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Nuovo test 
sui neonati 
per individuare 
il diabete 

Entro la fine degli anni Novanta sarà a disposizione un 
test per esaminare l'eventuale predisposizione di un 
neonato al diabete. Anthony Barnet, dell'Università di 
Birmingham, ha anticipato che annuncerà il risultato 
delle sue ricerche in tal senso oggi, nel corso delia con­
ferenza farmaceutica britannica a Liverpool. Verifican­
do la presenza o meno di un «segno genetico» nei neo­
nati - cosi ha spiegato lo scienziato - si potranno indivi­
duare quelli con maggior rischio di diventare diabetici. 
Ciò permetterà di seguire più accuratamente i bambini 
risultati positivi e di sottoporli a un tempestivo tratta­
mento terapeutico ai primissimi sintomi del diabete. 

Le 0J0VanÌ oggi una donna di trenta-
donne Oflfli cinque anni ha meno pro-

I* MIMS babilità di morire dì tumo-
PIU protette re rispetto a una sua eoe-
dai tUniOli tanea di due generazioni 

fa. Le giovani donne oggi 
_ _ „ « _ _ - _ ^ ^ ^ _ _ sono più protette dai tu­

mori grazie sia all'educa­
zione preventiva sia ai mezzi terapeutici che hanno 
cambiato in questi ultimi quarantanni le prospettive di 
cura. É quanto ha affermato ieri a Roma Umberto Vero­
nesi, direttore generale dell'Istituto nazionale dei rumori 
di Milano, alla conferenza stampa di presentazione del­
la sesta conferenza europea di oncologia, in program­
ma a Firenze dal 27 al 31 ottobre. «Scopo della confe­
renza di Firenze • cosi ha osservato Veronesi • alla quale 
parteciperanno cinquemila medici provenienti da cin­
quantadue paesi è mettere a confronto i progressi della 
ricerca oncologica, perché il nostro obiettivo finale è il 
miglioramento del livello delle cure per i malati di tu­
more». Per Elena Marinucci, sottosegretario alla sanità 
presente alla conferenza stampa, occorrono program- ' 
mi specifici per l'oncologia: vanno per esempio istituiti 
presidi multlzonali in ogni capoluogo di regione per la 
prevenzione dei tumori e dipartimenti oncologici spe­
cializzati nelle Usi. 
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Francia: 
creata riserva 
naturale 
nel basso Reno 

La gazzetta ufficiale di Pa­
rigi ha pubblicato un de­
creto firmato dal ministro 
francese dell'ambiente, 
Brice Lalonde, che stabili­
sce la creazione della ri-

. . s ^ M a , . . , ^ ^ serva naturale dell'isola di 
Rhinau, nel basso Reno. 

La riserva si estende su una superficie di 306 ettari. Il re­
golamento della nuova area protetta vieta l'introduzio­
ne di animali selvatici, di piante non endemiche, l'eser­
cizio della caccia e qualunque attività di ricerca e sfrut­
tamento del suolo. 

A Perugia 
Il congresso 
dei chirurghi 
geriatrie} 
Banani 

Oltre trecento medici, in 
gran parte italiani ma al-

, ' cani prevenienti anche da 
altiTpaesi, parteciperanno 

_ al quinto congresso nazio-
" naie della Società italiana 

_ di chirurgia geriatrica, che 
si terrà a Perugia da mer­

coledì a sabato 21 settembre. Nel corso dell'incontro, 
organizzato dal direttore della clinica chirurgica dell'U­
niversità di Perugia, Luigi Moggi, saranno esaminate le 
tecniche più recenti nella cura delle patologie dell'an­
ziano. Si parlerà soprattutto della malattia vascolare ex­
tra-cranica, degli aneurismi dell'aorta delle vie biliari, 
delle ernie, della chirurgia nell'ultraottantenne. 

