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Domenica al verde

Alloro
e rosmarino:
è proprio il tempo
di propagarli

in collaborazione con ZANICHELLI EDITORE

Uno studio condotto su 9.700 farmaci utilizzati in Italia anche per uso pediatrico

Provata l’efficacia sui bambini
solo per l’1,3% dei medicinali
La ricerca condotta da Adriana Ceci, responsabile del Laboratorio Nuovi Farmaci dell’Istituto per
la ricerca sul cancro. Per molti sciroppi e gocce mancano i dosaggi e la potenziale pericolosità.

Lotta contro il fumo
Proibizionismo
a Singapore
Giro di vite antifumo a Singa-
pore. Nell’isola-Stato asiatica
oraèvietatofumareintutte le
scuole, nei negozi forniti di
aria condizionata e nei club
privati. Conle nuove norme-
che prevedono per i trasgres-
sori multe fino a due milioni
di lire -, Singapore diventa
uno dei paesi dove la repres-
sione del tabagismo è più se-
vera. Di fatto, èconsentito fu-
mare solo in casa propria, in
alcune «stanze del fumo» e in
alcune aree all’aperto. Il bi-
lancio di 25 anni di crociate
non è però granché positivo:
trail1987eil1991idiciotten-
ni fumatori sonotriplicati,eil
divieto di pubblicizzare i pro-
dotti da fumo ha paradossal-
mente fatto aumentare i ri-
sparmi (e quindi gli utili) dei
produttoridisigarette.

Effetto serra
Si sciolgono
ghiacci di Bering
Il più grande dei ghiacciai del
Nord America si sta rapida-
mente sciogliendo. Secondo
gli scienziati la colpa è dell’ef-
fetto serra provocato dall’uso
di combustibili fossili. L’asso-
ciazione ambientalista
Greenpeace ha annunciato
che il ghiacciaio di Bering, in
Alaska, si è ritirato di circa 7.4
miglia di lunghezza in que-
st’ultimo secolo. «Questa è
l’ulteriore conferma che i fat-
tori meteorologici e i cambia-
menti climatici stanno di-
ventando un problema sem-
prepiùseriochetoccadavici-
no la vita della popolazione,
adesempioperl’innalzamen-
to del livello deimari», sostie-
ne il portavoce dell’associa-
zione, Jon Walter. Greenpea-
cehariferitocheungruppodi
scienziati statunitensi ha tro-
vato porzioni del ghiacciaio
«dimagrite» del 20-25% ri-
spettoallamassaoriginaria.

Virus emergenti
Presto un vaccino
per il Dengue?
Una molecola potrebbe apri-
re la strada alla realizzazione
di un vaccino contro il Den-
gue, il virus responsabile di
una malattia in diversi casi
mortale (nota anche come
«febbre spaccaossa») che col-
pisce ogni anno 20 milioni di
persone, soprattutto in Ame-
ricacentrale.Ricercatoridelle
universitàdell’IowaeAnnAr-
bor del Michigan hanno sco-
perto che una molecola, l’e-
paran solfato, presente sulla
superficie delle cellule aiuta il
virus - trasmesso dalle zanza-
re - a propagarsi nell’organi-
smo umano. Secondo lo stu-
dio - pubblicato da «Nature
Medicine», ma contestato da
alcuni scienziati - la scoperta
potrebbe aprire la strada alla
realizzazionediunvaccino.

Agostonell’orto e sugli alberi, perlopiù tempo di raccolta (e di
conservazionedei frutti), odi ultimecureper la vite al suo ul-
timo sforzo. Maanche tempo di riproduzioneper taleadi due
piante preziose in cucina: l’alloroe il rosmarino. Fanno en-
trambe partedella famiglia delle erbe aromatiche, sono mol-
to semplici dacoltivare, alcunedi esse possono anche cresce-
re in vaso,a condizione che abbiano un buon drenaggio.
Ogni tre-quattroannivanno riprodotte usando materiale ve-
getale giovane.
L’alloro, un alberello sempreverde che raggiunge anche l’al-
tezza di 15 min alcunipaesi delmondo, preferisceun terreno
ben drenato e piuttostoarido, acido oalcalino. Cresce bene al
sole,ma è preferibile una posizione riparata, perché il freddo
invernale può danneggiare le foglie. Adagosto sipuò propa-
gare da talee di gettiben maturi. Le foglie giovani, raccolte se-
condo necessità, vannoseccate lentamente al buio perché
mantengano il colore.
Il rosmarino, bell’arbusto soprattutto quando è fiorito cresce
in qualsiasi terreno bendrenato.Preferisce una posizione so-
leggiata eprotetta, ma cresce anche inmezz’ombra. La ger-
minazione da seme è molto lenta, è quindipreferibile propa-
garlo contalee di tallone prelevate in estate.Anche il rosma-
rinopuò crescere bene in vaso, madurante imesipiù freddi
dell’inverno va tenuto al coperto. Raccogliere le foglie e i fiori
secondo le necessità, tenendoconto che i ramettida conser-
vare seccati vanno tagliati solo durante i mesi estivi. Tutte le
erbearomatiche che si vogliono conservare per l’inverno
vanno raccolte ora: dragoncello, erba cipollina, finocchietto,
maggiorana, menta, salvia e timo(le cui fogliehanno però
una maggiore fragranza se raccolteprima della fioritura).

Dei circa 9.700 farmaci commercia-
lizzati in Italia, ed inseriti nella ban-
ca-dati del ministero della Sanità, so-
no solo 134 quelli di cui sono dimo-
strate la qualità, l’efficacia e la sicu-
rezza in età pediatrica. Secondo uno
studio che verrà presto pubblicato
sulla Rivista Italiana di Pediatria, in-
somma,solo l’1,3percentodeltotale
dei prodotti farmaceutici che som-
ministriamo ai nostri bambini meri-
terebbe l’incondizionata fiducia da
parte dei pediatri (oltre che, ovvia-
mente, dei genitori dei piccoli pa-
zienti).

