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U
namalattia si definisce ra-
ra quando non colpisce
più di 5 individui ogni
10.000. Talvolta, però, ci
si accorge che la prevalen-
za è “falsata” da una gran-

de difficoltà di arrivare ad una
diagnosi. Epiù si diventabravi a
scovare i campanelli d’allarme,
più la prevalenza aumenta.
L’esofagite eosinofila, malat-

tia che rende difficile se non im-
possibile la deglutizione, po-
trebbe uscire ben presto dal no-
vero delle rare, proprio perché
ci si è accorti che èpiù frequente
di quanto si pensasse in passa-
to. Di conseguenza, si sta facen-
do un gran lavoro per arrivare a
una diagnosi precoce. Ma cos’è
che scatena questa patologia?
«Alla base c’è un processo in-
fiammatorio che si definisce di
“tipo 2” che coinvolge l’esofa-
go», spiega Antonio Di Sabati-
no, professore ordinario di Me-
dicina interna all’Università di
Pavia e direttore della Medicina
interna al Policlinico San Mat-
teo. «Semplificando, potremmo
dire che l’aumento di cellule in-
fiammatorie che si localizzano
in corrispondenza della muco-
sa dell’esofago porta a una serie
di sintomi più o meno gravi. Si
va da fastidi simili a quelli del
reflusso (acidità, bruciore e nau-
sea) alla difficoltà nella degluti-
zione che, nel tempo, può arri-
vare persino al blocco del bolo
alimentare». In questi casi il ci-
bo non transita più liberamente
verso lo stomaco. Ed è facile im-
maginare con quali conseguen-
ze, sia psicologiche che cliniche.
Tornando alla prevalenza, Di

Sabatino parla di una malattia
sottodiagnosticata, che colpisce
circa 15 persone ogni 100.000.
«Ma, quella che vediamo, è solo
la punta dell’iceberg», chiari-
sce. «L’età di esordio è di solito
giovanile, tra i 20 e i 30 anni.
Questo non esclude che si possa
manifestare in età pediatrica o

di transizione, cioè tra i 14 e i 18
anni. Il fatto che i sintomi siano
spesso associabili a quelli del re-
flusso fa sì chemolti casi non ar-
rivino ad una diagnosi. Stando
ad uno studio realizzato pro-
prio dal Policlinico San Matteo

in collaborazione con altri Cen-
tri italiani, il ritardodiagnostico
medio è di tre anni. Eppure, la
diagnosi precoce resta un obiet-
tivo fondamentale perché con-
sente di ritardare o evitare la
stenosi esofagea. «Quando l’eso-

fago si restringe - prosegue Di
Sabatino - l’impatto sulla quali-
tà di vita è enorme e l’unicomo-
do di intervenire è con una dila-
tazione meccanica». Molto effi-
cace, è un trattamento preventi-
vo delle complicanze della ma-

lattia attraverso la dieta, elimi-
nando cibi quali grano, uova, so-
ia, pesce, noccioline o latte: que-
sto tipo di approccio, non sem-
pre facilmente applicabile, com-
porta notevole disagio per i pa-
zienti, ha un impatto negativo
sulla loro qualità di vita. Un’op-
zione terapeutica è l’utilizzo di
farmaci cortisonici topici che ri-
ducono l’infiammazione, ma
non è risolutiva per tutti. «L’eso-
fagite eosinofila risponde bene
in una certa quota di pazienti
anche ai farmaci che si usano
nel reflusso, benché questi ulti-
minon siano ancora indicati nel
trattamento di questa condizio-
ne». Il cambio di passo è arriva-
to da qualche anno grazie ai far-
maci biologici, anticorpi mono-
clonali che bloccano l’infiam-
mazione per i pazienti che non
riescono a tenere sotto control-
lo la malattia con l’alimentazio-
ne o con i cortisonici. Chi si bat-
te con forza per far conoscere la
malattia, sostenere i pazienti e
spingere per una diagnosi pre-
coce è l’associazione Eseo Italia
Aps. «Tra i nostri principali
obiettivi - spiega la presidente
Roberta Giodice - c’è proprio
quello di sensibilizzare, di fun-
gere da megafono, affinché si
crei attenzione attorno a questa
patologia. Abbiamo un comita-
to tecnico scientifico che ci af-
fianca ed è formato dai maggio-
ri esperti. Facciamo un grande
lavoro per coinvolgere e colla-
borare con tutti gli stakeholder
che a vario titolo possono attua-
re azioni concrete per migliora-
re la qualità di vita e la presa in
carico di questi pazienti, anche
perché, una volta arrivati alla
diagnosi, i problemi non finisco-
no». Giodice conclude: «Ci sono
delle linee guida nazionali, ma
esiste una grande disparità e so-
no pochi i centri di expertise del-
la patologia».

