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SCIENZA E TECNOLOGIA 

4,4 T«V, un'energia tenibile, violentissima: è stata rag-
giunta per l« primi volta In laboratorio all'Inizio dell'au­
tunno dai tupemincrotrone a protoni O'Sps) del labora­
torio europeo di litica del Cern, a Ginevra. Un record 
ohe potveriua quello precedente, di 3,2 TeV stabilito 
•neh et to l'anno (Corso, nel periodo di sperimentazio­
ne del superslncrotrone. Il record precedente era slato 
otte nulo con gli Messi .prolettili.: foni di ossigeno, che 
Il rivelano ora particolarmente adatti per la ricerca del 
•plasma quark-gluonl», uno stadio della materia che 
PJjaenta una densità e una temperatura estremamente 

Dieci progetti 
di ricerca 
perii Sud 

progetti hanno un costo complessivo di 85 miliardi, a 
valere sul londo speciale per la ricerca applicata. Tra i 

Dieci progetti di ricerca 
da realizzare nel Mezzo­
giorno sono stati presele-
zlonatl dal ministro Anto­
nio Ruberli. su proposta 
del comitato tecnico-
scientifico, Per Rubertl 
nel quadro del potenzia-

mento delle attivili di ricerca applicata nel Sud, I dieci 
" * - — L flessivo di r " 
.„..,.,_ r . — a ricerca appi 
progetti più Importanti: integrazione avionica avanzata 
nel settore elicotteristico; compositi a matrice metallica 
per elicotteri/nuovi prodotti in alluminio; diagnostici e 
vaccini anti-Aids e sistemi intercomunicanti evoluti nel 
settore della telefonia. 

t i pirici d'acqua 
contro 
l'Inquinamento 

Si «Mima «pulce d'acquai 
e nonostante il suo nome 
poco rassicurante e un 
crostaceo utilissimo. Lo 
hanno verificato i ricerca-

MB. ledesca Renatila-Westfalla.ì ricercatori hanno 
allestito due stazioni di rilevamento dell'Inquina-
» lungo II llume Reno utilizzando proprio questi 

tori dell'Istituto regionale per le acque e I residui della 

enio;deU'lr 
„ . . , ...._._ , , te proprio qu... 

„.. , . , . Iti come rHevildri di sostanze tossiche. Ifpas-
saggio di acque Inquinate provoca Infatti una Improvvi­
se agnazione In questi animaletti: una agitazione che 
viene prontamente registrata dalle cellule fotoelettri-

• piiuata nella stazione. chef 

Adirano 
I cerotti 
curatutto 

Pillole, compresse e sirin­
ghe potrebbero essere de­
stinate a finire nel dimen­
ticatolo della medicina 
con l'arrivo dei «cerotti 
curativi». Secondo quanto 
riferisce il «Washington 

^ ^ m post», le cure transderma-
(alogiche - Incul I farmaci penetrano lapelle attraverso 
cerotti - stanno laeendosl strada. Oltre le bende medi­
cate Sia I" ,u>9 per alcune/ malattie del cuore, infatti, i 
ricercatori stanno lacendo progress! nella preparazione 
di cerotti in grado di far assorbire dal corno le cure per 
angina, ipertensione e diabete. Tra le applicazioni della 
transderrnalologla più attese, Usura quella degli anti­
concezionali; «una donna potrebbe portare un piccolo 
cerotto contenente alcune sostanze per una settimana, 
poi sostituirlo con un altro», ha detto il direttore del 
centro di ricerca per la somministrazione delle medici­
ne dell'Università di Rutgers, nel New Jersey, Yle Chlen. 

Troppo caffè 
fi male 
•I nipoti 

Uno studio di ricercatori 
dell'Università MecQuarie 
di Sydney ha stabilito che 
1 consumatori di caffè e tè 
In quantità eccessiva po­
trebbero mettere a repentaglio non solo la salute d o 
loro figli ma perfino del loro nipoti. Oli scienziati hanno 
Infatti rilevalo un alto tasso di mortalità nei discendenti 
di prima e seconda generazione del radi maschili ai 
quali erano state somministrate dosi elevate di caffeina. 
Rapportala a un uomo, la dose era equivalente a 10 
Inaine di caffè forte al giorno o altri prodotti ad allo 
contenuto caffelnlco come tè, bibite a base di cola o 
cioccolato, La scoperta Indica che un forte consumo di 
caffeina pud Incidere sulla capacità riproduttiva degli 
uomini come e forse più che nelle donne. 