Proteste 
nel maggiore 
centro di ricerca 
spallale sovietico 

Gli addetti al cosmodro­
mo sovietico di Baikonour 
si sono lamentati pubbli­
camente delle condizioni 
in cui si lavora alla base 
spaziale più importante 

mm^mm^m^mmm^^m^mmm del paese. D'inverno la 
temperatura è proibitiva: 

può scendere anche al di sotto dei -30 gradi. Quest'an­
no la centrale termica, una struttura vecchia e malanda­
ta, si è bloccata a causa di guasti e scarsa assistenza tec­
nica. I rifornimenti alimentari sono scarsi e il personale 
soggetto continuamente a malattie: influenza d'inverno, 
epatite e dissenteria d'estate. Il malcontento diffuso è 
stato raccolto dal giornale moscovita «Tribuna operaia». 

MARIO AJU.LO 

.Problemi e prospettive del «progetto genoma» 
Le implicazioni scientifiche ed etiche del lavoro che porterà 
a ricostruire la lunga sequenza del Dna, la catena della vita 

Com'è fragile quel 
Le biotecnologie e i potenti computer rendono fi­
nalmente possibile scoprire la sequenza del Dna. Si 
tratta di collocare al giusto posto miliardi di matton-
cini. Uno sforzo che vede impegnati i biologi mole­
colari in tutto il mondo. Le conseguenze scientifiche 
ed etiche di questo lavoro si annunciano enormi. Ne 
hanno discusso in 700 all'XI Workshop intemazio­
nale sul genoma umano che si è svolto a Londra. 

FLAVIO MICHBUNI 

• 1 Un gene anomalo è re­
sponsabile della poliposi 
adenomatosa familiare che, 
in genere, precede lo svilup­
po del cancro al colon e al 
retto. L'ipotesi era stata avan- • 
zata già dal 1987, ma ora il 

rne, situato sui cromosoma 
è stato isolato e clonato. 

L'annuncio di questa impor­
tante scoperta ha trovato 
conferma durante I' 11 ° work­
shop intemazionale sulla se­
quenza completa del geno­
ma umano, svoltosi a Londra 
dal 18 al 22 agosto, presenti 
700 fra genetisti e biologi mo­
lecolari, ma era stato prece­
duto il 9 agosto da due arti­
coli pubblicati contempora­
neamente sulle riviste Sc/ence 
e Celi. 

La sequenza del genoma 
umano rappresenta forse l'e­
splorazione più affascinante 
che mai sia stata compiuta 
dall'uomo. Il progetto, lan­
ciato dai premi Nobel Renato 
Dulbecco e Walter Gilbert, 
professore a Harvard, si pro­
pone infatti di penetrare 1 se­
greti del misterioso continen­
te racchiuso In ciascuna dei 
nostri diecimila miliardi di 
cellule, dove si formano e si 
sviluppano le malattie, si 
scandisce il linguaggio della 
vita e il conto alla rovescia 

1 dell'invecchiamento e della 
morte. 

Si tratta di sequenziale tre 
miliardi di basi nucleoni­
che, quante ne contiene 11 
duplice e lunghissimo fila­
mento a elica del Dna, o aci­
do desossiribonucleico. È l'e­
quivalente di 1.500 volumi da 
mille pagine, in cui ogni pa­
gina contenga 2mila caratte­
ri. Se scrivessimo su una sbi­
sca di carta l'intera sequenza 
di una singola cellula, la stri­
scia arriverebbe da Roma a 
New York. Un problema ap­
parentemente difficilissimo, 
ma che le moderne tecnolo­
gie dell'automazione rendo­
no oggi solubile. 

Seminari come quello di 
Londra permettono non solo 
di fare il punto sulla ricerca e 
le raffinate metodologie 
computerizzate per la se­
quenza, ma di integrare i ri­
sultati nelle banche dati del 
Sienoma, come quella della 
ohn Hopkins University eli 

Baltimora. Tra questi risultati 
si annovera l'isolamento e la 
clonazione dei geni della fi­
brosi cistica, del morbo di 
Marfan, della sindrome 
dell'«X fragile», del cancro 
del grosso intestino, oltre che 

Secondo una ricerca olandese pubblicata su «Lancet» 

