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Chirurghi americani dell'Università della California San 
Francisco hanno messo a punto una tecnica innovativa che 
permette di intervenire con una buona probabilità di suc­
cesso per correggere, in periodo di gestazione una anoma 
Jiaorgjnica usualmente letale che si presenta in uno ogni 
2 0C0 feti l'ernia diaframmatica L'unica controversa su 
questa metodologia di intervento sta ncll allo rischio che 
corrono sia il feto che la madre Sull ultima edizione del 
New England Journal olmedicine una delle nviste mediche 
più autorevoli del mondo sclcntilico, il dottor Michael H.im-
»on che ha messo a punto la nuova tecnica, ne illustra la 
portata ed i limiti e da notizia dei due casi portali a termine 
con successo dalla sua equipe di esperti Harrtson ha espcn-
mentato la nuova tecnica otto volte, ma 1 primi sci fell sono 
deceduti nel corso dell'intervento Gli ultimi due casi si sono 
risolti in due bambini, un maschio e una femmina che ongi 
sono sani e vitalissimi II bambino ha nove mesi e la bimba 
quasi tre mesi La tecnica consiste nell estrarrc parzialmente 
il feto dell'utero dopo avere Inciso l'utero, procedere alla ri­
parazione del dialramma coprendo con teflon chirurgico il 
loro e nportarc il leto nella posizione intrauterina per com­
pletare Il periodo gestazionale In ogni operazione e comun­
que necessario praticare una incisione nella parete uterina e 
ci6 mette in seguito a rischio I integrità dell'utero nella even­
tualità di nuove gravidanze 

Il mondo scientifico attende 
la nascita del primo pesce 
gigante, risultato della mani­
polazione genetica Si tratte­
rà di una carpa che porta un 
sene per la produzione del-
I ormone della crescita Le-

^ ^ ^ l ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ sperimento avverrà entro 
^^^^~m—^m~m~~mt l'anno negli Stati Uniti in 
uno stagno adeguatamente attrezzato Ne ha dato 1 annun­
cio a Milano al convegno Bayer sulle -nuove biotecnologie» 
Il prol Francesco Salamini, direttore dell'Istituto -Max 
Planck» di Colonia SI allunga la luta degli animali transge-
neci. dopo i maxilopi e le pecore trattate con I ingegneria 
genetica per secernere il fattore IX umano Allo studio sono 
anche i maiali, considerati •modello transgcnico di secondo 
livello per diventare sistemi di produzione del farmaco-, e le 
mucche, che presentano problemi maggiori II successo del 
•maxipesce- 'arebbe salire la percentuale della produzione 
di animali transgenecl vivi da uova microinicttatc che ora e 
dell I -2'*. Un Intervento di altro tipo si sta attuando nelle pe­
core per ottenere, attraverso la modificazione ormonale e 
con una ovul ìzione supplementare rispetto ai cicli canonici 
naturali, un parto in più per avere un maggior numero di 
agnelli 

È nata In Italia l'associazio­
ne che riunisce le famiglie 
dei donatori di organi Si 
chiama -Rivivere- collabora 
con 11 Nord Italia Transplant 
e ha la sua sede nell ospeda­
le Maggiore di Milano La 
sua prima assemblea, in cui 
I associazione esporrà i suoi 

programmi, * in programma per il 2 giugno a Milano Secon­
do lo statuto di •Rivivere», i suoi obicttivi fondamentali sono 
•il sostegno morale e materiale ai familiari dei donatori» e 
sensibilizzare gli operatori sanitari e l'opinione pubblica sul 
problemi, sul significato e sul valore della donazione In par­
ticolare, l'associazione Intende proponi come un sostegno 
psicologico per le famiglie dei donatori. E, se necessario, an­
che come una fonte di informazione circa l'esito della dona­
zione. Riguardo all'attività di sensibilizzazione sul problema 
della donazione, «Rivivere» ha in programma di partecipare 
a una ricerca socio-psicologica promossa dal Nord Italia 
Transplant e che ha come obiettivo verificare 1 motivi della 
donazione e individuare criteri di assistenza adeguati 