ROMIOBASIOLI 

A Monza 
Gli adolescenti, 
un convegno per studiare 
la loro vita complicata 
• I Adolescenza: momen­
to delicato In cui si realizza 
Il passaggio all'età adulta, la 
costruzione dell'Identità 
personale, Momento tanto 
pld difficile In una società 
come la nostra, che offre al 
ragazzo uf a libertà di scelta 
e al comportamento impen­
sabili cinquanta o anche so­
lo trenl'annl I^JSAH 
in una 
luale, 
impossibile maturità. 

Su questi temi è in corso a 
Monta un convegno di neu-
iniiJjjgjrijihHr''- dal ti-

memeTeSrpofffsIchlatrl e 
psicoanalisti analizzeranno 
Il periodo della vita più cari­
c o di emozioni ma anche di 
tensioni, che spesso danno 
origine • disturbi gravi quali 

l'anoressia o addirittura sfo­
ciano nel suicidio (basta 
slogllare I giornali per con­
statare quanti ragazzi si tol­
gono la vita per una boccia­
tura o un rimprovero dei ge­
nitori). 

Nel corso del convegno 
saranno prese in esame an­
che specifiche risposte del­
l'adolescente In crisi: dalla 
delinquenza, legata al rifiuto 
del senso di responsabilità e 
alla formazione di compor­
tamenti Imitativi, al fenome­
no delle madri bambine. 
diffusissimo negli Stali 
Uniti (la rivista «Time» gli ha 
dedicato un'approfondlta 
Inchiesta), il caso di ragazzi­
ne dal dodici ai quindici an­
ni che diventano madri non 
è raro neanche In Italia. 

OAV.M. 

.La depressione è in 
rapido aumento, ma c'è un nuovo 
modo per guarirla 

Una cura che dà 
buoni risultati in tempi brevi 
Intervista a Fachinelli 

La terapia antiangoscia 
Disegna 
di Ma» Ernst 

I casi di depress ione stanno rapidamente aumen­
tando, tanto da far pensare c h e questa sia la malat­
tia dei nostri tempi. Lo psicoanalista Elvio Fachi­
nelli parla della cura c o n la quale si o t t engono 
buoni risultati, illustrata d a un libro di Aaron Beck. 
Si chiama terapia cognitiva e nasce dallo s c a c c o 
subito dalla terapia comportamentale e quella psi­
coanalitica. 

SILVIA LAQORIO 
s a La depressione è forse il 
sintomo più forte e significati­
vo dei nostri giorni: la patolo­
gia contemporanea registra 
un'incidenza drammatica di 
casi di depressione, intorno 
all'argomento sono stati spesi 
negli ultimi anni centinaia di 
studi di stampo biologico e 
chemioterapico, gli ospedali 
psichiatrici ospitano in lar­
ghissima parte depressi croni­
ci. Nel 76 lo psichiatra ameri­
cano Aaron Beck, dopo aver 
condotto lunghe indagini sui 
problemi determinanti ango­
scia e volontà di suicidio, pub­
blica una ricerca sulla depres­
sione: nel 7 9 ripropone, in­
sieme ai colleghi Rush, Shaw 
e Emery, lo stesso tema met­
tendo a punto i fondamenti 
concettuali e l'organizzazione 

pratica di una Terapia cogniti­
va della depressione. La tera­
pia cognitiva, realizzata in 
tempi brevi e mirata al sinto­
mo che vuole trattare, si profi­
la qui come un'alternativa va­
lida alla cura esclusivamente 
farmacologica e alla psicote­
rapia analitica, inadatta a ga­
rantire tempi definiti e succes-

immediati. In occasione 
dell'uscita di questo lavoro di 
Beck in Italia presso la casa 
editrice Boringhieri, abbiamo 
rivolto alcune domande a El­
vio Fachinelli, uno de) nomi 
più rappresentativi della psi­
coanalisi Italiana e uno del 
suoi teorici di rilievo, per sa­
pere se sia ancora possibile 
confermare il divario esistente 
fra terapia cognitiva e psica­
nalisi o se Invece la terapia co­
gnitiva si Imponga oggi quale 
strumento funzionale e effica­
ce. 