Eutanasia, a sceglierla 
sono i sessantenni 
• • Quale c il profilo psicolo­
gico dei malati che chiedono 
di essere aiutati a morire? E 
quali sono le motivazioni che li 
spingono a tanto? Da uno stu­
dio sull'eutanasia condotto in 
Olanda e pubblicato sul nume­
ro di lancet che esce questa 
settimana, emergono due ca­
ratteristiche fondamentali: so­
no soprattutto malati di can­
cro, e non necessariamente i 
pazienti più anziani che vo­
gliono una morte assistita. Il 40 
per cento, infatti, dei pazienti 
che chiedono l'eutanasia ha 
meno di 65 anni, il 10 percen­
to ha tra i 68 e i 79 anni, il 20 
percento ha più di 80 anni. Di 
tutti i pazienti che chiedono di 
morire, inoltre, il 59 per cento 
è malato di cancro, mentre il 
21 percento sollre di malattie 
cardiache. Il 61 per cento e 
maschio. Perché lo fanno? Il 57 
per cento vuole morire per una 
questione di dignità, il 46 per 
cento perché afletto da un do­
lore insopportabile, il 33 per 
cento perché non vuole essere 
dipendente dagli altri, il 23 per 

cento perché è stanco di vive­
re. (La somma & superiore al 
100 percento perché molti pa­
zienti hanno dato più di una ri­
sposta) . 

La ricerca ha anche fornito 
Interessanti informnzioni sul­
l'atteggiamento dei medici 
olandesi. Il 54 percento di essi 
afferma di aver praticalo l'eu­
tanasia su precisa richiesta del 
paziente, il 34 per cento dice 
invece di essere pronto a farlo, 
qualora si presenti l'occasio­
ne. Circa l'8 per cento non 
vuole aiutare nessuno a mori­
re, ma non si rifiuterebbe di in­
dirizzare l'ammalio ad un col­
lega disposto a farlo. Solo il 4 
per cento afferma di non voler 
avere niente a che lare con 
l'eutanasia. La ricerca, condot 
ta dal dottor Faul Van dei 
Maas dell'Università di Rotter­
dam, consisteva nell'analizza-
re i dati relativi a 2250 anima 
lati morti nei mesi precedenti 
l'inizio dello studio, le schede 
cliniche di 7000 pazienti e le n-
sposte fomite da 403 medici 

ad un questionano prodotto 
dal ricercatori. Il dottor Van 
der Maas afferma che lo studio 
é stato intrapreso per prepara­
re un terreno di discussione 
sulla legge sull'eutanasia. «È 
inevitabile - ha detto Van der 
Maas - che i clinici si debbano 
confrontare con queste deci­
sioni, lo spero che si apra una 
discussione feconda sui tipi di 
procedure che i medici do­
vranno adottare ». «In Olanda -
ha detto ancora il ricercatore -
mi sembra che il dibattito in 
materia di eutanasia sia legger­
mente più avanti rispetto agli 
altri paesi. Noi infatti ne parlia­
mo pubblicamente da oltre 20 
anni. Molti medici hanno di­
chiarato che dal momento in 
cui l'argomento è diventato di 
pubblico dominio, le loro deci­
sioni e i loro intreventi in que­
sto campo si sono moltiplica­
ti». Benché l'eutanasia sia con­
siderata ancora oggi un crimi­
ne in Olanda, si stima che nel 
totale degli Individui deceduti, 
i morti per eutanasia rappre­
sentino l'I,8 per cento. 

dì geni che sembrerebbero 
predisporre all'Alzheimer, al­
la depressione, alle malattie 
cardiovascolari e all'insor­
genza del tumore ai polmoni 
f>rodotto dal fumo o da altri 
nqulnamenti. Più recente­

mente e stato osservato che, 
perché la malattia si manife­
sti, è necessaria anche l'as­
senza di un gene uguale e 
contrario: l'antioncogene o 
gene repressore. 

Per quanto riguarda la sco­
perta del gene responsabile 
di alcune forme di cancro del 
grosso intestino, il problema 
consiste ora nell'individuare 
la proteina sintetizzata dal 
gene alterato e spiegare i 
meccanismi fisiopatologici 
direttamente all'origine della 
patologia. L'isolamento e la 
clonazione del gene permet­
terà, in tempi brevi, la messa 
a punto di un test per identifi­
care la presenzi: o l'assenza 
del gene già nel feto, e quindi 
attraverso una diagnosi pre­
natale. Ma che fare una volta 
scoperta l'anomalia? 

