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«L’Italiaavràunruolodipri-
mo piano nel coordinamento
del Progetto Miotonina», è
quantoricordailprofessorGio-
vanni Meola presidente della
Fondazione malattie miotoni-
cheinoccasionedellaGiornata
Mondiale delle Malattie Rare ,
tenuta sabato 28 febbraio.

«LeMalattieMiotonicherien-
tranoapienodirittotralemalat-
tierareeinItaliacolpisconocir-
ca 10mila persone. Questa im-
portante sperimentazione che
prenderà avvio nei prossimi
mesi ha come principale obiet-
tivo il ripristino della miotoni-
na determinando un recupero
della forza muscolare e inoltre
si punta al ritorno alla normali-
tà dello splicing alternativo dei
geni ottenendo così la riduzio-

ne dei sintomi correlati. É im-
portante che il Trial di questo
importanteprogettovedacoin-
volto anche il nostro Paese e in
particolare il Policlinico San
Donato. É la prova che anche
l’Italiahaunruolodiprimopia-

no nella ricerca a favore di que-
ste malattie rare; è bene che si
intervenga in modo integrato
conterapie di variotipoper mi-
gliorarela qualitàdi vita deipa-
zienticontrollandoisingolipro-
blemi. Giornate come queste

sono importante per accende-
re un faro su queste malattie e
su quanto la ricerca sta com-
piendo.Unaricercachehasem-
pre più bisogno di fondi per in-
seguireunrisultatotantospera-
to», conclude Meola. Le malat-
tiemiotoniche fannoparte del-
le miopatie (malattie del mu-
scolo scheletrico con una com-
promissione primitiva struttu-
raleofunzionale).Sonocaratte-
rizzate da una prolungata con-
trazionemuscolaredopobreve
stimolo e ritardo nel rilascia-
mentomuscolaredopocontra-
zione volontaria. Sono malat-
tie multisistemiche, interessa-
nomoltissimiorganioltreimu-
scoli scheletrici (cuore, intesti-
no, utero, occhio, encefalo).
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ENDOUROLOGIA A Milano il XIV Congresso nazionale

Un robot curerà l’incontinenza
La chirurgia robotica può offrire un recupero rapido anche dell’erezione

All’università di Parma un Supercentro combatte il dolore alla schiena

Centro cardiologico italiano
apre nuova sede nel Kuwait

MEOLA
L’Italia deve partecipare
allo sviluppo
della ricerca neurologica

medicina

»

CONTROLLO DELLA MOBILITÀ

Il progetto miotonina ha come obbiettivo
il recuperomuscolare di 10mila pazienti

BERNARDO
ROCCO
Registriamo
dati positivi
nella
risoluzione
della
incontinenza
in 9 pazienti
su 10
entro sei
mesi dagli
interventi

Il Centro Cardiologico Monzino diventa il riferimento
europeo per la cardiochirurgia e l’aritmologia dei maggiori
ospedalidelKuwait.Lostabiliscel’accordodicollaborazio-
nefirmatooggidall’amministratore delegatoMauroMelis,
che prevede che un’equipe cardiochirurgica e aritmologi-
cadelCCMeffettuiregolarmenteinterventidicardiochirur-
gia dell’adulto e trattamenti aritmologici presso le migliori
struttureospedaliereinKuwait.L’obiettivoèpoteroffrireal-
la popolazione kuwaitiana il meglio in termini di capacità,
conoscenze e tecniche in questi due settori.

L’intesa siglata oggi riconosce al centro milanese - l’uni-
co IRCCS (Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifi-
co)inItaliainteramenteedesclusivamentededicatoallepa-
tologie cardiache - una leadership internazionale, come
sottolinea il responsabile clinico dell’accordo, Gianluca
Polvani, ordinario presso l’università di Milano e direttore
della seconda unità operativa di cardiochirurgia del CCM.

«Con questa collaborazione l’eccellenza sanitaria italia-
naescedaiconfinieuropeiperespandersiall’estero,cosìco-
meinpassatoèaccadutoastruttureamericanecomeMayo
Clinic o Harvard University o Cleveland Clinic.

