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New Orleans, al congresso degli specialisti Usa
gl ultimi “farmaci intelligenti” contro
laforma pin diffusa, la linfatica cronica

Dallaricerca
nuove terapie
perlaleucemia

GIUSEPPE DEL BELLO

NEW ORLEANS
eucemie e linfomi, la ri-
cerca come un cantiere.
In costante progress,
Imiete successi soprat-
tutto sul fronte terapeutico. E dal-
'’American society of Hematology
(Ash), che ha riunito oltre 30mila
specialistiaNewOrleans, arrivano
percentuali, datierisultatisull'im-
piego di molecole innovative. Si
parte dalla leucemia linfatica cro-
nica, il tumore del sangue pill co-
mune (25-30% di tutti i casi dileu-
cemia) che ogni anno uccide nel
mondo 75mila persone (per lo piti
over 65 e contemporaneamente
affetti da pluripatologie) coinvol-
gendone 2800 in Italia. In questo
caso, il protagonistasichiama obi-
nutuzumab (GA101), anticorpo
monoclonale che, somministrato
in associazione al chemioterapico
clorambucile, avrebbe ottenuto
risultati incoraggianti. Risultati
che necessitano di un follow-up
pit1 lungo, per valutarne gli even-
tuali effetti sulla riduzione di mor-
talita.

Una stvada
peraggredire

i Bnfociti cancerosi
con guelli ancora
sani del paziente

A rivelarlo & lo studio CLL11
(Chronic lymphocytic leukemia)
di fase III: partito 4 anni fa e con-
dotto su circa 800 pazienti non
trattatiin precedenzae distribuito
in quattro bracci, ha confrontato
I'attuale mix farmacologico con il
precedente che, al posto del
GA101, prevedeva un altro anti-
corpo monoclonale, il rituximab.
Per i pazienti del gruppo curato
con obinutuzumab & stata regi-
strataunariduzione delle recidive
rispetto al gruppo a cui & stato
somministrato rituximab (Pfs me-
diana di 26.7 mesi rispetto a 15.2).
«Questo monoclonale, il pill po-
tentedellasuaclasse», spiegaMar-
co Montillo, responsabile del pro-
gramma di trattamento dei Disor-
dini linfoproliferativi al Niguarda
diMilano (coordinatore dello stu-
dio per I'Italia), «& paragonabile a
unapallottolaintelligente (ilcapo-
stipite, rituximab, risale a 10 anni
fa) cheriesceacolpireunbersaglio
specifico posto sulla superficie
della cellula neoplastica, gli anti-
corpi CD20». Proiettile intelligen-
te, manonancoraperfetto, perché
GA101, precisa Montillo, «esplica
il suo potere distruttivo su tutto il

sistema linfocitario e non solo su
quello malato. Ma anche quest'o-
biettivo sara presto raggiunto e il
nuovo farmaco mira proprio a
cancellare la chemioterapia».
Insidiosa, la leucemia linfatica
cronica & spesso frutto di una dia-
gnosioccasionalecherivelaunau-
mento dei linfociti B nel sangue,
nelmidollo, nella milza e neilinfo-
nodi.Isintomipilicomunisiespri-
mono con febbricola persistente,
anemia, sudore notturno, pesan-
tezza addominale, stanchezza
cronica, sanguinamento gengiva-
le e perdita di peso. Si tratia di una
patologia che nel 65-75% dei pa-
zienti, non necessita di alcuna te-
rapiainun periodo chevariadaal-
cune settimane a diversi mesi. Nel
25% dei casi, invece, il trattamento
deve essere attuato al pii1 presto.
Resta fondamentale che la comu-
nita scientifica condivida !'ap-
proccio terapeutico, come accade

per le linee guida europee sulla
leucemia mieloide cronica.

«Per la terza volta, nel 2013, so-
no state usate», ricorda Fabrizio
Pane, ordinario alla Federico Il di
Napoli e presidente della Societa

italiana di Ematologia, «quelle
coordinate da Michele Baccarani
(ordinario di Ematologia a Bolo-
gna) chevalutanoladinamicadel-
larispostaal farmaco, pit1 che il ri-
sultato. Oggi, nonostante ci siano
tanti pazienti che non ottengono
gli esiti sperati, possiamo contare
suunastrategiadi potenziamento
immunitario che ci permette di
utilizzare le cellule stesse del pa-
ziente: dopo averle modificate in
laboratorio, vengono rimesse in
circolo, pronte ad attaccare e di-
struggere quelle neoplastiche».
Intanto, molti specialisti conver-
gono sulla tesi che trattamenti piit
semplici diano risultati migliori,
soprattuttoneglianziani, espostia
maggiore tossicita e, quindi, pro-
pensi ad abbandonare lo schema
terapeutico. Mario Boccadoro, or-
dinario di Ematologia a Torino, ri-
cordache«perilmielomamultiplo
(tumore del sistemaimmunitario)
lo studio multicentrico First ha di-
mostrato maggiore efficacia della
combinazione tra Melphalan,
prednisone e talidomide negli
over 70, rispetto a trattamenti pit
complessi».
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L'anticorpo
si attacca al
recettori specifici
sulla membrana
cellulare

e, per ucciderla,

L'anticorpo
menoclonale
del farmaco’

Il farmaco
Obinutuzumab
(GA101),
anticorpo
monoclonale

IL NUOVO FARMACO
CONTRO
LA LEUCENMIA

Sviluppato dalla
Roche, é specifico
per la leucemia
linfatica cronica,
la forma pit comune:

25-30%
di tutti | casi

di leucemia

TUMORALE

a.
Le cellule del sistema
immunitario (Natural
Killer), riconoscendo
e legandosi
all'anticorpo
monoclonale, induce
la morte della

cellula tumorale

©n.

'anticorpo induce la morte
cellulare direttamente,

\-. agisce senza intermediari
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