l i ambito psichiatrico la 
relativa scomparsa di al­
cune patologie e 11 rane 
aumento di pazienti de­
pressi te pensare che In 
fondo la depressione sta la 
malattia del nostri tempi, 
una malattia che la società 
accetta meglio di altre... 

Si, la depressione è un quadro 
frequente... c'è una centralità 
della depressione rispetto ad 
altre patologie che non sono 
scomparse ma sono ormai le­
gate a strati sociali cui non si 
presta attenzione. Se ci si rife­
risce alla faccia pubblica della 
società, è evidente un aspetto 
ipomaniacale: viene proposto 
un modello ostinatamente 
vincente e ogni situazione di 
inadeguatezza al modello 
causa malessere... 

Questo stadio sulla de­
pressione si presenta co­

nti 

pratico di terapia cogniti­
va, q u i i Indicherebbe co­
me differenze snstenrlsH 
(rate terapia cognldvaela 
pslcoanallsl? 

Questo libro nasce dallo scac­
co della terapia comporta­
mentale e della terapia psi­
coanalitica... utilizza cioè ele­
menti culturalmente già pre­
senti per formulare qualcosa 
di specifico. Dalla psicoanalisi 
ha tratto l'attenzione al rap­
porto, molte pagine del libro 
sono Infatti dedicate a ciò che 
analiticamente è detto tran­
sfert. Masi rapporto la terapia 
cognitiva aggiunge un caratte­
re esplicitamente pedagogi-
co-educativo che nel nostro 
ambito è difficilmente accet­
tabile... t «compiti a casa» ne 
sono un esemplo: il terapeuta 
si avvale di esercizi di rottura 
dello schema depressivo che 
il paziente deve fare a casa. 
Nel rapporto Interpersonale 
viene introdotto un elemento 
didascalico, tecnico... ma, In 
ogni caso, non si prescinde 

dal rapporto, cioè dal tran­
sfert. 

libra mi pare cessata H S -
l'stfcraare che si t dèche 
si dice di esaere, Consa­

crisi e I pareri di 

la persona stessa. A l t » 
teroo di questo percorse, 
cerne viene valium I V 
sperleaza emotiva del set-
getto? 

Stabilendo un nesso Ira pen­
siero e emozione. Assai discu­
tibile è però II parametro sul 
quale viene effettuata la corre­
zione: I giudizi del manager in 
crisi non sono realistici e allo­
ra la terapia deve rimetterlo h 
grado di essera un bravo uo­
mo d'affari; la casalinga espri­
me insoddisfazione sul pro­
prio stato e la terapia la Indu­
ce a ricredersi e a valutarsi più 
positivamente. Il criterio è 
cioè l'estrema adeguatezza al 
reale a favore di un buon fun­
zionamento. La realtà esiste di 
per sé... non è vista mal, per 
esemplo, In rapporto alla real­
tà del desiderio. 

temsaaWaoaust, aita nm 

Dal punto di vista psicoanalitl-
co, il problema dell'elucida è 
passato in secondo piano. L'a­
nalisi è un processo fungo che 
non mira dilettamente alla 
scomparsa del sintomo, ma a 
modificazioni del fondo... o 
meglio, alla rivelazione del 
fondo... non può dare risultati 
con rapidità. E raro che un de­
presso veda in analisi: una vol­
ta risolto l'episodio depressi­
vo, il paziente tende ad andar­
sene; con la terapia cognitivi, 
ma anche, più genericamente, 
con una psicoterapia si può 
ottenere un accorciamento 
dell'episodio depressivo, co­
sa che non succede attraverso 

processo analitico. U psi­
coanalisi ha aperto un conti-
nenie, ma è diventata poi un 
fatto di formazione e di cono­
scenza... questo presupposto 
analitico e conoscitivo è alla 
base della psicoterapia che 
Beck ci propone. 

