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VECCHIA INDICAZIONE NUOVA INDICAZIONEMOLECOLA

Sildenafil

* In fase di sperimentazione FONTE NATURE REVIEWS DRUG DISCOVERY E GENOME MEDICINE INFOGRAFICA  P. SIMONETTI

Disfunzione erettile

Minoxidil

Ipertensione Alopecia

Everolimus
Tumore del pancreas, 
tumori neuroendocrini,
altri tumori

Zidovudina 
(AZT)

Tumori vari (testato 
ma mai approvato)

Aids

Nelfinavir HIV Tumore del pancreas 
e altri tumori *

Sunitinib

Tumore gastrointestinale,
carcinoma renale

Tumori neuroendocrini
del pancreas

Crizotinib Linfoma

Tumore del polmone
non a piccole cellule

I MAGNIFICI 10

Duloxetina

Depressione

Fibromialgia, dolore 
cronico, incontinenza 
urinaria

Angina pectoris

Immunosoppressione

Morbo di Alzheimer, 
psicosi, otite cronica *

Saracatinib Tumori vari

Adiuvante
della chemioterapia *

Iperglicemia
(diabete)

Metformina

FONTE  RAPPORTO SULL’INDUSTRIA FARMACEUTICA RESEARCH & INVESTOR 

RELATION BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA
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Vendite di farmaci nel mondo 

 IN MILIARDI DI DOLLARI

PREVISIONI

2
UANDO IL FUTURO fa paura, ci si 
aggrappa al passato. Vale per 
tutti, anche per le case farma-
ceutiche. I brevetti sui farmaci 
milionari che hanno fatto la lo-

ro fortuna scadono uno dopo l’altro, e di 
nuovi in cantiere ce ne sono pochi. La solu-
zione è aprire nuovi mercati per i farmaci 
che ci sono già, o recuperare quelli arenati 
nei trial clinici su cui si è già investito tanto. 

È il cosiddetto drug repositioning, o ripo-
sizionamento dei farmaci, e cresce a vista 
d’occhio. Si prende il farmaco già testato 
per la malattia X, e lo si ripresenta come cu-
ra per la Y. Quasi un terzo dei farmaci auto-
rizzati ogni anno dalla Food and Drug Ad-
ministration sono in realtà riposizionamen-
ti. Tudor Oprea, che studia il mercato far-
maceutico all’Università del New Mexico, 
stima che le richieste arrivino ormai a 200 
all’anno. Ed è solo la punta dell’iceberg. 
«Fra qualche anno – assicura Giuseppe No-
velli, genetista e rettore del’Università di 
Roma Tor Vergata – sarà il boom». 

Un po’ di riposizionamento si è sempre 
fatto, ma in modo casuale. Durante la speri-
mentazione clinica saltava fuori un effetto 
collaterale imprevisto che faceva accende-
re una lampadina, come nel classico caso 
del sildenafil. Nato per l’angina, ha trovato 
presto una seconda – più redditizia – vita 

come pillola blu per la disfunzione erettile. 
Ora invece si può fare in modo sistematico, 
perché l’abbinata di genomica e big data 
permette di scoprire insospettate parente-
le molecolari tra patologie diverse. È avve-
nuto al Memorial Sloan Kettering di New 
York in un caso pubblicato su 4DJFODF nel 
2012, un punto di svolta secondo Novelli: 
«C’era un paziente con un carcinoma della 
vescica, non operabile e non rispondeva ai 
farmaci. I colleghi hanno fatto una follia, 
hanno sequenziato l’intero genoma del tu-
more. E in mezzo a molte mutazioni previ-
ste, c’era anche quella di un gene bersaglio 
di un farmaco esistente, l’everolimus, che 
si usa per prevenire il rigetto nei trapianti 
di organo. Usato su quel paziente è riuscito 
dove gli antitumorali avevano fallito, fer-
mando la crescita del cancro». 