MarcellaTravazza
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 I SINTOMI

acidità

bruciore

nausea

Difficoltà nella
deglutizione

fino al blocco
degli alimenti,

risolvibile con un intervento

d’urgenza in pronto soccorso

In età pediatrica

vomito e inappetenza

ritardo nella crescita

Daunostudio scientifico
pubblicato sulla rivista
EmboMolecularMedicine,
emergononuovi elementi
per lacuradelladistrofia
muscolarediDuchenne,
unadellepiù frequenti
formedimiopatia
ereditaria, la cui
conseguenzaèun

progressivoe irreversibile
indebolimentodella
strutturaedella funzione
deimuscoli scheletrici. La
ricercaèa curadiun team
dell’Istitutodi chimica
biomolecolaredelConsiglio
nazionaledelle ricerchedi
Pozzuoli (Cnr-Icb),
coordinati daFabioArturo

Iannotti edal responsabile
del gruppodi ricerca,
VincenzoDiMarzo. Loro
hannodimostrato che la
composizionee funzionedi
specifiche famigliedi
batteri simbiotici
(comunementedefiniti
“buoni”), fisiologicamente
necessarieper il benessere

dell’organismo, sono
compromessedalla
patologia (unacondizione
definitacome“disbiosi
intestinale”): perquesta
ragione, ènecessaria la
produzionedi specifiche
molecoledapartedei
batteri intestinali
simbiotici, come il

butirrato,utili a contrastare
iprocessi infiammatori e
muscolo-degenerativi. «Il
ruoloe il coinvolgimentodel
microbiota intestinalenello
sviluppoeprogressione
dellemalattiemuscolari
degenerativenoneramai
statoesploratoprima
d’ora», sottolinea Iannotti.

L’esofagite eosinofila rende difficile la deglutizione, ma i casi sono sottostimati in Italia
Uno studio del Policlinico San Matteo segnala ritardi di tre anni per arrivare alla diagnosi

LA SCHEDA

22 maggio
è la Giornata europea per l’esofagite eosinofila

5 persone su 10.000 
soffrono di esofagite eosinofila, ma il dato è sottostimato

20 fino a 30 anni
è l'età in cui di solito esordisce la malattia, 
che può manifestarsi però anche prima, già a 14 anni

Esofagite
i campanelli
di allarme

BrunoZuccarelli*

A
ssistiamoaproteste
veementi e in
qualchecasoanche
moltoduredaparte

deimedici francesi per la
difesadel servizio
sanitariopubblico. In
Italia siamodameno?
L’eticadella
responsabilità ci impone
dinon farpagareai
cittadiniper lanostra
frustrazioneche
proviamo
quotidianamente
nell’assistereallo
sgretolamentodel
servizio sanitario
pubblico.
Esisteperòun’eticadella
dignitàadifesadella
qualitàassistenziale, che
ci imponedi gridare
fortee chiaroche il
sistemae`scoppiato:ci
devonoascoltare tutti,
indistintamente,non
soltanto lapolitica sorda
emiope chedaoltreun
decennionon fanullaper
arrestarequestaderiva.
Noimedici, nonostante
tutto, continuiamoad
esserci,manonce la
facciamopiùa sostenere
i carichi di lavoro, le
continueaggressioni e i
rischi connessi adover
lavorare inqueste
condizioni.
Il sistemasanitario
pubblicononèpiù
attrattivo, ognigiorno
settemedici lo
abbandonano in favore
delprivato.
Nonbastasse, i concorsi
in largaparte vanno
deserti e, quando
assunti,molti colleghi
lasciano l’incaricodopo
pochimesi. I pronto
soccorsooramai sonoa
rischio chiusurae i
cittadininon trovanopiù
adeguaterisposte. I
giovani, dopo la laurea,
abbandonano ilnostro
Paeseper scelta, pernon
tornarepiù.
Nonstaremoaguardare
mentre il dirittoalla
salutedei cittadini si
sgretolaa causadi scelte
scellerateequindi
saremodurineinostri
principidella
salvaguardia
dell’articolo32della
Costituzione. Suquesto
chiediamoai cittadinidi
esserealnostro fianco.
*presidenteOMCeONapoli
e provincia