In un rapporto reso noto 
mercoledì scorso, l'Organiz­
zazione mondiale della sa­
nità (Oms) nlerlsceche una 
persona muore ogni 13 se­
condi nel mondo a causa 
del fumo di tabacco e circa 
150 milioni di bambini vivo-

m m m m » » ^ — * ^ ~ n 0 oggi con l'eventualità di 
monre per malattie correlate alla stessa causa L'Agenzia sa­
nitaria delle Nazioni Unite sottolinea che un numero Impre-
clsato di bambini sono a rischio per II cosiddetto fumo passi­
vo Il bambino che vive in un ambiente con adulti lumaton e 
esposto ad una quantità di nicotina equivalente a 80 sigaret­
te all'anno Questi bambini hanno molte probabilità di sog­
giacere nella vita a malattie dell apparato respiratorio, inten­
zioni alle orecchie oltre a subire ritardi o rallentamenti nella 
crescita, rispetto ai coetanei che vivono In famiglie di non fu-
malori 

Un complesso megalitico ri­
salente al secondo millen­
nio avanti Cristo - c h e costi­
tuiva secondo gli scienziati 
un osservatorio astronomico 
- è stato scoperto a Ange-
khakol, presso la città di Si-
sian, in Armenia Ne ha dato 

~ ^ m m m m • • • ^ — notizia mercoledì scorso la 
Tass II diametro di uno dei diversi anelli litici di Angekhakot 
- precisa l'agenzia - e di oltre 30 metri, e alcuni massi nella 
parto onentale hanno fon che si ritiene venissero usati per 
osservare il Sole e la Luna in detcrminati giorni Gli studi sul 
complesso mcgalmco proseguono, e gli specialisti si atten­
dono nuove informazioni sulle conoscenze astronomiche 
degli antichi abitanti dell altopiano armeno 

Un'associazione 
di famiglie 
donatori 
di organi 

Ogni 13 secondi 
un morto 
a causa 
del tabacco 

Osservatorio 
astronomico 
del 2° millennio 
in Armenia 
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.Le terapie palliative, una medicina diversa 
«Una rivoluzione culturale, che il sistema sanitario ignora» 
Intervista con due pionieri di questa tecnica «umamitaria» 

Una cura per il morente 
Quando il malato non ha più speranza, 
la medicina non può continuare a testa 
bassa a curarlo come se una guarigio­
ne fosse possibile L'inganno e l'au-
toinganno terapeutico, figli della cultu­
ra sanitaria di questo ultimo mezzo se­
colo, vengono sempre più contestati. 
Nascono scelte alternative, come quel­

la delle cure palliative, un insieme di 
assistenza e terapie che hanno come 
fine il controllo delle sofferenze legate 
alla condizione dei more ntt. Ne parla­
no i dottori Franco Toscani e Michele 
Gallucci, due medici all'avanguardia in 
queste esperienze. «Le cure palliative 
sono una alternativa all'eutanasia» 

Disegno di Mitra Divshali 

H Esistono delle malattie 
che portano alla morte, contro 
le quali la medicina può com­
battere solo fino ad un certo 
punto, dopo di che si deve ar­
rendere e aspettare il soprag-
giungere della morte È in que­
sto -aspettare» che una medici­
na diversa da quella curativa 
interviene, per dare ai malati e 
alle loro famiglie II sostegno 
necessario SI tratta delle cure 
palliative 