É stato recentemente inaugurato a Parma il
Centroditerapiadeldoloredell'unitàopera-
tiva di 2˚ anestesia e rianimazione. Anni di

esperienza come struttura specialistica al servizio
deipazientichesoffrono,un'innovativaattivitàdiri-
cercafarmaco-genomicasulmaldischiena,unim-
pegno continuo nella formazione di medici alta-
mentespecializzati:questiipuntidiforzadelCentro
diTerapiadelDoloredell'ospedaleMaggiorediPar-
maristrutturatoedampliato,con6ambulatori,6po-
stilettoe2attiguesaleoperatorieèingradodigestire
ancheicasipiùcomplessi,ponendosiall'avanguar-

diaperladiagnosi,lacuraelariabilitazionedeldolo-
recronico.Lastrutturarispondecosìinmodocom-
pleto ai requisiti della legge 38, che garantisce l'ac-
cessoallecurepalliativeedallaterapiadeldoloreda
partedelmalato,nell'ambitodeilivelliessenzialidi
assistenza.«Ilnostroèstatoilprimo,eperoral'uni-
co,CentroHubindividuatodallaRegioneEmiliaRo-
magna,puntodiriferimentoperun'areavastadicir-
ca2 milionidi abitanti»,spiega il direttore generale
dell'Azienda ospedaliero-universitaria di Parma,
LeonidaGrisendi.«Unasceltamaturataperglianni
dicompetenzaedesperienzadistrutturaspecialisti-

cadisecondolivello,chepremiaillavoroclinico-as-
sistenziale e di ricerca dei nostri professionisti». «L'
HubdiParma,conoltre16.000prestazionieroga-
teognianno-precisailprofessorGuidoFanelli,pro-
fessore ordinario, direttore della struttura e presi-
dente della Commissione ministeriale per l'attua-
zionedellalegge38-haalproprioattivonumeriche
testimonianolagrandemoledilavorosvoltaquoti-
dianamente.Aquestosiaggiungeunafecondaatti-
vitàdiricerca,ilcuivaloreèstatorecentementeatte-
statodall'assegnazionedifondidapartedellaCom-
missione europea per uno specifico progetto di ri-

cerca farmaco-genomica condotto sui dolori alla
schiena,nell'ambitodelSevenFraimworkProgram
forResearch.L'UniversitàdiParma-affermaFanel-
li-èstatalaprimanell'annoaccademico2012-2013
adistituireilMasterdisecondolivellodialtaforma-
zioneequalificazioneinterapiadeldoloreecurepal-
liative.Ogniannodiplomiamo20mediciconcom-
petenze professionali specifiche, proprio per un'
adeguatagestionedeldolorecronico,inbaseaiprin-
cipidellalegge38».

gloriasj@unipr.it

LuisaRomagnoni

Una vita condizionata da sinto-
miciclicieinvalidanti,complican-
ze gravi che richiedono ricoveri in
ospedale, e, nella peggiore delle
ipotesi, interventi chirurgici. Le
malattie infiammatorie croniche
intestinali, conosciute come Mici
(Colite ulcerosa e malattia di
Crohn),possonoessereunapesan-
te ipoteca per la qualità di vita, di
chi ne soffre: almeno 200mila le
persone nel Paese, più di 3milioni
inEuropa.Perlopiùgiovanitrai16
ei35anni,inpienaattivitàprodutti-
va e lavorativa. Anche se vi è un se-
condo picco di incidenza dopo i 65
anni di età. Seppur raramente, le
Mici possono affliggere anche i
bambini in età pediatrica e adole-
scenziale.«Leduemalattie,hanno
unandamentocaratterizzatodafa-
si di remissione e riacutizzazione,
variabili da soggetto a soggetto»,
spiegaAmbrogioOrlando,divisio-
ne medicina interna, dell’AO Cer-
vello di Palermo. «Nel 30-40 per
cento dei casi l’andamento clinico
richiede trattamenti aggressivi, o
l’intervento chirurgico». Le tera-
pie biologiche, in grado di interve-
niresullaprogressionedellamalat-
tia, offrono al paziente la possibili-
tàdipotercondurreunavita,piena
eindipendente.L’avanzamentoin
questo ambito, è rappresentato da
unnuovo anticorpomonoclonale,
golimumab, un anti Tnf-alfa, a
somministrazione sottocutanea.
Il farmaco, disponibile ora anche
in Italia, è indicato per i pazienti
concoliteulcerosa di grado mode-
rato-severo, non rispondenti alle
terapie tradizionali. L’Aifa lo scor-
so gennaio ne ha decretato la rim-
borsabilità.«L’arrivoinItaliadigo-
limumab è un’importante oppor-
tunità,un’armainpiùpernoiclini-
ci.Ipazienti,dopolaprimasommi-
nistrazione, possono autosommi-
nistrarsi il farmaco con le penne
pre-riempiteunavoltaogni4setti-
mane»,ricordaAlessandroArmuz-
zi, unità operativa di diagnosi e te-
rapiadelleMici,Columbus,univer-
sità Cattolica di Roma. Progetti, di
chi deve convivere con le Mici, po-
tranno essere raccontate nel pro-
getto «Ora che mi ci fai pensare»,
promossodaAmicionlus, incolla-
borazione con Ig-Ibd ed Efcca e
conilsostegnodiMsd:pazientiefa-
miliaridiventanoattorieregistiefi-
no al 30 aprile potranno caricare i
video con le loro storie sul sito
www.orachemicifaipensare.it.

