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MEDICINA ALTERNATIVA/3 Come separare gli effetti dimostrati dalla magia? Ecco una proposta
..............................................................

Compuserve
si ritira
dal mercato
Il servizio on-line americano Com-
puserve ha deciso di ritirarsi dal
mercato di massa per concentrarsi
esclusivamente su un’utenza
aziendale. La decisione è stata
presa dopo che il pioniere dei ne-
twork privati americani ha registra-
to nel suo secondo trimestre fisca-
le terminato il 31 ottobre una per-
dita record pari a 58 milioni di dol-
lari (63 centesimi per titolo). Se-
condo le stime, il passivo è stato
causato dal fallimento di un nuovo
servizio, WOW, destinato a un’u-
tenza familiare e lanciato da Com-
puserve meno di un anno fa. L’in-
vestimento di 70 milioni di dollari
si è però rivelato un disastro, per-
ché WOW non è riuscito a supera-
re i 100mila iscritti.

..............................................................

Nuovi impianti
di sicurezza
per la Api
La raffineria Api di Falconara, uno
dei circa 800 impianti ad alto ri-
schio presenti sul territorio, si dota
di impianti di sicurezza. Per ridurre
il rischio esplosione, che può inte-
ressare un raggio di 1.400 metri, ha
creato un nuovo impianto di stoc-
caggio di Gpl (gas di petrolio liqui-
do) «ricoperto di terra». L’impian-
to, che ha richiesto un investimen-
to di circa 32 miliardi in due anni, è
stato inaugurato ieri. «La nostra raf-
fineria - ha detto il presidente del-
l’Api Aldo Brachetti Peretti - è la
prima tra le 17 raffinerie italiane a
mettersi in regola con la legge Se-
veso sugli impianti a rischio di inci-
dente rilevante».

..............................................................

Localizzato
gene tumore
alla prostata
È stata identificata una regione nel
cromosoma 1 nella quale è localiz-
zato un gene collegato al tumore
della prostata. La ricerca è stata
condotta da Jeffrey Trent, del Cen-
tro per lo studio del genoma uma-
no del Nazional Institute of health
di Bethesda che ne ha dato annun-
cio sulla rivista Science. Il gene
non è stato ancora decifrato con
precisione ma ha già un nome,
HPC1 (hereditary prostate cancer
1), in quanto è collegato alla for-
ma familiare di cancro della pro-
stata.

Un osservatorio
per l’«altra» terapia

Polemica
Aiuti-Bindi
sui nuovi
farmaci Aids

Per «motivi economici»,ma ancheper
«questioni squisitamente
burocratiche» loStato «consente solo
a 1.200persone sieropositivedi
curarsi con i nuovi farmaci, inibitori
delle proteasi,mentre altri 60mila,
pur avendonediritto, nonhanno la
possibilità di assumere lenuove
sostanze, in Italia». Ladenuncia èdell‘
immunologoFernandoAiuti, nel suo
intervento all’annuale convegno sull‘
Aids organizzato aMilanodall’Anlaids.
Aiuti hapoi attaccatodirettamente il
ministrodella sanitàRosyBindi,
affermandoche il ministro nonhauna
risposta esaurienteper il via libera che
nonhamai dato ai fondi per l’utilizzo
dei nuovi farmaci. PerBindi si tratta di
«un’accusa rivolta a chi, in realtà, ha
accelerato i tempi della loro
sperimentazione edel loro
inserimentonel prontuario. La stessa
commissioneAidshapostoquesto
problemasolonelle ultimedue
riunioni. E proprio alla commissione, il
professorAiuti purtroppoera assente,
hogià risposto: i fondi ci saranno,
anche sequesto richiederà riallocare
le risorsedestinate all’Aids, nonè
infatti possibile incidere
ulteriormente su una spesa
farmaceuticagià troppocompressa.
D’altra parte, l’azionedel ministro
dipende sempree comunquedalle
indicazioni fornite dalla commissione
nazionaleAids, e primadi decidere il
ministrodeveaccertare sequesti
farmaci sonodavveroutili e davvero
innovativi. Altrimenti, si corre il rischio
di unulteriore sprecodi risorse».

Effetto placebo, ottimizzazione del rapporto medico-pa-
ziente, voglia di guarire che si esprime attraverso attività
neurochimiche. La medicina ufficiale ha preso a esamina-
re con maggiore attenzione le pratiche mediche parallele e
ad interrogarsi su di esse. Per capire se gli effetti benefici
delle medicine «altre» possono essere recuperate e control-
late dalla scienza, c’è una proposta: costituire un Osserva-
torio.

EDOARDO ALTOMARE— «Mi auguro che gli Ordini pro-
fessionali si decidano finalmente
ad espellere i medici che si occu-
pano di medicine alternative». Il
drastico rimedio proposto da Silvio
Garattini potrebbe risolvere in un
sol colpo (!) due spinosi proble-
mi: da un lato quello della pletora
medica («Abbiamo talmente tanti
medici...», lamenta il direttore del-
l’Istituto «Mario Negri» di Milano),
dall’altro la «perversa» diffusione
delle medicine non ortodosse.

Su farmaci e rimedi naturali o
«alternativi», come ad esempio
quelli omeopatici, Garattini ha
sempre avuto le idee chiare («tutta
roba che non serve a niente»): an-
che se in realtà il suo esasperato
rigore nei confronti dei cultori del-
le pratiche mediche parallele non
sembra condiviso da gran parte
della comunità scientifica italiana.
Che anzi negli ultimi tempi ha pre-
so ad esaminare con maggiore at-
tenzione le ragioni di un fenome-
no - quello del propagarsi delle
medicine «dolci» - che ha certa-
mente dimensioni sovranazionali.