Ne parliamo con il dottor 
Franco Toscani, responsabile 
della Sezione di terapia del do­
lore e cure palliative del Presi­
dio ospedaliero cremonese, e 
socio fondatore della Società 
italiana e della Società euro­
pea delle cure palliative, e con 
Il dottor Michele Gallucci, re­
sponsabile dell'Unità di tera­
pia del dolore e cure palliative 
dell'Ospedale di Desio (Mila­
no) Stanno vivendo un'espe­
rienza d'avanguardia in Italia, 
che si o sviluppata anche gra­
zie alla Fondazione Florlanl 
che, insieme alla Lega Tumori 
di Milano, sostiene da 15 anni 
l'opera di assistenza ai malati 
terminali E, pur essendo priva­
ta, agisce a favore delle struttu­
re sanitarie pubbliche, ed ha 
già permesso di creare in più 
situazioni (a Milano, Cinlsello, 
Desio, Cremona e Merate) 
un'organizzazione in grado di 
assistere i malati terminali nel­
le loro case Ma diamo la paro­
la a loro, Iniziando dal dottor 
Toscani. 

Che cosa tono le cure pallia­
tive? 

Le cure palliative sono un 
complesso di interventi di assi­
stenza e di terapie che hanno il 
fine di controllare i sintomi 
delle malattie evolutive irrever­
sibili di cui la morte è diretta 
conseguenza Le cure palliati­
ve quindi non hanno come 
scopo il cambiare il corso del­
la malattia, il salvare la vita, 
perché ciò non è più fattibile, 
ma vogliamo controllare la sof­
ferenza legata alla condizione 
di queste persone, che è la 
condizione dell'essere morenti 
e sofferenti 

Quali figure professionali 
ruotano attorno al malati? E 
quali sono I loro bisogni 
particolari? 

La condizione dell'essere mo­
rente non e soltanto una con­
dizione di patologia ma una 
condizione esistenziale. L'am­
malato morente non patisce 
soltanto perche ha una malat­
tia ma patisce perché ha una 
famiglia che si sfalda, perché 

Vacano antimalaria: 
una ricerca italiana 
Una ricerca italiana potrebbe aprire una nuova 
strada per il vaccino antimalaria. L'ha intrapresa 
un ricercatore italiano di biologia molecolare che 
lavora attualmente all'Università tedesca di Hei­
delberg. La ricerca prosegue all'Università di Ro­
ma La Sapienza, all'Istituto di parassitologia. Nel 
mondo sono circa un miliardo e mezzo le perso­
ne esposte alla malaria. 

• I Un ricercatore italiano di 
biologia molecolare, Andrea 
Crisanti che lavora all'Under-
«ita di Heidelberg. In Germa­
nia, e riuscito ad individuare 
una nuova strada che ha defi­
nito «promettente» per ottene­
re un vaccino contro la mala­
ria. 

Finora sono state sperimen­
tate numerose sostanze per ot­
tenere Il vaccino ma nessuna si 
è dimostrata efficace Equanto 
ha affermato lo stesso Cnsanti 
nel corso di una conferenza 
l'altra sera a Roma, organizza­
ta dall'Istituto di patologia ge­
nerale dell'Università Cattoli­
ca. Le prime ricerche hanno 
messo in evidenza che durante 
una fase del ciclo del parassita 

(che si svolge all'Interno del 
corpo umano) 1 organismo è 
in grado di produrre una rea­
zione di difesa immunitaria 
contro la malattia II ricercato­
re Italiano ha infatti iniziato 
una ricerca per trattare con le 
tecniche della ingegneria ge­
netica la parte del parassita 
che genera questa risposta di 
difesa, una proteina chiamata 
»Gpl90-

Le ricerche in questa dire­
zione continueranno ali Istitu­
to di parassitologia dell Uni­
versità di Roma La Sapienza 
diretto da Mario Coluzzi, grazie 
ad un finanziamento di circa 
800 milioni dell'Organizzazio­
ne mondiale della sanità e del­
la Cee. 