«Rivoluzione
nell’assistenza
sul modello
francese»

L’intervento

INCOLLABORAZIONECON

LO STUDIO

Duchenne
il ruolo segreto
del microbiota

intestinale
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L
aCampania si candidaades-
sere la regione di riferimen-
to per tutti i pazienti del Sud
Italia che hanno bisogno di
terapie innovative tramite la
somministrazione di CAR-T

per affrontare tumori del sangue
altrimenti letali. Grazie all’azien-
da ospedaliera universitaria Fe-
dericoIIeall’aziendaospedaliera
di rilievo nazionale Santobono
Pausilipon, la Campania è infatti
all’avanguardia sulla tecnologia
che consente di “ingegnerizzare”
i linfociti T così da aiutarli a com-
battere le malattie oncologiche e
oncoematologiche.
Il primato emerge da un ren-

dez vous di esperti tenutosi pro-
prio a Napoli, in occasione del
lanciodella campagna informati-
va “CAR-T - Destinazione futu-
ro”,promossadaAil -Associazio-
ne Italiana contro Leucemie, lin-
fomiemielomaerealizzataconil
supporto non condizionante di
Bristol Myers Squibb, Janssen e
Novartis. A chiarire cosa sono le
CAR-T e come funziona questa
tecnologia è Fabrizio Pane, pro-
fessore ordinario di Ematologia,
direttorediEmatologia e trapian-
ti di cellule staminali alla Federi-
coIIdiNapoli.
«Questa terapia innovativa in

campo onco-ematologico per-
mette di offrire una possibilità di
cura a pazienti con linfomi non
Hodgkinocon leucemie linfobla-
stiche che sono andati incontro a
ricaduta dopo una o più terapie
convenzionali», afferma. Il do-
cente aggiunge che la terapia è
basata sui linfociti T, un partico-

lare tipo di globuli bianchi re-
sponsabili della difesa del nostro
organismo dalle malattie (per
questomotivo, sono considerati i
“soldati” del nostro sistema im-
munitario).Nei pazienti con que-
sto tipo di tumori del sangue, pe-
rò, i linfociti non sono in grado di
garantire la propria capacità di
difesa immunitaria. In lorososte-
gno,arrivanolenuoveterapie.«Il
meccanismo d’azione delle

CAR-T si basa su un concetto
semplice e rivoluzionario al tem-
postesso: combattere i tumorico-
me se fossero un agente estraneo
al corpo, una sorta di infezione,
“modificando” le cellule linfocita-
rie del sistema immunitario del
paziente in modo da risvegliare
la risposta immunitaria e attivar-
la per riconoscere le cellulemali-
gne e ucciderle», dice Pane. «Le
CAR-Tpossonocontrastare alcu-
nimeccanismi di evasione tumo-
rale, permettendo al sistema im-
munitariodi individuare il tumo-
re». Carta vincente del sistema
campano è anche il supporto of-
ferto dalla sezione Ail di Napoli
nelpercorsodicuradeipazientie
dei loro familiari e la disponibili-
tà a collaborare con i centri per
monitorare l’efficacia dei tratta-
menti e sostenere la ricercascien-

tifica. A rendere particolarmente
interessante il campo d’azione
delle CAR-T è poi la possibilità di
offrire una speranza di guarigio-
neamoltibambinichealtrimenti
non ne avrebbero. «Possiamo di-
re che il percorso affrontato da
un paziente pediatrico, per alcu-
niversi, èsovrapponibileaquello
diunpazienteadulto,soprattutto
per l’individuazione della malat-
tia ematologica, del target e della
eleggibilità del paziente», spiega
Francesco Paolo Tambaro, diret-
toredell’unitàoperativacomples-
sa Trapianto di cellule ematopo-
ietiche e terapie cellulari del di-
partimento di Ematologia, onco-
logia e terapie cellulari del Santo-
bono Pausilipon, il polo pediatri-
co di Napoli. Nonostante l’ottima
prognosi della leucemia linfobla-
stica acuta pediatrica, il 15-20 per

centodeicasi va incontroarecidi-
va;è inquestesituazionichesono
indicate le CAR-T che stanno
aprendo nuove prospettive an-
che per altre forme di tumore in
questefasced’età.
”CAR-T-Destinazionefuturo”,

