Tiratura: 40.000

"2408R

0 ORE Sanita

Settimanale

paa  13-06-2011
Pagina 27
Foglio 1

FARMACOGENETICA

Oncologi in cerca di cure mirate

S tiamo vivendo un periodo sto-
rico molto importante, che ri-
chiede una sempre pitl stretta inte-
grazione tra clinica e laboratorio,
tra clinico e patologo, biologo mo-
lecolare, farmacologo, sia per offri-
re terapie sempre pit efficaci e
personalizzate, sia perché - in parti-
colare nei periodi di crisi come
quello che stiamo vivendo - si ren-
de ancor pili necessario un investi-
mento concreto nell’innovazione
e nel futuro. A ogni modo, soprat-
tutto in ambito oncologico, & im-
portante non creare false aspettati-
ve. La cura contro il cancro & una
strada molto lunga e impegnativa
da combattere su piti fronti, a parti-
re da quello della prevenzione. Gli
avanzamenti - molti importanti -
tuttavia esistono. In alcune patolo-
gie gia oggi otteniamo un maggior
numero di guarigioni, in altre riu-
sciamo a rallentare la progressione
del tumore facendo convivere il
paziente pil1 a lungo con la malat-
tia e preservando una buona quali-
ta della vita. Ricordiamoci che par-

lare di tumore significa parlare di
malattie molto diverse tra loro che
necessitano di strategie e terapie
differenti. Insieme ad alcuni tra i
principali esperti mondiali in ambi-
to oncologico, ne abbiamo discus-
so alcuni mesi fa durante il IT con-
vegno internazionale sulla farma-
cogenetica organizzato con la RN
Pharmacogenetics.

Moilto spesso si parla di perso-
nalizzazione della terapia, alcune
volte in maniera impropria.

Non esiste oggi una cura diver-
sa per ogni soggetto, ma certamen-
te & sempre pitl possibile scegliere
la terapia migliore per quel pazien-
te, con quel tumore, sulla base di
fattori biomolecolari con risultati
importanti anche dal punto di vi-
sta clinico, ovverosia nella cura
dei pazienti.

Le terapie non possono oggi
essere stabilite unicamente sulla
base di una diagnosi istologica,
stadio di malattia e superficie cor-
porea del paziente, ma & necessa-
rio, con metodiche biomolecolari
innovative tra cui I'analisi del

Dna, cercare di individuare la
“cura ottimale” per “quel paziente
con quel tumore”.

In questo contesto, un’impor-
tanza rilevante la ricopre la farma-
cogenetica, lo studio cioe della ti-
sposta terapeutica (compresa la
tossicitd) ai farmaci in relazione a
fattori genetici del singolo indivi-
duo. E una delle principali strade
per una reale personalizzazione
della terapia, non solo per indiriz-
zare 1'impiego dei nuovi farmaci
biologici, ma lo puo essere anche
per ottimizzare le cure oncologi-
che ancora oggi pitl utilizzate co-
me la chemioterapia. Gia oggi in-
fatti abbiamo dati importanti su
alcuni farmaci come a esempio il
5-Fluorouracile, utilizzato da oltre
50 anni, cosi come per 1’'Irinote-
can, il Platino e altri. Con questo
approccio, siamo in grado di predi-
re la tossicita al farmaco o la rispo-
sta al farmaco stesso della malattia
tumorale come oggi, a esempio,
avviene per i tumori della mam-
mella, del colon retto, del polmo-
ne, per citare solo alcuni dei pit

frequenti, e quindi di selezionare i
pazienti da trattare.

L'utilizzo dei nuovi farmaci
ha, come si sa, costi elevati, ed &
assolutamente necessario e impor-
tante valutarne il rapporto costo-
beneficio. Per migliorare questo
rapporto, dobbiamo cercare di Li-
mitarne 1'utilizzo ai soli pazienti
che presentano le caratteristiche
biomolecolari e genetiche preditti-
ve di efficacia al trattamento con
quel farmaco. Obiettivo che riten-
go tutt’altro che impossibile.

Il mio vuol essere un messag-
gio di speranza concreta verso i
malati nei confronti dei quali ab-
biamo il dovere di applicare le
cure migliori a nostra disposizio-
ne, ma anche di ottimizzarne ’uti-
lizzo, mediante metodiche diagno-
stiche innovative, per cure real-
mente personalizzate.

Alfredo Falcone
Direttore polo oncologico
Aou Pisana
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