In che senso pah mterve-
nlre allora, seconde M, In 
pslcoanallsl nella sa* sa*» 
dfldmrifiuudoalpnMa-
ma dell* ihnrushimt 

Dalla terapia cognitiva l'es­
senziale è visto neU'hlc et 
nunc. Emerge però la consa­
pevolezza che ciò che avviene 
ora sia una ripetizione: biso­
gna cioè collegare presente « 
passato, ma questo collega­
mento è l'analisi. È partendo 
dalla situazione presente che 
il passato viene a galla. Il pro­
blema della ripetizione, di ciò 
che non progredisce è lo spe­
cifico analitico. 

Vaccino «acellulare» contro la vecchia pertosse 
sai Alcuni ricercatori svede­
si (.l'Unità del 17 novembre, 
Scienza e Tecnologia) hanno 
sperimentato due nuovi vacci­
ni giapponesi antipertosse, 
con risultati definiti «altamen­
te positivi» dal dottor Patrick 
Olin, ricercatore clinico e 
presso il laboratorio batterio­
logico nazionale della Svezia. 
| successi hanno superato l'SO 
per cento e senza che si mani­
festasse alcun effetto collate­
rale. È opportuno vaccinare i 
bambini contro la pertosse, il 
morbillo, la parotite e la roso­
lia? Secondo un autorevole 
pediatra, il professor Antonio 
Marini, «la società Italiana di 
pediatria non ha dubbi e con­
siglia da tempo l'Immunizza­
zione, superando pregiudìzi 
sedimentati nel tempo. I pos­
sibili effetti Indesiderati del 
vaccino, del resto piuttosto 
rari, sono largamente superati 
dal benefici perché molto me­
no pericolosi e Irequentl delle 
complicanze che possono da­
re queste malattie dell'infan­
zia». 

«Posso confermare - spie­
ga il professor Marini - l'effi­
cacia del vaccino giapponese 
e aggiungere che analoghe 
sperimentazioni, con esiti 
ugualmente positivi, hanno 
avuto luogo recentemente ne­
gli Stati Uniti, mentre diversi 
lavori sono già disponibili in 
letteratura». Il più recente è 
stato pubblicato 
sull'flAmerican Journal Divi-
Sion Children» (settembre 
u.s., volume 144, pagine 949). 
Il dottor Andersen e altri auto­
ri riferiscono di avere «sommi­
nistrato il nuovo vaccino acel­
lulare a tre gruppi di bambini 
statunitensi, «itti hanno tolle­
rato bene l'immunizzazione, e 
nell'80-90 per cento dei vacci­
nati è stato registrato un au­
mento significativo della ri­
sposta antlcorporale; non so­
no state osservate reazioni se­
condarie degne di nota». 

Ma che cos'è un vaccino 
•acellulare»? «Mentre i pro­
dotti attualmente disponibili -
risponde Marini - contengo­
no microrganismi attenuati, il 
vaccino acellulare viene olle-

Arriva dal Giappone il vaccino «acellu­
lare» antipertosse, un vaccino che, nel­
la sperimentazione, non ha fatto regi­
strare degli effetti collaterali degni di 
nota e che produce una migliore rispo­
sta anticorpale. Il nuovo vaccino non è 
ancora disponibile il Italia né lo sarà in 
tempi brevi. È però possibile ordinarlo 

alla farmacia di Stato vaticana. La So­
cietà italiana di pediatria da tempo 
consiglia la vaccinazione contro la per­
tosse (una volta obbligatoria, ma le 
complicazioni dei vecchi vaccini la re­
sero sconsigliabile) con i prodotti di­
sponibili ora sul mercato. La malattia 
infatti presenta notevoli pericoli. 

nuto con tecniche d'avan­
guardia che escludono la pre­
senza del batteri. In parole 
semplici possiamo dire che 
queste caratteristiche si tradu­
cono in una equivalente pro­
prietà immunizzante accom­
pagnala dall'assenza presso­
ché totale di effetti indeside­
rati. 

