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~ LADIAGNOSI
«IZ fondamentale

per evitare sprechi
ed essere efficaci»

MARCO ACCOSSATO

glio ¢ il direttore scientifi-

co dell’'Irce-Fpodi Candio-
lo per la cura del cancro.

Come giudica larticolo su

«Lancet Oncology»?
«La rivista & una delle pil au-
torevoli voci anche nel dibatti-
to che si accende intorno ai
problemi dell’etica della Medi-
cina».

Davvero si puo parlare di cu-

re inutili e costi da ridurre,

di fronte a un malato in fa-

se avanzata?
«Al momento sono le terapie
convenzionali - chirurgia, che-
mioterapia e radicterapia - a
fornire le armi piti efficaci per
la cura. C'¢ tuttavia una trin-
cea di ultima difesa che, in an-
cora troppi casi, viene supera-
ta dalla malattia e genera si-
tuazioni drammatiche in cui il
paziente e il medico devono de-
cidere se arrendersi o combat-
tere ancora. Le armi per difen-
dere questa trincea vengono
dalla ricerca, in particolare dal-
la ricerca clinica, che vede pro-
prio nei pazienti in stadio avan-
zato i potenziali
beneficiari delle
nuove strategie
di cura».

Secondo il

gruppo  del

King's College

Il professor Paolo Como-

11 professor Comoglio
“Ma 1 nuovi farmaci
stanno dando frutti”

tutto cio si scontra pero con
spese ormai insostenibili...
«Nuovi farmaci per le terapie
mirate sono in studio e stanno
dando i primi frutti. Questi far-
maci, e gli studi clinici control-
lati che li hanno generati, sono
estremamente costosi. Certo, il
loro uso indiscriminato é inuti-
le e pud generare sprechi inso-
stenibili, come rileva Farticolo
di “Lancet”. Ma il loro uso razio-
nale é estremamente utile per i
pazienti che ne possono benefi-
ciare, e contribuisce alle cono-
scenze scientifiche, in un pro-
cesso che alla fi-
ne segnera pro-
gressi significati-
vi nella lotta al
cancroy.
Seguendo la
teoria  del
gruppo dei 37 non si rischia
di creare una Sanita per ric-
chi, che potranno comprarsi i
farmaci piu costosi, e una per
poveri, che non avranno que-
sta opportunita?
«E’un pericolo reale».
Dove passa allora la linea ros-
sa che separa lo spreco dal-
I'impiego razionale?
«Da una prospettiva diversa di
guardare alla malattia, fornita
da una nuova disciplina, I'onco-
logia molecolare clinica, che
permette di prevedere se il pa-
ziente potra trarre o meno be-
neficio dal nuovo e costoso far-
maco. L'identificazione nel pa-
ziente delle lesioni genetiche
che sostengono la “sua” malat-
tia indica quali dei farmaci han-
no possibilita di funzionare e
quali no. In quest’ottica di im-
piego razionale delle possibilita
terapeutiche si soddisfano sia i
principi dell’etica professionale
che impongono di tentare tutto
il possibile a favore del pazien-
te, sia i principi di quella econo-
mica che si preoccupano di non
sprecare risorse».
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“Basta curare i malati terminali”
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