campagna itinerante partita
nell’autunno 2021 da Roma e da
alloraha toccato, tra l’altro, le cit-
tà di Milano, Bologna, Firenze,
Torino,ReggioCalabria,Alessan-
dria. «Ci siamo resi conto che era
unnostroprecisodoveremettere
a disposizione di pazienti e fami-
liari tutte le informazioninelmo-
do più esaustivo e corretto possi-
bile», spiega Giuseppe Toro, pre-
sidente nazionaleAil, che sottoli-
nea: «La campagna ci aiuta a far-
lo, a informare ipazienti ematolo-
gici eglioperatori sanitari suque-
sta nuova frontiera della medici-
na che, siamo convinti, aprirà
nuoviorizzonti terapeuticiperal-
cuni tumoridel sangue».Leattivi-
tà della campagna prevedono
una “landing page” dedicata
all’interno del sito dell’Ail
(www.ail.it) con tutte le più im-
portanti informazioni relative al-
le terapie CAR-T, insieme con
unamappa dei Centri autorizzati

alla somministrazione. Coinvolti
ematologi,pazienti, caregiver, vo-
lontari dell’associazione e altri
medici che operano nell’ambito
dei servizi trasfusionali.Un impe-
gno, quello degli attivisti Ail, che
non si èmai fermato, «nemmeno
durante i mesi più difficili della
pandemia da Covid-19», rimarca
Toro. «Nonostante il lockdown, i
distanziamenti e le difficoltà og-
gettive che la popolazione italia-
na ha dovuto sopportare, l’asso-
ciazione, istituita a Roma nel
1969, con oltre mezzo secolo di
impegno solidale, ha continuato
adaffiancaree sostenere ipazien-
ti e i loro familiari ancheattraver-
so leCasealloggio, lecuredomici-
liariperquei pazienti chepoteva-
no lasciare l’ospedale e essere se-
guiti a casa propria e i tanti servi-
zi che ivolontari offronoapazien-
ti e caregiver che ne hanno biso-
gno. L’impegno attuale è quello
di proseguire con sempre mag-
giore vigore sul solco tracciato
dall’indimenticato professor
Franco Mandelli che a lungo è
statoguidaeanimadiAil».

MarcellaTravazza
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I
n Italia si registrano 2,3 casi
di psoriasi per 1.000 persone
all’anno e sono oltre 1,5milio-
ni le persone che convivono

con questa malattia. Un nume-
ro enorme, se si considera che
psoriasi e artrite psoriasica so-
no patologie che hanno un forte
impatto sulla qualitàdi vita e un
costo sociale altissimo.
Tra i maggiori esperti del

campo, Giuseppe Monfrecola,
presidentedella Società italiana
di dermatologiamedica, chirur-
gica, estetica e delle Malattie
sessualmente trasmesse (SIDe-
MaST), spiega che «la psoriasi è
più diffusa di quanto possa sem-
brare». L’esperto aggiunge: «Le
sedi corporee maggiormente
colpite sono il cuoio capelluto, i
gomiti, le ginocchia, il tronco, le
mani, i piedi e le unghie». Per so-

stenere, informare e incoraggia-
re le persone colpite da psoriasi
è partita la campagna “Psoriasi
c’entro anch’io”.
Il messaggio è quello di non

arrendersi alla psoriasi e all’ar-
trite psoriasica, ma riprendersi
i propri spazi di vita e affrontare
a viso aperto la malattia perché

oggi può essere trattata. Per in-
coraggiare i pazienti a passare
all’azione nel percorso, parlan-
done con lo specialista e, nel ca-
so, rivolgendosi ai Centri specia-
lizzati, la campagna fa la leva su
immagini realistiche delle due
malattie chemostrano le conse-
guenze della loro progressione

in assenza di trattamento ac-
compagnate da frasi che caratte-
rizzano l’atteggiamento di sfidu-
cia e rassegnazione condiviso
damolti pazienti.
Sul portalewww.psoriasicen-

troanchio.it la campagna mette
a disposizione dei pazienti risor-
se per aiutarli a migliorare il

dialogo con lo specialista e a rac-
contare in maniera accurata i
propri sintomi e l’impatto sulla
vita quotidiana, insieme con in-
formazioni sulle patologie e la
mappa dei Centri specialistici,
che consente di individuare la
struttura di riferimento più vici-
naa casa.
Una parte del sitoweb riman-

da anche alle storie di persone
con artrite psoriasica come Da-
vid, Maria e Ria «che grazie alle
terapie, al supporto di speciali-
sti esperti, all’affetto dei familia-
ri oggi controllano la malattia e
si sono riprese i loro spazi». Le
loro esperienze sono presentate
in un video. Ad esempio. David
a 27 anni ha iniziato ad avere i
primi sintomi e sino al 2013 è
riuscito ad avere una vita rego-
lare. Poi il suo corpo si è come