Spiega Daniel Cohen, del 
Centro studi dei polimorfismi 
umani di Parigi, uno dei fir­
matari del lavoro pubblicato 
su Celi: «SI pud pensare che 
to screening dell'anomalia 
genetica potrà essere propo­
sto negli adulti che abbiano 
già avuto, in famiglia, dei casi 
di poliposi pre-cancerosa; 
sarà cosi possibile interveni­
re precocemente grazie a Ire- • 
quenti controlli mediante co-
lonscopia. Il test potrà essere 
indicato anche nelle donne 
gravide appartenenti a fami­
glie a rischio; sfortunatamen­
te non potremo disporre di 
questa metodica prima di 
uno o due anni». 

La conoscenza precoce 
delle malattie che minaccia­
no la salute e la vita dell'uo­
mo pone dei delicati proble­
mi etici. Esemplare è il caso 
dei «siti fragili dell'X». Per siti 
fragili si intendono alcune 
zone del cromosoma X che 
appaiono come frammenta­
te e che sono responsabili di 
una grave forma di ritardo 
mentale. Considerata per 
lungo tempo un'entità miste­
riosa, la fragilità dell'X ha 
raggiunto ta lista delle malat­
tie genetiche grazie alla sco­
perta di un team guidato da 
Jean-Louis Mandel dell'Uni­
versità di Strasburgo. 

Anche in questo caso è 
possibile mettere a punto 
una tecnica di diagnosi pre-
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natale. La malattia compare 
nel sesso maschile in caso di 
mutazione completa, cioè 
quando i due geni (sempre 
presenti in coppia) sono en­
trambi alterati. Tuttavia an­
che se un solo gene è ano­
malo, il grave deficit mentale 
può essere trasmesso ai di­
scendenti. Nelle donne, che 
disponendo di due X dovreb­
bero essere portatrici sane, la 
situazione è più complessa, 
e la diagnosi prenatale solle­

verà una serie di difficili pro­
blemi etici. Che scelta adot­
tare, ad esempio, nel caso di 
un feto maschio portatore di 
una mutazione parziale, e 
per il quale la malattia riguar­
derà solo i figli? E che com­
portamento scegliere di fron­
te a un feto femmina sempli­
cemente portatore? E etica­
mente lecito pensare a una 
interruzione della gravidan­
za? 

Dubbi analoghi a quelli 

sollevati dalla scoperta dei si­
ti fragili del cromosoma X 
sorgeranno via via che pro­
cederà la costruzione della 
grande biblioteca dei geni 
umani; soprattutto quando 
l'identificazione di geni-ma­
lattia non si accompagnerà 
con la scoperta di una tera­
pia efficace, proponendo co­
si l'arduo dilemma di una in­
terruzione della gravidanza. 
Tuttavia questi problemi non 
sono certo tali da suggerire 

l'abbandono del 'imponente 
lavoro di sequenze! dell'inte­
ro genoma um.no. Essi im­
pongono nondimeno, come 
ha sottolineato Wamock, 
una delle principali autorità 
britanniche in fatto di etica, a 
conclusione del meeting di 
Londra, «l'adozione di misu­
re accurate affinchè la legge 
protegga gli individui contro 
quello che potrebbe rapida­
mente apparire come una 
forma moderna e perversa di 

:olonizzazione del genoma 
imano». Secondo Dulbecco 
: Gilbert la sequenza del ge-
loma «rappresenterà una ve-
a e propria svolta nella me-
icina. Si potrà infatti dispor-
; delia materia prima su cui 
ir procedere la conoscenza 
all'organizzazione e la fun-
»ne dei geni, sulla differen-
azione delie cellule e il loro 
siluppo. Da questi progressi 
ptrebbero derivare enormi 
ùBtà per la diagnostica ge­
nita, per lo studio degli on-
coèni e della cancerogenesi 
a livello molecolare, e so-
pittutto per la diagnosi e la 
cui delle numerose malattie 
geetiche»: sino ad oggi ne 
SOD state catalogate oltre 
2.50. 