Circa un miliardo e mezzo 
di persone nel mondo sono 
esposte al parassita della ma­
laria La malattia colpisce circa 
250 milioni di Individui l'anno, 
causando un milione e mezzo 
di morti. Inoltre, da ormai tren-
l'anni, Il più virulento degli 
agenti che provocano la mala-
na è resistente alla clorochina, 
il rimedio tradizionale. 

Ora si aprono nuove speran­
ze per tutti -Dai primi esperi-
menti condotti su persone afri­
cane immuni dalla infezione, 
che cioè non sviluppano la 
malattia nonostante vivano in 
zone malariche - ha detto eri­
sami - è emerso che sono pro­
tette proprio dalla risposta im­
munitaria diretta contro la so­
stanza protetta individuata £ 
probabile - ha continuato Cri-
santi - che sia possibile ripro­
durre alcune parti di questa so­
stanza, sufficienti come base 
per un vaccino» L'Istituto di 
parassitologia dell Università 
di Roma ha allestito un apposi­
to laboratono di biologia mo­
lecolare e immunologia, dove 
Cnsanti andrà a lavorare 

SILVIA RUTIGLIANO 

ha problemi economici e so­
ciali, spirituali, psicologici, di 
alterazione di ruoli, perché 
non ha una prospettiva davan­
ti, non ha speranze La morte 
non é una malattia, come non 
lo é la nascita: t una cosa che 
capita, a (ulti La palliazione 
cura tutte queste sofferenze 
Essa è dunque molto più am­
pia di quello che normalmente 
si ritiene che sia la medicina, 
anzi credo che rappresenti la 
più grossa rivoluzione cultura­
le della medicina moderna 

Negli ultimi tempi »i è molto 
discusso di eutanasia. Alcu­
ni sostengono che il proble­
ma non «i porrebbe se fosse­
ro adeguatamente sviluppa­
te la terapia del dolore e le 
cure al malati terminali. Che 
cosa ne pensa? 

Le cure palliative si autodefini­
scono come il rimedio ali euta­
nasia, nel senso che normal­
mente una richiesta di morte 
pietosa da parte di un amma­
lato é un segno che egli non ne 
può più. Ma se noi a questa 
persona riusciamo a dare tutta 
I assistenza e le cure che le 
permettano di avere una vita 
decente, sarà molto meno pro­
babile che chieda la morte Pe­
rò si può sempre comunque 
immaginare che esista un am­
malato che malgrado le cure 
palliative abbia un tale tipo di 
sofferenza e di disagio del vive­
re che preferisca comunque la 
morte Le cure palliative sono 
quindi un rimedio a tante ri­
chieste di eutanasia, ma non 
ne nsolvono il problema 

Allora si potrebbe dire che e 
criminale non sviluppare 
questa branca della medici­
na.,. 

Sono assolutamente d'accor­
do D'altra parte esistono delle 
difficoltà oggettive, perché or­
ganizzare le cure palliative si­
gnifica organizzare una medi­
cina veramente di base, che 
corrisponde ad un desiderio 
reale ed espresso dalla quasi 
totalità della popolazione 
Non è la cardiochirurgia che si 
fa a qualcuno ogni tanto éuna 
cosa di tutti, quindi richiede 
uno sforzo organizzativo ed 
economico-finanziario ade­
guato. 

E come cambia la figura del 
medico? 

C'è un grosso problema nella 
cultura medica i medici, che 
sono sempre stati addestrati a 
fare lutto il possibile per cerca­
re di prolungare la vita e com­
battere la malattia, devono ri­
conoscere che una volta per 

ciascun malato amva il mo­
mento del loro fallimento, e 
che continuare a cercare di la­
re I Impossibile pur di fare 
qualche cosa 0 non soltanto 
inutile, ma é anche dannoso. 
Nelle cure palliative si verifica 
Invece lo spostamento dell au­
torità di '.celti dal medico al 
malato Inf.ittl, quando la bat­
taglia conlro la malattia é per­
sa In pnrenza, l'ammalato 
non si trova più nella condizio­
ne di accecar; qualunque sof­
ferenza pur di puarlre, e quindi 
si verifica uni grossa perdita 
dell'autorità medica 

E per lei, dottor Gallucci, 
quali sono le soluzioni mi­
gliori per aiutare I malati 
terminali? 