E il metodo si può ripetere. Si cercano tut-
ti i geni mutati in un gruppo di pazienti, o al 
limite in uno solo. Poi si cercano, nelle ban-
che dati farmaceutiche, molecole già regi-

strate che potrebbero interagire con quei 
geni. Spesso sono centinaia, impensabile 
testarle tutte. Per restringere il campo si 
usano sofisticati algoritmi di calcolo che si-
mulano l’incontro tra la struttura chimica 
di una molecola e le proteine di quell’orga-
no o tessuto. Li sviluppano società di consu-
lenza che aiutano le aziende a cercare i mi-
gliori abbinamenti tra molecole e patolo-
gie. Alla fine, si scelgono uno o due farmaci 
con cui fare una sperimentazione. Più bre-
ve, perché i test sugli animali e quelli di si-
curezza sono stati già fatti per quella vec-
chia. Nella maggior parte dei casi il farma-
co si sposta di poco: dal tumore dello stoma-
co a quello del pancreas. Ma a volte il salto è 
sorprendente:  un  antidepressivo  che  si  
reinventa trattamento per il dolore croni-
co; un chemioterapico che poi se la cava me-
glio in un trial per l’Alzheimer. E non solo.

"ODPSB�
UBMJEPNJEF
*M�SFQPTJUJPOJOH�QVÛ�
PGGSJSF�VOB�TFDPOEB�
DIBODF�BODIF�B�
GBSNBDJ�MB�DVJ�QSJNB�
WJUB�FSB�BOEBUB�UBOUP�
NBMF�EB�FTTFSF�SJUJSBUJ�
EBM�NFSDBUP�QFS�J�MPSP�
FGGFUUJ�DPMMBUFSBMJ��
μ�JM�DBTP�EFMMB�
UBMJEPNJEF��-B�TVB�
USBHJDB�TUPSJB�Ò�OPUB��
OFM�EPQPHVFSSB�
WFOJWB�QSFTDSJUUB�
DPNVOFNFOUF�BMMF�
EPOOF�JO�HSBWJEBO[B�
QFS�DPOUSBTUBSF�MB�
OBVTFB�NBUUVUJOB��
'JODIÏ�OPO�TJ�TDPQSÖ�
DIF�MB�TPTUBO[B�Ò�
UFSBUPHFOJDB
�DJPÒ�
DBVTB�HSBWJ�
NBMGPSNB[JPOJ�OFJ�
OFPOBUJ��/FM������MB�
UBMJEPNJEF�GV�NFTTB�
GVPSJ�MFHHF
�F�TPMP�JM�
OPNF�CBTUB�BODPSB�B�
FWPDBSF�JM�SJDPSEP�EJ�
VOP�EFJ�QJá�EPMPSPTJ�
FSSPSJ�EFMMB�TUPSJB�
NFEJDB�SFDFOUF��
1SPQSJP�MF�JOEBHJOJ�
DPOEPUUF�TVMMB�DBVTB�
EJ�RVFMMF�
NBMGPSNB[JPOJ
�QFSÛ
�
BWSFCCFSP�QPSUBUP�B�
DBQJSF�NFHMJP�JM�
NFDDBOJTNP�E�B[JPOF�
EFMMB�NPMFDPMB��(MJ�
TDJFO[JBUJ�IBOOP�DPTÖ�
TDPQFSUP�DIF�MB�
UBMJEPNJEF�SBMMFOUB�MB�
QSPEV[JPOF�EJ�
5/'BMGB
�VOB�
NPMFDPMB�DPJOWPMUB�
OFMMF�GBTJ�BDVUF�EJ�
JOGJBNNB[JPOF��
2VFTUB�DBSBUUFSJTUJDB�
M�IB�SFTB�
QPUFO[JBMNFOUF�
VUJMJ[[BCJMF�F�IB�
QPSUBUP
�EBMMB�GJOF�
EFHMJ�BOOJ�/PWBOUB
�B�
EBSMF�VOB�OVPWB�
EFTUJOB[JPOF�DPNF�
UFSBQJB�QFS�MB�MFCCSB�
OFJ�QBFTJ�JO�WJB�EJ�
TWJMVQQP�	PWWJBNFOUF�
DJ�TJ�BTTJDVSB�EJ�OPO�
TPNNJOJTUSBSMB�B�
EPOOF�JODJOUF
��
/PO�TPMP��4FNQSF�
OFHMJ�/PWBOUB
�Ò�TUBUP�
EJNPTUSBUP�DIF�MB�
UBMJEPNJEF�GSFOB�MB�
GPSNB[JPOF�EJ�OVPWJ�
WBTJ�TBOHVJHOJ�
	M�BOHJPHFOFTJ
�DIF�Ò�
GPOEBNFOUBMF�QFS�MB�
DSFTDJUB�EJ�NPMUJ�
UVNPSJ��
-B�UBMJEPNJEF�QFS�
RVFTUP�IB�PUUFOVUP�
DPTÖ�EBMMB�'%"�VOB�
DPSTJB�QSFGFSFO[JBMF�
	EJ�EBUJ�TVJ�TVPJ�FGGFUUJ�
TVHMJ�VNBOJ�DF�
O�FSBOP�HJË�GJO�USPQQJ
�
WFSTP�M�BQQSPWB[JPOF�
QFS�JM�USBUUBNFOUP�EFJ�
NJFMPNJ
�EPWF�PHHJ�Ò�
VTBUB�DPO�CVPOJ�
SJTVMUBUJ�

3*$&3$"

ª3*130%6;*0/&�3*4&37"5"

'BSNBDP
WFDDIJP
GB�CJH�CVTJOFTT

3JTQBSNJ �
1PDIJ
-B�QPTTJCJMJUË�EJ�VTBSF�
VO�WFDDIJP�GBSNBDP�
QFS�VOB�OVPWB�
NBMBUUJB�EPWSFCCF�
QFSNFUUFSF�EJ�BWFSF�
NFEJDJOF�NFOP�DBSF��
*M�QSF[[P�EJ�VO�
GBSNBDP�Ò�EPWVUP
BHMJ�BOOJ�EJ�
TQFSJNFOUB[JPOF
�F�
BMMF����NPMFDPMF�DIF�
TJ�CVUUBOP�QFS�
USPWBSOF�VOB�DIF�
GVO[JPOJ��4F�TJ�
BCCSFWJB�MB�
TQFSJNFOUB[JPOF�F�TJ�
SFDVQFSBOP�BMDVOF�EJ�
RVFMMF�NPMFDPMF
�JM�
QSF[[P�TJ�EPWSFCCF�
BCCBTTBSF��.B�DIJ�
NPOJUPSB�
BUUFOUBNFOUF�JM�
DBNQP�JOWJUB�B�
NPEFSBSF�
M�FOUVTJBTNP��*M�GBUUP�Ò�
DIF�OPO�UVUUJ�J�
SJQPTJ[JPOBNFOUJ�DIF�
GVO[JPOBOP�TVMMB�DBSUB�
TJ�QPTTPOP�GBSF��(MJ�
FGGFUUJ�DPMMBUFSBMJ�
BDDFUUBCJMJ�QFS�VOB�
NBMBUUJB�OPO�MP�TPOP�
QFS�VO�BMUSB
�NPUJWP�
QFS�DVJ�Ò�NPMUP�
EJGGJDJMF�SJQPTJ[JPOBSF�
VO�BOUJUVNPSBMF�BM�EJ�
GVPSJ�EFJ�UVNPSJ��*O�
QJá
�J�DPTUJ�TJ�
BCCBUUPOP�EBWWFSP�
TPMP�TF�JM�EPTBHHJP�
SJNBOF�TJNJMF��
"MUSJNFOUJ�UPDDB�
SJQBSUJSF�EB�DBQP�DPO�J�
UFTU�EJ�TJDVSF[[B
�F�JM�
DPTUP�EFM�GBSNBDP�
VTBUP�GJOJTDF�QFS�
FTTFSF�TJNJMF�B�RVFMMP�
EFM�OVPWP��

*
$045*

4FDPOE�MJGF��4J�DFSDBOP�J�HFOJ�DPJOWPMUJ
JO�VOB�NBMBUUJB�F�TJ�WB�B�WFEFSF�OFJ�EBUBCBTF�TF�FTJTUF

VOB�NFEJDJOB�JO�DPNNFSDJP��4POP�DJSDB�����M�BOOP�

/*$0-"�/04&/(0

XXX�BHFO[JBGBSNBDP�HPW�JU
XXX�OJI�HPW

1&3�4"1&3/&�%*�1*Ä

*-
$"40