ia scelta di lanciarsi in 
quia che appare come l'im-
pre» storica della biologia 
deltostro secolo e del terzo 
millhnio - afferma Gabriele 
MiUesi, professore ordina­
rio i biologia all'Università 
di PTara - £ dettata da qual-
cosdì più dell'ambizione di 
posidere la definizione for-
maldi Homo Sapiens. Ogni 
comonente cellulare è in­
fatti istituito o costruito da 
protne e queste sono codi-

. * ficaUda geni sul Dna. La 
sperzza è che la lettura del 
geni jrmetta di capire me­
glio cme funzionano i 'oro 
prode!. Oggi conosciamo 
solo hettere e alcune parole 
del liruaggio della vita: do-
vremomparare tutti gli altri 
vocaU e la sintassi. Para­
dossatemi:, ciò che oggi ci 
apparecome una enorme 
mole dlavoro (la determi-
naziontdella sequenza) si 
riveleràssere, con ogni pro-
babilitasolo la premessa di 
un lava interpretativo che 
richieda forse decenni, ma 
i cui froi potrebbero avere 
un enone valore scientifico. 
Ci troviao oggi nella situa­
zione diin analfabeta che 
esita dauìti alla vetrina di 
una libria. Se entra, dovrà 
affrontarf.itica e frustrazio­
ni; se noentra resterà anal­
fabeta, brtunatamente il 
progress* tecnologico sia 
sdrammazzando rapida­
mente i tru della discussio­
ne sulla ipportunità di se­
quenziari, genoma umano. 
La deterSnazione automa­
tizzata di n altissimo nume­
ro di basili giorno (diversi 
milioni), un prezzo dieci 
volte inferme a quello inizia­
le, è ormi un obiettivo per­
seguibile» 

Uno studio del Centro ricerche sulla nutrizione di Pavia sulle abitudini alimentari italiane 
Non esiste una correlazione tra l'obesità, le malattie del benessere e il consumo di :>accarosio 

Zucchero: tanti rimproveri, poche colpe 
Non sarà un cucchiaino di zucchero nei caffè a farci 
ingrassare. Piuttosto si dovrà stare attenti a tutti que­
gli alimenti che contengono zuccheri «nascosti», co­
me le merendine, la frutta, il latte. Una ricerca del 
Centro ricerche sulla nutrizione umana dell'univer­
sità di Pavia su un campione di 150 studenti: non 
esistono correlazioni tra l'obesità (e in generale le 
malattie del benessere) ed il consumo di zucchero. 

RITA PROTO 

• • 11 caffé amaro non fa di­
magrire. Soprattutto se lo zuc­
chero che non si aggiunge alle 
bevande, rientra «subdola­
mente» quando assumiamo al­
tri alimenti come frutta, latte e 
bibite. Inutile anche usare dol­
cificanti ipocalorici se non si 
tiene conto degli zuccheri «in­
visibili», presenti in molli ali­
menti in quantità superiore al 
cucchiaino che, con qualche 
senso di colpa, aggiungiamo 
alle bevande. 

Per valutare il consumo de­
gli zuccheri nelle abitudini ali­
mentari il Centro ncerche sulla 
nutrizione umana dell'Univer­

sità di Pavia ha condotto uno 
studio su un campione di 150 
studenti di età compresa tra ì 
19 e i 28 anni. Ma prima di esa­
minare i risultati, è bene fare la 
conoscenza con queste so­
stanze che fanno parte della 
grande famiglia del carboidra 
ti, costituiti da un insieme di 
zuccheri semplici. I più noti so­
no il glucosio, il fruttosio e il 
lattosio. Lo zucchero che usia­
mo comunemente, il saccaro­
sio, viene tra l'altro usato come 
conservante (perché, ad alte 
dosi, inibisce la crescita di al­
cuni microrganismi) e a scopo 
terapeutico, per gravi ipoglice-

mie e guarigione di fenle. 
Negli ultimi anni ò stato 

messo sotto accusa come fat­
tore di rischio nutrizionale e n-
tenuto responsabile, se assun­
to in dosi eccessive, di obesità, 
aterosclerosi, diabete, cane e 
crisi coronariche. In realtà al­
cune ricerche effettuate nei 
paesi che registrano alti consu­
mi di questo dolcificante, co­
me Malta, Venezuela, Brasile e 
Cuba, hanno nlevato che le 
cardiopatie si venficano addi­
rittura con una minore inci­
denza rispetto ai paesi più in­
dustrializzati Non esiste inol­
tre alcuna prova dell'esistenza 
di un'associazione diretta tra 
un consumo normale di zuc-
chen e l'insorgenza delle co­
siddette «malattie del benesse­
re». 