“bloccato”. Da quel momento la
sua vita è cambiata, con riper-
cussioni anche sul lavoro, ma
con la collaborazione tra derma-
tologo e reumatologo «la sua
malattia è ora totalmente sotto
controllo». Vicenda a lieto fine,
possibile seguendo le cure più
efficaci indicate da un team
multidisciplinaredi esperti.
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LE NOEPLASIE

205.000
negli uomini

185.700
nelle donne

390.700
nuove diagnosi 

di cancro 
nel 2022

14.100
casi in più rispetto

pazienti colpiti 
da carcinoma 
della mammella, 
il più frequente 

pazienti affetti 
da cancro 
al colon-retto 

pazienti con tumore 
al polmone

pazienti con tumore 
alla prostata 

pazienti con tumore 
alla vescica 

55.700

29.200

40.500
43.900

48.100

Rispetto al 2020

+0,5% +1,5%+1,5%      +1,6% +1,6%      +3,6% +1,7%      +1,0% 

Car-T, barriere più alte
per difendersi dal cancro

VOLONTARI DELL’AIL
PRONTI A SOSTENERE
PAZIENTI E CAREGIVER
ONLINE LA MAPPA
DEI CENTRI SANITARI
DI RIFERIMENTO

Psoriasi, dai sintomi alle cure:
la qualità della vita ritrovata

L'INCIDENZA

1,5 mln
persone

almeno convivono
con la malattia

2,3
casi di psoriasi

1.000
persone all’anno

per Cuoio capelluto

Tronco

Mani

Piedi
e unghie

Le
pa

rti
de
l co
rpo p

iù colpite

Ginocchia

Gomiti

UNA CAMPAGNA
SU DIAGNOSI E INTERVENTI
RIVOLTA AGLI AMMALATI
MANFRECOLA,
PRESIDENTE SIDEMAST:
PATOLOGIA DIFFUSA

L’EMATOLOGO PANE:
TRATTAMENTO BASATO
SUI LINFOCITI T,
I GLOBULI BIANCHI
CHE PROTEGGONO
L’ORGANISMO

I pazienti in sovrappesoo
obesihannounrischio
maggioredi ammalarsi di
cancrodel colon-retto,ma
ancheunaprognosi
peggiore, quando la
malattiadiventa
metastatica.Dalla
collaborazionediGuglielmo
Nasti,Mariachiara

SantorsolaeAlessandro
Ottaiano,del Pascaledi
Napoli, diMicheleCaraglia,
docentedell’Università
Vanvitelli, e diGiovanni
SavareseeAntonioFico,del
centroAmes, emergonodati
eanalisi. La ragionedel
comportamentodella
neoplasia inquesta

tipologiadi pazienti è
complessaemolteplicema
potrebbeconsistereanche
nellamaggior frequenzadi
mutazionidel genep53, una
proteinacrucialenel
controllaremolteplici
fenomenibiologici quali la
proliferazionecellularea la
riparazionedelDna. La sua

alterazioneaumenta
notevolmente la tendenza
delle cellule adaccumulare
mutazionipredisponendole
alla trasformazione
neoplasticaeauna
maggiorecapacitàdi
evadere i trattamenti
anti-tumorali. I risultati
dello studio sono in

pubblicazionesulla rivista
scientifica internazionale
“Frontiers inMedicine”.
«Quasi lametàdei tumori
del colon-rettopotrebbero
essereevitati conun
corretto stiledi vita, ossia
un’alimentazionesanae
l’esercizio fisico», afferma
Ottaiano.

LA RICERCA

Colon-retto
rischio più alto

di neoplasie
per gli obesi

Campania all’avanguardia con la Federico II e il Santobono-Pausilipon nel proporre le terapie innovative
e affrontare i tumori del sangue che si ripresentano e non rispondono a uno o più protocolli convenzionali
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