INFIAMMAZIONI

Innovative
terapie
per la colite
ulcerosa

Luigi Cucchi

L'incontinenza è un tabùche nonsi
riesce ancora a debellare. Chi ne è col-
pito non parla neppure con il medico
di famiglia, con gli amici. Si stima che
nei 27 Paesi dell'Europa siano oltre 36
milioni le persone che soffrono di in-
continenza; il 60% sono donne. Tanto
diffusa quanto nascosta, l'incontinen-
zaurinaria,cioèlaperditainvolontaria
diurina,èunproblemacheriguardaol-
tre3milionidiitaliani(il7,8%dellapo-
polazione generale). Le donne sono
maggiormentecolpiterispettoalsesso
maschile.Ilpartorappresentauneven-
toimportantenellagenesidiquestodi-
sturbo. Altri fattori intervengono nel
condizionare il manifestarsi dell'in-
continenza urinaria: la menopausa, la
predisposizione individuale, l'obesi-
tà. Eppure questo disturbo, se curato
in modo adeguato, può essere sconfit-
to efficacemente. Oggi sono infatti di-
sponibili varie soluzioni terapeutiche
ingradodi risolvereomigliorarele for-
me più diffuse di incontinenza. Si è af-
frontato questo tema al 14˚ Congresso
nazionale dell'Associazione Italiana
diEndourologia.(IEA)tenutosiaMila-
no. Un congresso caratterizzato dalla
Live surgery, o chirurgia in diretta, che
si è svolta in simultanea da tre diverse
saleoperatorie,duedall'unitàoperati-
vadi urologia della FondazioneIRCCS
CàGranda,OspedaleMaggiorePolicli-
nico,unadall'IstitutoClinicoHumani-
tas. «E'stata una occasione per vedere

all'opera grandi nomi dell'endourolo-
gia», spiega il dottor Bernardo Rocco,
presidente del congresso insieme al
dottor Guido Giusti. Tra i grandi nomi
presentialtavolooperatorio,VipulPa-
tel del Florida Hospital negli Stati Uni-
ti, che è il maggiore esperto al mondo
di trattamento robotico del tumore
prostatico e Alex Mottrie, presidente
dellaSocietàeuropeadichirurgiarobo-
tica, che ha eseguito un intervento di

nefrectomia parziale, cioè di asporta-
zione solo del lobo di rene intaccato
dal tumore. Approvata a pieni voti la
chirurgia robotica per il trattamento
del tumore della prostata. Lo dicono le
linee guida dell'associazione europea
di urologia. La chirurgia tradizionale a
cielo aperto e la chirurgia robotica si
equivalgonoperquantoriguardal'era-
dicazionedellamassatumoraleequin-
di la possibilità di guarigione. Ciò che

fala differenza èil dopo.L'uso della ro-
botica, infatti, è raccomandato per
quanto riguarda un recupero più rapi-
dodellacontinenzaedell'erezione.Vi-
pulPatelèilmaggiore espertointerna-
zionale con un curriculum di tutto ri-
spetto: ha eseguito oltre otto mila casi
di prostatectomia radicale robotica
consistemadaVinci. Inmedia,ottoin-
terventialgiorno,cheesegueciascuno
inun'ora ecinqueminuti,conunaabi-
lità unica al mondo. Al congresso sono
stati presentati per la prima volta i dati
di una ampia metanalisi che ha come
soggettolametodicaRocco-Stiich,dal
nome degli ideatori. Sviluppata dal
professor Francesco Rocco, ordinario
diurologia all’università di Milano, in-
sieme al dottor Bernardo Rocco, rap-
presentaunodegliesempidellacreati-
vità scientifica italiana, conosciuta e
adottata nei Centri internazionali più
qualificati. Consiste in un punto che
solleva il labbro posteriore dell'uretra
e lo allinea a quello anteriore. Elimi-
nando così intoppi cause di inconti-
nenza.Lametanalisiraccoglieirisulta-
ti di 19 studi clinici che hanno coinvol-
to in totale 3600 pazienti collocati in
Centriitalianieinternazionali.«Dimo-
stra il recupero più rapido della conti-
nenza urinaria», afferma il dottor Ber-
nardo Rocco. «Abbiamo dati estrema-
mente positivi, con la risoluzione del
problemainoltre novepazienti sudie-
ci a sei mesi dall'intervento. Il prossi-
mo passo è uno studio randomizzato
in fase 3. Attendiamo buoni risultati».