Anzi, l'Amencan Counnl on 
Science and Health ha nlevato 
che bambini e adolescenti che 
hanno una dieta povera di 
zuccheri e carboidrati, hanno 
spesso crisi acetonemiche fi­
niti gli zucchen. l'organismo 
brucia grassi e proteine e accu­

mula scorie. C'è poi da tenere 
presente, come sottolinea lo 
studio dell'Università di Pavia, 
che i dati a cui si fa in genere 
nferimento, riguardano le di­
sponibilità a) consumo più che 
i consumi effettivi dei singoli 
individui. Tra l'altro l'Unione 
nazionale consumatori ha cal­
colato alcuni anni fa che più di 
metà dello zucchero che si 
consuma è in alimenti indu­
striali e che almeno 400.000 
quintali di zucchero ogni anno 
restano incollati sul fondo di 
tazze e tazzine. La ricerca si è 
basata invece propno sulle 
quantità di nutrienti realmente 
assunte, con particolare nferi­
mento ai carboidrati semplici 
e al saccarosio. Per quello che 
riguarda in genere i consumi 
alimentari, i valori medi 
espressi in chilo-calorie sono 
nsultati leggermente infenori a 
quelli ottimali per entrambi i 
sessi. La dieta dei maschi è ap­
parsa complessivamente equi­
librata, considerato il fatto che 
quasi tutti (88,1%) praucava-
no un'intensa attività sportiva 

(14% di proteine, 29,6% di lipi­
di e 56,3% di carboidrati toia-
li). Troppe proteine e grassi, 
invece, per le studentesse del 
campione (nspettivamente 
15,5% e 33,4%) e scarsi i car­
boidrati (51%). Per quello che 
riguarda più specificatamente 
gli zucchen, il consumo di 
quelli solubili ammontava 
complessivamente al 18,8% 
dell'energia nei maschi e al 
19,8% nelle femmine: entrambi 
i valori superanc> quello racco­
mandato dai Larn (12%). 

Il consumo cello zucchero 
come dolcificante (4 calorie al 
grammo e circa 32 per ogni 
cucchiaino) è senz'altro con­
tenuto e pari al 2,8% dell'ener­
gia totale nei mischi e al 2,9% 
nelle femmine che però, per 
un terzo, preferirono assume­
re bevande amare o usare dol­
cificanti «calorici. In ogni caso 
tra gli alimenti più consumati e 
che contengono zucchen «na­
scosti», sono n su Itati frutta e 
spremute, biscotti e merendi­
ne oltre a latte e yogurt. Solo 
saltuanamenle, invece, vengo-

n< assunti mele, marmellate. 
d<lci e vini Iquorosi. Certo bi-
scjna tenei presente che lo 
zicchero coitiene solo frutto-
s» e glucosio mentre, ad 
esmpio, i wi tipi di frutta 
caitengono anche vitamine e 
sai minerà i 

n particolare non è slata n-
leata nessuna correlazione 
tri i 25 studenti in sovrappeso 
e consumo lotale di zucche-
rtì'altra pane anche i rapporti 
poblicati di recente da due 
cannati di esperti sugli zuc-
chn (la British Nutnlion 
Fandation s Task Force on 
Suars and Syrups e la United 
Stes Food and Dmg Admmi-
strtion Sugar Task Force) nle 
vaDche non si pu<S affermare 
chiesistam > dati certi sul ruolo 
de|i zuccheri nell'obesità, se 
no come Ionie aspecifica di 
calne Come dire che per d:-
manre occorre diminuire 
corplessiwimente l'apporto 
calnco. se si elimina lo zuc­
che e poi si abbonda in Rras-
si, . dieta "imane comunque 
sq librata 
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