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Virgilio Sacchini

Oncologo

“Dal Genoma
le nuove cure
controil cancro”
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Il professor Virgilio
Sacchini lavora al Me-
morial Sloan-Kette-
ring Cancer Center di
New York, il pit pre-
stigioso ospedale de-
gli Usa per la cura dei tumori. Quale
e statoil suo percorso precedente?
«Mi sono specializzato in chirurgia
e oncologia all'Istituto Nazionale di
Tumori di Milano, poi ho seguito il
professor Umberto Veronesi quan-
do ha fondato il nuovo Istituto Euro-
peo di Oncologia sempre nel capo-
luogo lombardo. Nel 2000 mi hanno
invitato come pro-
fessore di chirur-

In che senso?

«Prima di tutto per l'identificazione
delle persone a rischio di sviluppare
un tumore. Ora, studiando il Dna, sia-
mo in grado di capire se ¢’¢ una parti-
colare predisposizione verso determi-
nati tumori, tipo quello mammario,
ovarico, pancreatico, tiroideo o anche
verso il melanoma. Sappiamo che al-
cuni geni producono delle proteine
protettive in grado di riparare il Dna
danneggiato da sostanze chimiche.
Quando il gene & alterato, invece, non
puo pili produrre queste proteine pro-
tettive e cosi si sviluppa il tumore».

Come si fa a sapere se e quando bi-

sogna fare queste analisi persona-

lizzate?
«Esistono particolari criteri per deci-
dere se un paziente ¢ a rischio, ad
esempio per i tumori mammari, quan-
do la familiarita ¢ alta per una madre o
una zia che 'hanno avuto».

Lo si puo fare anche in Italia?

«Certo, ma avolteitempi sono diversi».

In generaleil tumoresi puod prevenire?
«S}, se si sanno le cause, ad esempio il
fumo per il tumore polmonare e le so-
stanze con coloranti a base di anilina
per quello della vescica».

Dai tumori quanto si guarisce?
«Purtroppo si muore ancora in una
percentuale del 47-48%. Per alcuni,
come quello della mammella, si guari-
sce al 98%, per altri come al pancreas
solo al 16%>».

Qual el pits frequente?

«In assoluto il tumore femminile del
seno, poi quello polmonare e quindi il
colon».
. Equelloalla prostata?
«E anche questo molto frequente».
I} professor Veronesi

GLISTATIUNITI  esprime spesso ram-

gia alla Cornell <<Rispett0 al nostro Paese marico per non essere

University e mi
hanno anche offer-
to di lavorare nel
reparto di senolo-
gia al Memorial Sloan-Kettering
Cancer Center di New York. Dove
mi sono fermato».
Da quando é negli Stati Uniti si sono
fatti molti progressiin campo onco-
logico?
«S1, soprattutto negli ultimi anni
per quanto riguarda la genetica dei
tumori».

riuscito, nella sua lun-

(.]ul' ?l mvest.e molto ga carriera, a debellare
dipit nellaricerca»  questo maleterribile...

«Penso che gli inve-
stimenti che negli anni precedenti so-
no molto mancati debbano riguardare
la ricercadilaboratorio, con Fobiettivo
di scoprire i meccanismi biologici e ge-
netici delle cellule tumorali».

A che punto siamo nella ricerca?
«Ci stiamo avvicinando sempre di pilt
alla comprensione di tutti questi mec-
canismiy.
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Ma le terapie di chemio e radio sono

sempre efficaci?

«Non sono cosl efficaci come vor-
remmo e per questo si stanno met-
tendo a punto nuovi farmaci intelli-
genti, vale a dire mirati sulle cellule
tumorali senza disturbare quelle
sane».

Negli Stati Uniti siete piu avanti rispet-

toall’'Europa?

«Qui siinveste molto di pittin ricercae
l'investimento & proporzionale alle
scoperte che si possono fare».

Perché negli Stati Uniti la medicina e

cosi costosa per i pazienti?

«Dipende dalla categoria di pazienti.
L'ospedale ha diverse convenzioni
con lo Stato e con le assicurazioni e,
quindi, il paziente viene “caricato” in
misura minima, sempre che abbia
un’assicurazione».

In quantoitaliano, come é stato accol-

to dalla comunita medico-scientifica

americana?
«Molto bene, perché i medici italiani
sono particolarmente preparati e le
nostre universitd sono considerate
eccellenti».

Cos’é I'«American Cancer Italian

Foundation», nel cui comitato scienti-

. ficolei é presente?
«E una fondazione benefica senza sco-
po di lucro, fondata da italiani e italo-
americani a New York con la finalita di
raccogliere fondi per giovani medici e
ricercatori italiani che vogliono spe-
cializzarsi negli Usa».

Evero che negliUsa si punta sull'estre-

ma specializzazione ?

«S}, invece noi italiani siamo pit1 inter-
disciplinari. La tendenza americana
pud rappresentare un limite in alcune
situazioni cliniche o nella gestione di
certe complicazioni».

Un suo desiderio, professore?

«Che le analisi e i trattamenti possano
essere estremamente personalizzati
per poter valutare i rischi e combatte-
re le malattie di ciascun individuo».

Insomma, lei & soddisfatto della sua

esperienza a New York?

«S1. Quella di 13 anni fa & stata una
scelta molto difficile, ma il risultato &
sicuramente positivo».

Lei non tornerebbein Italia?
«Tornerei, se avessi la possibilita
di portare tutte le esperienze che
ho maturato negli Stati Uniti».
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