopo
anni di lavoro di ricerca, con
importantiscoperte sullaspeci-
ficita dell’limmunita cellulo-
mediata, nel 1996 ha vinto il
Premio Nobel perlamedicina.
Ieri, a BergamoScienza, ha te-
nuto unabellissima conferenza
dal titolo “Flagelli, pestilenze e
pandemie”. Parlaconnoidelle
suescoperte edellasuavitaco-
mericercatore nelcampodelle
malattieinfettive e deivaccini.

Professor Doherty, quando hacomin-
ciatoastudiareil sistemaimmunita-
rio? Perché quelramoinparticolare?
Ho cominciato a lavorare nel

campo piuvasto delle infezioni,
immunita e patologiadallameta
degli Anni’60, e mi sono forte-
menteinteressatonelle cellule
infiammatorie che invadono i
tessutie gli organiinfetti. Lavo-
rando ad Edimburgo, abbiamo
fattole prime scoperte sullalo-
calizzazione delle cellule che
producono anticorpinel cervel-
lodelle pecore con encefalopa-
tia virale; ho poi cominciato a
lavorare sull'immunita mediata
dalle cellule-T nelle infezioni
virali quando sono andato al
John Curtin School of Medical
Research, aCanberra, nel1972.
Lascopertaeil primo sviluppo
teorico che mi hanno portatoal
premio Nobel nel 1996 sono sta-

Il morbillo si puo debellare
Edal 2010 era pronto

un antidoto per ’Ebola
mai commercializzato

te fatte a Canberra, con Rolf
Zinkernagel, frail1973 eil1975.

Comericordail “viaggio” versoil No-
bel. C’é qualche eventoinparticolare?
Loricordo moltobene! Quando
sono arrivato a Stoccolma per
la settimana del 10 dicembre
1996 - erail centesimo anniver-
sario dellamorte di Alfred No-
bel - cihanno assegnato un gio-
vane diplomatico svedese, un
autista e una “lunga” Volvo.

Cisonostate tre grandi cene con
tovaglioli e tovaglie bianchissi-
me: unasettimanaindimentica-
bile. Nullachevorreiscordarmi
di quei giorni, sebbene ci sia
stataun’emergenzasullastrada
per una cena presso il palazzo
reale...un pezzo del mio frac si
ruppe. Dovetti cosi correre in-
dietro fino in albergo e arrivai
in ritardo nella fila di ricevi-
mento. Ho scritto moltoin me-
rito alla mia esperienza come
Nobel nel libro che ho scritto
nel 2006: “The Beginner’s Gui-
de to Winning the Nobel Prize”

linostrosistemaimmunitariostacam-
biando nel tempo?

Perdiamo lanostra capacita di
rispondere anuovi patogeni co-
me virus e batteri con I'invec-
chiamento, ma alcune recenti
scoperte del nostro gruppo sug-
geriscono che la vaccinazione
e/oleinfezioniin cuiincorria-
mo quando siamo giovani ciaiu-
tano apreservare il nostro siste-
maimmunitario quando passa-
no gli anni.

Non ci sono evidenze che il si-
stemaimmunitario stesso cam-
bidigenerazionein generazio-
ne, machidinoivivenelle socie-
taoccidentali € meno soggetto
aglistimoli ambientalirispetto
ai nostr antenati. Inoltre, oggi
ceungrandeinteresse nell’idea
che il “microbioma”- i batteri
presentinel nostrointestinoe
nellemucose - sianoingradoin
qualche modo di plasmare la
nostra immunita.

Molte malattie sono state debellate
grazie ad ampie vaccinazioni: chefu-
turo ci aspetta? Nuove patologie e
nuovi vaccini o unaminor incidenza
di malattie infettive?