Oggi ci sono tre esperienze In 
atto, sopraltirta all'estero. In­
nanzitutto c'r quella dell'ospe­
dale, che deve cambiare in 
funzione dei maiali terminali. 
Creare cioè a'rotture che non 
sono fatte solo per guanrc, 
L'altro posto o la casa del ma­
lato e queito "ichiede I ospe­
dalizzazione a domicilio o l'as­
sistenza a domicilio. Questo 
non significa scaricare il peso 
dell assisterai sulla famiglia, 
ma un <osp tori.- il malato a ca­
sa sua», con I; garanzia di ave­
re a casa tutu i servizi che 
avrebbe in os «dale Un grup­
po di persone n preoccupa di 
tutti i bisogni k-1 malato e del­
la famiglia fino alla morte. È 
un assistenza specialistica, in­
tensiva, molto llessibile In fun­
zione delle variazioni, spesso 
repentine delle condizioni del 
malato La casi quindi va be­
ne, ma deve esserci una cultu­
ra della morte a casa, come 
accadeva una volta. La terza 
possibilità i he mi sembra poi 
la soluzione ri gliorc. è quella 
dell'/iospite cioè una struttura 
che abbia ni porte le caratteri­
stiche della casi, in parte le ca­
ratteristiche e ('l'ospedale In 
pratica un padiglione, o me­
glio una villetta costruita nel 
parco dell'ospedale, che sia 
svincolala dui r tmi e dalle abi­
tudini dell'ospedale, ma che 
ne abbia a deposizione tutti i 
servizi Un I ic>f o con le carat­
teristiche di una pensione fa­
miliare, dovo t: é un servizio di 
accoglienza una sala di ritro­
vo, dove i mal n possono arre­
dare la loro stanza come vo­
gliono, possono tenere piccoli 
animali, i bambini possono 
entrare, e è una cucina dove i 
familiari possono cucinare 
quello che vo$ ione si posso­
no seguire le funzioni religiose 
insieme . dove Insomma c'è 
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tutta una serie di attività che 
danno un po' l'Idea della casa 
Ouesto serve 0 per i malati 
si-nza famiglia, o per quelli 
con problemi particolari, ad 
esempio piaghe da medicare 
continuamente, 0 per dare dei 
momenti di sollievo alle fami­
glie, o infine per quei malati 
che si sentono più tranquilli in 
una struttura protetta piuttosto 
che a casa Quindi I hospice 
non è il posto dove si va a mo­
rire, ma il posto dove chi sta 
male viene accolto e, !,e lo de-
s dera, può anche restare In­
somma, 1 malati stanno a casa, 
però devono avere anche la si­
curezza che se c'è un proble­

ma, in qualsiasi momento pos­
sono essere ncoverati 

Come reagiscono gli ammi­
nistratori sanitari a queste 
Idee? 

Qui SI tratta di bisogni reali 
con malati gravissimi che ven­
gono curati con 1 nuovi mezzi 
che prolungano la vita, e quin­
di ancora di più avremo malati 
terrr inali e li avremo per più 
tempo, e questo signil ca una 
necrssità sempre maggiore di 
assistenza più malati e più 
mezzi di assistenza per mala­
to Ora, tutto questo, se è stato 
accolto bene dalla popolazio­
ne, invece è stato accolto un 