Fu vera scienza?

«Penso che valga la pena di avvi-
cinarsi a queste forme alternative di
approccio al paziente - suggerisce
ad esempio Sergio Del Giacco, pre-
sidente della Società italiana di al-
lergologia ed immunologia clinica -
con l’intenzione di capire se effetti-
vamente in questo tipo di “terapie”
ci sia qualcosa che possa essere va-
lutato dal punto di vista scientifico

oppure utilizzato. Anche se è chia-
ro che dei risultati potranno essere
ottenuti nelle malattie con impor-
tante componente psicosomatica,
enoncertamente nei tumori onelle
forme infiammatoriecroniche».

«Sono convinto che la medicina
alternativa - afferma Domenico Cu-
cinotta, primario geriatra al Policli-
nico Sant’Orsola Malpighi di Bolo-
gna - si basi sull’ottimizzazione del
rapporto medico-paziente, favorita
sia da una maggiore disponibilità
delmedicochedello stessopazien-
te. Infatti l’adesione del paziente a
questo tipo di cura è sempre garan-
tita, perché è statada lui stesso scel-
ta: e ciò può portare ad un’amplifi-
cazione dell’effetto placebo». Sa-
rebbe insomma l’uso terapeutico
del cosiddetto placebo (termine
che indica il miglioramento o la
guarigione da sostanze inerti) l’ele-
mento comune a tutte le medicine
nonconvenzionali.

L’approccio omeopatico è, se-
condo il neuropsicofarmacologo
Gian Luigi Gessa, un buon esempio
di come funzioni l’effetto placebo:
«L’approccio è personalizzato:
consiste in un esame completo del
malato, nel corso del quale il medi-
co omeopata dimostra interesse
non solo nei confronti dei suoi sin-
tomi, ma anche dell’ambiente in
cui vive, e così via. La visita medica
si conclude con la prescrizione e
somministrazione di un farmaco,
anch’esso personalizzato, privo di
tossicità, che ha il fascino delle co-

se antiche e di un nome poetico:
passiflora o genziana, anziché be-
cosymorectoreparil».

Voglia di guarire

Una nuova disciplina, la psi-
coimmunologia, indaga proprio
quegli oscuri meccanismi sui quali
potrebbero agire i rimedi omeopa-
tici, così come lo yoga, la medita-
zione o la preghiera. Una «voglia di
guarire» che si esprime attraverso
attività neurochimiche e neuroen-
docrine delle cellule del sistema
nervoso centrale, e che richiede la
secrezione di molecole - come le
endorfine - che garantiscono una
sensazione di benessere e possono
a loro volta modulare l’attività del
sistema immunitario. Del resto, co-
me riconosce lo stesso Gessa, «la
medicina ufficiale è affascinata dal
problema più generale del mecca-
nismo attraverso il quale l’omeopa-
tia, l’agopuntura o la pranoterapia
possono guarire determinati pa-
zienti».

Ma allora perché non cercare di
capire se gli effetti benefici delle
pratiche mediche alternative pos-
sono essere in qualche modo «re-
cuperati» da un intervento della
scienza ufficiale o controllati da
esperti della medicina tradiziona-
le? «Dividere i percorsi culturali au-
tentici dalle semplici superstizioni,
gli effetti terapeutici dimostrati dal-
le pratiche confinanti con la magia
- propone Adriana Ceci, ematologa
e componente della Cuf - potrebbe
essere l’obiettivo di un “osservato-
rio” nazionale, che si prefigga un
duplice scopo: quello di portare al-
la luce, per poterle opportunamen-
te combattere, tutte le forme impro-
prie di trattamento che possono
tradursi in un rischio per la salute
del consumatore; ma anche quello
di far emergere, se ce ne sono, dei
reali contenuti oggettivabili in ter-
mini di risultati, che possano con-
sapevolmente integrarsi con gli in-
terventi della scienza medica uffi-
ciale».

La proposta della Ceci di istituire
un Osservatorio sulle medicine «al-
ternative» è vista con favore da Um-
berto Solimene, che dirige presso
l’Università degli studi di Milano un
centro di ricerche sulle medicine
naturali che opera in collaborazio-
ne con l’Organizzazione mondiale
della sanità. «Esiste una realtà,
guardiamoci dentro - commenta
Solimene -, credo anzi che per l’u-
niversità occuparsi seriamente del-
l’”altra” medicina sia doveroso»: e
un monitoraggio della situazione
nazionale, condotto appunto dal
Centro Oms di Milano insieme con

la Federazione nazionale degli Or-
dini dei medici, sta per prendere il
via. E Silvio Garattini cosa ne pensa
di questo «Osservatorio»? «Penso
che vada benissimo, a patto che
non venga presa come una legitti-
mazionedi questepratiche. Potreb-
be servire ad esempio a valutare la
grandezza del fenomeno; ma so-
prattutto a mettere in guardia la
gente sui rischi che si possono cor-
rere affidandosi a questo tipo di
medicina che in realtà medicina
nonè».

C’è da chiedersi a questo punto
se la luce della scienza riuscirà dav-

vero a sottrarre alle medicine alter-
native parte della loro magia sedut-
trice: attenuandone, chissà, anche
l’efficacia terapeutica.

«Mi diceva un amico cinese,
grande esperto agopuntore - è la ri-
sposta arguta di Gian Luigi Gessa -
che da quando gli scienziati hanno
scoperto quelle maledette endorfi-
ne, l’agopuntura non funziona più
comeunavolta!».
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