Potremo fare vaccini perlaSars,
la Mers, il virus del Nilo Occi-
dentale e molti altri, ma il nu-
merodiinfezioni non giustifica
il costo o gli sforze. Potevamo
avere unvaccino anti-Ebola per
i12010, manon c’eraunagiusti-
ficazione economica, e serve so-
loper’Africa, sebbene quanto
ésuccessomostracheil vaccino
c’e. Cosl, molti bambini conti-
nuano amorireinafrica, sebbe-
ne cisiaunvaccino efficace sin
dagli Anni’50. Ci serve un mi-
gliore vaccino per I'influenza,
cosidapoterlousare subitonel
caso siverifichi una pandemia
causatadaunnuovo virus. No-
nostante grandi sforzi e spese,
abbiamo finorafallito nel gene-
rare unvaccino per ’Hiv/Aids,
enon abbiamo unvaccino effi-
caceperlatubercolosi, sebbene
un enorme numero di persone
siainfetto. Coivaccinicisiamo
liberati del vaiolo e ne siamo
ancora liberi. Di questi argo-
menti ho molto parlatonel mio
libro, uscito due anni fa sulle
pandemie: "Pandemics: what
everyone needs to know.”
Inoltre siamo costantemente
messialla provadanuovivirus
che arrivano dallafaunaselvati-
vaHendra, Nipah, MERS), oltre
al grosso problema generato
dallaresistenzadialcunibatteri
agli antibiotici.

Almeno in Europa, molti genitori si

rifiutano di vaccinare i propri figli:
cosa ne pensa?

E un grosso problema, e lo &
anchein Australiaein America,
persino con genitoridiunacer-
tacultura. Moltoderivadauna
sbagliatainformazione, idee er-
rateriguardo alla “legittimazio-
ne” elamancanzadiun’ideadi
responsabilita collettiva.
Potremmo eliminare il morbillo
dal pianetase tuttifosserovac-
cinati; invece cisono continue
rotture nel sistema.

Sucosastatelavorando attualmente?
Faccio parte di un grande pro-
grammadell’Universita di Mel-
bourne sull’immunita all’in-
fluenzada cellule-T, finoal 2019
- quando avro ormai 79 anni! -
ma gli esperimenti sono perlo
piu condotti dai miei giovani
colleghi e io aiuto piu a livello
didiscussione deirisultati e nel-
loscrivereilavoriscientifici. La
miavitasistasempre pitiriem-
piendo di comunicazioni pub-
blicheriguardolanaturaeiva-
lori della scienza, le sfide e le
opportunita che genera. Ho an-
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chescritto 5libriscientifici di-
vulgativi.

Cisaraunvaccino per curareil cancro
infuturo,omalattieneurodegenerati-
ve?

Magaripotra esserciunvaccino,
ma quello che per ora sta fun-
zionando meglio in alcune for-
medicancro sonodegli anticor-
pimonoclonalielaterapiacon
cellule-T, basti guardare al re-
cente premio Lasker a Jim Alli-
son. Ci sono anche alcuni dati
preliminarisu come gli anticor-
pimonoclonalisonoingradodi
funzionare in patologie daaccu-
mulo di preoteine amiloidinel
cervellodipersone sane che so-
no pero arischio di sviluppare
il morbo di Alzheimer. Simil-
mente, questianticorpiche sop-
primono 'immunita delle cellu-
le-T sembrano essere utili a
moltipazienticon sclerosi. So-
no all’inizio alcuni trattamenti
condegli anti-Tnfperpazienti
conalcune formediartritereu-
matoide. L’immunoterapia &
sempre pitimportante alivello
clinico. Il vero problema & che
questi trattamenti sono molto
costosi. Questo € un problema
siaperle persone siaperleassi-
curazioni. Il vantaggio € una
minor ospedalizzazione eil fat-
toche molte persone continua-
no avivere.

Suggerirebbead ungiovanestudente
diintraprendereunacarrierascienti-
fica?

Ci sono lavori sicuri? Forse il
medico, maalmenonel mondo
anglosassone anche i lavori
d’ufficio sono ormaiappaltatia
lavoratoridel terzo mondo che
costano meno.

Lascienzaé sempre stata consi-
derata poco sicura, nel senso
chemeno del10% deidottorati
eriuscito a continuare e avere
un proprio laboratorio. Ma ci
sono anchelavorinell’industria
onelle scuole, come I'insegna-
mento. La cosa buona di una
carrierascientificaé che gli stu-
denti imparano a farsi delle
buone domande e valutare il
mondo reale com’e...quindi ri-
portanoilororisultaticomeun
racconto coerente.

Come perl’educazione militare,
queste capacita si possono spes-
sotradurre in un ampio succes-
so sebbenein carriere diverse,
visto che viviamo in un mondo
dovele possibilita sono spesso
dettate dalle novita, dallascien-
za e dalla tecnologia.