pò -ncno bene degli ammini-
str.itori Soltanto ir alcuni luo­
ghi d Italia si sono messi in 
moti 1 spontaneamente dei ser-
\ izi con delle convenzioni, ma 
sempre sull'onda di un Interes­
se di qualcuno di una perso­
na di un pnmono di un ospe­
dale, di un presidente di una 
Usi di un associa; ione di vo­
ler Linaio II modello nostro, 
e loè il modello promosso dalla 
Fondazione Flonanl e della Le­
ga Tumon, che sor o le due as­
soci jzioni che star no facendo 
questo, sembrerebbe finora 
quello più eflicieite, perché 
sono strutture private che for­
niscono le conoscenze, le per­

sone, le bop* di studio alla 
struttura pubblica in modo da 
attivare rapidamente questo 
servizio nella speranza che la 
struttura pubblica poi si accor­
ga della bontl di questo servi­
zio Una giornata di degenza a 
domicilio costa ovviamente 
molto meno che in ospedale 
Quindi il molato è più conten­
to, costa meno I assistenza e 
tutto quanto lunziona meglio. 
Questo modello é esclusiva­
mente pubblico anche se par-
teda un iniziativa pnvata Inve­
ce ci sono alcuni orientamenti 
in Italia che tendono a scarica­
re sulla struttura privata I assi­
stenza sanitaria. 

L'insetto «coltiva» il fiore con regolarità in un complicato e misterioso ecosistema 

Formiche e orchidee, la strana alleanza 
Perché le formiche «coltivano» una particolare or­
chidea? Quale strana alleanza c'è tra il fiore e l'inset­
to che gli fornisce regolarmente il cibo sotto forma 
di rifiuti? Un piccolo, affascinante mistero si cela 
dietro i rapporti tra mondo animale e mondo vege­
tale. Un mistero che gli scienziati non hanno ancora 
saputo risolvere. E che dimostra quanto incredibil­
mente sviluppata sia la società delle formiche. 

MIRELLA DELFINI 

M Bella, sensuale, fascino­
sa, l'orchidea Schomburgkia li-
bicinus oltre ad avere un nome 
impossibile fa una dieta ripu­
gnante si nutre del pattume 
raccolto per lei dalle formiche 
e ammucchiato in una «disca­
rica» che loro hanno scavato 
appositamente all'interno del 
suo bulbo Ci portano insetti 
morti, frammenti di piante 
marcite, semi rinsecchiti e gra­
nelli di sabbia da cui la Bella ri­
cava misteriosi oligoelementi, 
senza dubbio sali minerali 
Questa orchidea che vive nelle 
giungle dell'America centrale 
è carnivora, si, ma pigra, ossia 
non acchiappa gli insetti La­

scia che quale uno glieli porti e 
non fa neppure la fatica di uc­
ciderli, come le sue colleghe 
che si tramj ano in trappole 
mortali, e li n ingla frolli 

Perché le lomiche la servo­
no' È la solite s'ona della mu­
tua assistenza I etema vicenda 
del do ut cfcs la politica delle 
alleanze che -embrano incon­
cepibili, assuidj, e invece poi 
funzionano Nel mondo degli 
animali e d< I e piante si chia­
ma sirnbio.i Nella società 
umana Inveo-, servizi di que­
sto genere se i prestano 1 com­
pari 

Viene da chiedersi come sa­
rà incornine lata il rapporto, 

quali accordi avranno preso, e 
in che lingua; se è stata la fac­
cendiere formica a proporsi 
per prima, o l'Indolente orchi­
dea ad adescarla col nettare 
per procurarsi pasto, e prote­
zione da altri insetti nocivi De-
v essere accaduto milioni e mi­
lioni danni fa e probabilmen­
te per caso, vistoche non si co­
noscono altri esempi del gene­
re È vero che le formiche chie­
dono spesso ospitalità alle 
piante e in cambio le difendo­
no dagli attacchr del malinten­
zionati, ma non succede mai 
che si adattino a portare anche 
il cibo Se l'hanno falto si vede 
che ne valeva la pena, perché 
n :>n fanno mai nuli 1 a caso 