I) nuovo vaccino non è an­
cora disponibile In Italia, e 
considerando le norme rigo­
rose vigenti nel nostro paese, 
è presumibile che non lo sarà 
ancora per diverso tempo. 
•Credo che sia possibile otte­
nerle - aggiunge Marini - pre-

FLAVIO NICHELINI 

via ordinazione, presso la far­
macia dello Stato del Vatica­
no. Vorrei tuttavia precisare 
che anche il vecchio vaccino 
è ottimo e noi lo consigliamo 
da tempo. Può dare modeste 
reazioni locali e solo raramen­
te delle reazioni sistematiche. 
Bisogna considerare che la 
pertosse può dar luogo a 
complicazioni anche gravi co­
me polmonite, shock e Insuffi­
cienza renale. Negli Stati Uni­
ti, dove ho lavoralo, prima 
della vaccinazione i morti per 
complicanze della pertosse 
erano pari a lutti I decessi cau­
sati, complessivamente, dalle 

altre malattie contagiose del­
l'infanzia». Naturalmente l'in­
dicazione dev'essere corretta: 
l'immunizzazione va evitala 
solo se il bambina è affetto da 
epilessia, da altri disturbi neu­
rologici e se è allergico al vac­
cino. 

Ma perché l'Italia è così re­
stia ad avviare campagne di 
vaccinazione su larga scala? I 
ritardi prevedìbili per la dispo­
nibilità del nuovo vaccino 
giapponese si sono già ripetuti 
nei confronti di un alto pro­
dotto, adottato da quasi tutti i 
paesi progrediti ad eccezione 
del nostro. In sigla si chiama 

MR2; è un vaccino trivalente 
dotato della proprietà di im­
munizzare i bambini, con una 
sola iniezione, contro il mor­
billo, la parotite e la rosolia. 
Negli Stati Uniti, dove è entra­
to nell'uso comune da oltre 
un decennio, i risultati sono 
eccellenti. «Lavoro a Milano -
spiega Marini - e quindi sug­
gerisca tutti di recarsi a Lu­
gano, E sciocco bucare un 
bambino al 16' mese solo per 
il morbillo, quando percor­
rendo 40 chilometri si può ac­
quistare in farmacia un pro­
dotto che immunizza simulta­
neamente contro il morbillo, 
la parotite e la rosolia; ma na­
turalmente non tutti gli Italiani 
possono andare in Svìzzera, e 
non si vede perché questo 
vaccino trivalente non debba 
essere adottato anche dal no­
stro paese. Direi che il vero 
problema non è tanto l'obbli­
gatorietà per legge delle vac­
cinazioni quanto una presa di 
coscienza anzitutto del medi­
ci, una informazione corretta 
oggi quasi inesistente e una 

diffusa educazione sanitari* 
della popolazione». 

Per quanto riguarda il mor­
billo e utile ricordare il giudi­
zio espresso dal professor An­
drea De Manzini, clinic* pe­
diatrica dell'Università di Trie­
ste, sui quaderni di documen­
tazione scientifica delle Far­
macie Comunali Riunite di 
Reggio Emilia. «La mortalità 
complessiva - osserva Manzi­
ni - è stata stimata nell'ordine 
di un caso ogni mille malati A 
ciò si aggiunge il fatto che 
ogni bambino che contrae U 
morbillo presenta, dopo la 
malattia, un periodo di deficit 
immunitario transitorio che in 
un'età come quella Infantile, 
contraddistinta dì per se da un 
alto numero di infezioni catar­
rali, aggrava ulteriormente II 
problema. Il complesso di 
questi dati ridimensiona dra­
sticamente l'Idea che il mor­
billo sia una malattia benigna 
e pone prepotentemente il 
problema delia vaccinazio­
ne», cosi come lo pone per la 
pertosse, la rosolia e « parati-
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