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I1 nuovo vaccino

che non sconfiggeralamalaria

The Economist, Regno Unito

8 ottobre un’équipe diricercato-
ri ha annunciato la creazione di
un vaccino contro la malaria,
chiamato Rts,s. L’anno prossimo
la GlaxoSmithKline ne chiedera 'approva-
zione agli enti di regolamentazione. Insie-
me al partner Path, organizzazione non
profit che porta avanti il programma Mala-
ria vaccine initiative, la casa farmaceutica
britannica ha anche diffusoinuovidatide-
gli effetti del vaccino sui bambini. Pur trat-
tandosi di un’ottima notizia, da solo I'Rts,s
nonriuscira a sconfiggere lamalaria.
Secondo I'Organizzazione mondiale
della sanita (Oms), nel 2010 nel mondo ci
sono stati circa duecento milioni di casi di
malaria con 66omila morti, il 90 per cento
deiqualiin Africa, soprattutto traibambini.
Riuscire a mettere a punto un vaccino sa-
rebbe, quindi, fondamentale. Crearne uno,
pero, é difficile. Per quanto piccoli e unicel-
lulari, i parassiti della malaria sono molto
pit complessi di batteri e virus, i bersagli
consueti, e fino a oggi non ¢ stato creato
nessun vaccino efficace contro organismi
simili. Infatti, all’Rts,s silavora da decenni.
Lamalariainsorge quando una zanzara,
pungendo, inietta i parassiti nel sangue di
un individuo. Raggiunto il fegato, questi si
nascondono, maturano, si moltiplicano e
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infine tornano nel sangue per invaderne e
distruggerne i globuli rossi. Il vaccino con-
tiene una proteina presente sulla superficie
del parassita, un antigene dell’epatite B che
innesca una reazione immunitaria e un ul-
teriore adiuvante per rinforzare la risposta
immunitaria. L'Rts,s sembra indurre gli an-
ticorpi e le cellule killer ad aggredire il pa-
rassita prima che lasciil fegato.

Una sperimentazione clinica compiuta
inundicisiti di sette paesi africani dimostra
che I'Rts,s protegge realmente dalla mala-
ria, ma non funziona come speravano i ri-
cercatori: nei bambini di eta compresa tra i
cinque e i17 mesi al momento del vaccino
haridottoicasidel 46 per cento, mentre nei
neonatitrale seiele dodicisettimane dieta
del 27 per cento. Poi gli effetti sembrano at-
tenuarsi. Secondo i primi risultati, I'effica-
ciadopounannosieérivelatadel 56 per cen-
toneibambini e del 31 neineonati.

Anche se'Rts,s non soddisfal’ambizio-
ne di avere un vaccino che offra una prote-
zione superiore al 50 per cento entroil 2015,
isuoi effetti non vanno sottovalutati.

Il punto ora é vedere se il vaccino sia ab-
bastanza efficace da conquistare 'approva-
zione dell’Agenzia europea perimedicinali,
se ’'Oms ne caldeggera 'impiego e se i do-
natori saranno dispostia comprarlo. ® sdf

I numeri
dellamalattia

Sarah Boseley, The
Guardian, Regno Unito

gnianno cisono pittdi duecen-

to milioni di casi di malaria e

circa 66omila decessi. Tra il

2000 eil2010 il bilancio delle
vittime € sceso del 26 per cento in tutto il
mondo (del 33 per centoin Africa).

I sei paesi piu colpiti sono Nigeria, Re-
pubblica Democratica del Congo, Tanza-
nia, Uganda, Mozambico e Costa d’Avorio
conil 47 per cento dei casi mondiali, pari a
103 milioni di persone. Conisuoi24 milioni
di casiall'anno, I'India ha il primato nel su-
destasiatico.

Lamalaria é trasmessa dalle zanzare-in
genere dalle femmine dell’anofele -e sicco-
me questi insetti pungono soprattutto fra il
tramonto e I’alba, le Nazioni Unite hanno
promosso una capillare campagna di distri-
buzione alle famiglie di zanzariere impre-
gnate diinsetticida. I sondaggi, pero, dimo-
strano che non sempre sono usate per pro-
teggereibambini. Secondoil rapporto sulla
malaria dell’Onu del 2012, la distribuzione
delle zanzariere ¢ in calo. Nel 2010 I'Africa
subsahariana ne ha ricevute 14§ milioni,
mentre nel 2012 ne sono state inviate solo
66 milioni. Per ’'Oms questo numero non
basta a sostituire le zanzariere ormai inuti-
lizzabili-bucate oppure prive diinsetticida
- ditre anni prima. Ogni anno ne servireb-
bero 150 milioni.

Unanuova classe di farmaci ha alimen-
tato le speranze di ridurre il rischio di con-
trarre la malaria. Si sono rivelate assai effi-
caci le terapie a base di artemisinina, che
combinano il principio attivo estratto
dall’artemisia annuale - una pianta coltiva-
ta e usatain Cina - con farmaci pitt vecchi.

Le nuove terapie sono state introdotte
rapidamente neipaesi subsaharianiin cuiil
parassita dellamalaria ¢ diventato resisten-
teafarmacipitvecchicomelaclorochinae
la sulfadossina-pirimetamina. Nel 2011 so-
no stati acquistati 278 milioni di cicli di far-
maci a base di artemisinina per 'impiego
neipaesi endemici.

Si teme, pero, che la resistenza possa
compromettere I'efficacia anche di questi
nuovi farmaci. E gia successoin Cambogia,
Birmania, Thailandia e Vietnam. 4 sdf