È come se le suolasse un su-
perccrvello, quasi un'anima 
intelligente estratta da un coa­
cervo di ottusi individui Sem­
brano correre qua e là senza 
meta, tirare una foglia ognuna 
in direzione opposta, e Invece 
sono tra gli insetti più organiz­
zati. Allevano bestiame come 
noi, sanno spegnere gli incen­
di con le pompe Incorporate, 
combattono vere guerre dopo 

un lungo allenamento militare, 
coltivano funghi, praticano lo 
schiavismo, però non si sono 
mai comportate in modo mal­
vagio come gli umani che han­
no maltrattato 1 loro scrviton 
Le Icirmiche, anzi, rispettano la 
dignità di chi le aiuta e ne ri­
conoscono 1 menti 

Appare fantastico quindi, 
che si siano adattata ad accu­
dire a un orchidea con tanta 
sollecitudine, e solo in cambio 
del l'ilio e del nettare Forse un 
giorno si scoprirà chec è qual­
cosa di più Entomoloai e bo­
tanici hanno osservato quelle 
strane pattumiere che la formi-
ca fabbrica e rifornisce là den­
tro Il bulbo della pianta ma da 
principio non hanno capito 
nulla I ricercatori del ^"jppo 
messicano, che a Vera Cruz 
fanno capo al botanico Victor 
Rico Gray, pensavano che 
quelle cunose «grolle» dalle 
pareti levigate fossero nidi per 
le larve, che in quel riparo si 
schiudessero le uova 

Le larve però non e erano 
Non solo, ma I orchidea a volte 

allungava qualche radice, co­
me un tentacolo, <• quando le 
formiche l'avevano riempita di 
detriti e di insetti morti, la infi­
lava nella discarica e sembra­
va .Lcchiame il ibrodo». Le 
sonili radici e questo era dav­
vero straordinario da osservare 
con la lente, si cacciavano 
den ro la pattumieia passando 
per gli stessi buch e le stesse 
min jscole gallerie di cui si ser-
vvaio le formiche per andare 
e venire Allora Rn:o-Gray co-
mincò a sospettare che la bella 
ore h idea avesse gusti comivo-
n, e che considerasse quei de­
positi come la sua dispensa 

Per accertarsi che le cose 
stessero proprio co il, 1 botanici 
messii-ani dettero e a mangiare 
a e erte formiche del miele ra­
dioattivo poi le uccisero le 
impacchettarono e le deposi-
ti-roio nel bulbo dell orchi­
dea Più tardi si accorsero che 
la radioattiviti si era diffusa per 
tetta la pianta e eh ; 1 filamenti 
delle radici giovan sembrava­
no esserne particolarmente in­
trici Anche le pareti della pic­
cola caverna dovevano essere 

permeabili e consentire all'or­
chidea di assorbire le sostanze 
nutntive. 

Nessuno, però, sa ancora 
come (accia la pianta a digeri­
re quel cibo che è un pò pe­
sante per lei ha enzimi perso­
nali, o difida il lavoro ai micro­
bi di cui è fornita7 Sono molli, 
del resto, gli animali che si fan­
no aiutare da altri organismi 
ad assimilare il cibo Lelermili, 
per esempio, hanno certi bat­
tevi che lavorano per loro 
quando divorano il legno 

Una cosa era certa, a propo­
sito dell'orchidea Schomburg-
kiu nbianus. le piante sprovvi­
ste di «pattumiere» colme di n-
fiuti accumulati dalle formi­
che, non crescevano rigogliose 
come le altre Di solito questi 
fiori abitano sugli alben, molto 
in alto, dove il nulnmento è 
scarso, anche se tendono a 
succhiare, da parassiti, la linfa 
di chi li ospita Ma evidente­
mente quello che trovano las­
sù tra 1 rami, non è sufficiente, 
e senza l'aiuto delle servizievo­
li alutanti campicchiano a ma­
lapena 
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