Mancano per la stragrande mag-
gioranza di sciroppi, supposte, gocce
e compresse adeguate informazioni
riguardanti non soltanto gli schemi
posologicie idosaggimaanchelapo-
tenzialetossicità.

Epermoltidei farmaci-achequelli
di largoimpiego- leindustrieprodut-
trici si limitano ad ammettere nel fo-
glio illustrativo che «la sicurezza e
l’efficacia in età pediatrica non sono
documentate». Eppure indicazioni
e/o posologie per l’età pediatrica so-
no riportate nel foglio illustrativo di
ben2.248prodotti.

Autrice della ricerca è Adriana Ce-
ci, responsabiledelLaboratorioNuo-
vi Farmaci all’Istituto nazionale per
la ricerca sul cancro di Genova, che
ne ha interpretato i sorprendenti ri-
sultati nel corso di un recente semi-
nariosvoltosipressol’Istituto«Mario
Negri»diMilano:«Questasituazione
può essere attribuita ad una serie di
fattori. Anzitutto l’industria, di fron-
te al crescentecostodi sviluppodiun
nuovo farmaco ed allo scarso merca-
to che, di solito, corrisponde ai far-
maci pediatrici, preferisce non af-
frontarestudispecifici.Leautoritàre-
golatorie,poi, nonhannofinoadog-
gi assunto precise iniziative per ga-
rantire una terapia sicura in questa
particolare età. La stessa comunità
scientifica, di fronte alle difficoltà
pratiche ed ai problemi etici posti
dalla sperimentazione pediatrica,
non ha reclamato a sufficienza che
talistudivenisserocondotti».

Questo almeno fino ad un recente
passato.

Oggi ipediatri sidichiaranopronti
ad avviare iniziative concrete nei
confronti di un problema che merita
«enorme attenzione», come ricono-
sce ilprimariodellaclinicapediatrica
universitaria di Brescia Alberto Uga-
zio(cheèanchedirettoredella rivista
sulla quale verrà pubblicata la ricerca
della Ceci): «Data la carenza di un
adeguato sistema di sorveglianza -
concorda Ugazio - il lavoro svolto
dalla Ceci è il primo passo perché si
instauri un significativo flusso di in-
formazioni che dal pediatra di fami-
glia raggiunga gli specialisti in epide-
miologia».

L’impiego in età pediatrica di far-
maci privi di documentazione speci-
fica, sottolinea la Ceci, espone i pic-
coli pazienti ad effetti negativi la cui
gravitàè facilmente intuibile.Figura-
notraquesti il ritardoconcuifarmaci
importanti vengono resi disponibili
alla popolazione pediatrica, ma an-

cheil rischioelevatodieffettigravied
indesiderati, che è spesso associato
ad errori di dosaggio; gli insuccessi
(frequenti) del trattamento farmaco-
logico, che conseguono ad errori di
impostazionedelle strategie terapeu-
tiche.

Né va trascurata, secondo la Ceci,
«l’esposizione delle autorità regola-
torie, dei medici prescrittori, dei far-
macisti e - nel caso dei farmacisti da
automedicazione - degli stessiparen-
ti, alle responsabilità civili e penali
che possono derivare dall’uso di un
farmaco non espressamente autoriz-
zato».

La mancanza di informazione, nel
casodiprodottidilargoimpiegoqua-
li quelli destinati all’automedicazio-
ne, si traduce di norma in istruzioni
discordanti, imprecise e non docu-
mentate, conmaggioriprobabilitàdi
incorrere in sovradosaggio o errori di
somministrazioneoaltro.

«Il rischio è aggravato - precisa la
Ceci -dal fattochequestediscordanti
informazioni sonodirettenonalme-
dico ma a chi ha la responsabilità pa-
rentale del bambino, e non ha certo
specifiche conoscenze di farmacolo-
gia».

La carenza di specifiche informa-
zioni sui farmaci utilizzati in età pe-
diatrica appare inspiegabile anche al
farmacologoGianniBenzi,chericor-
da come da oltre un trentennio pe-
diatriericercatorihannochiaramen-
te dimostrato che i bambini non so-
no «adulti in miniatura»; e che i sog-
getti che appartengono a fasce d’età
inferioriai12-18annihannoassorbi-
mento, metabolizzazione, escrezio-
ne, tollerabilità dei farmaci assai di-
versedaquelledegliadulti.

È ovviamente legittima la resisten-
za ad individuare il bambino come
oggetto di sperimentazione. Tutta-
via, da un punto di vista medico, le
caratteristiche di qualità, efficacia e
sicurezzadiunfarmacovannodimo-
strate. L’uso di farmaci «alla cieca»
neibambinipotrebbeinfattirisultare
inutile o addirittura dannoso: «Si
crea per il pediatrauna situazione in-
sostenibile - afferma la Ceci - perché
ogni terapia non autorizzata può es-
sereconsideratacomeunaveraepro-
pria sperimentazionecondotta inso-
litudine,chepuòesporreadimpreve-
dibiliconseguenzesulpianoclinicoe
legale».

Esiste, nelnostro comeinaltripae-
si (la stessa Food and Drug Admini-
strationriportachelafrequenzadire-
gistrazionidiprodottinonaccompa-
gnati da studi clinici pediatrici è pari
a circa l’80 per cento), la necessità di
intervenire con specifiche iniziative.
«Appositi “gruppi tecnici per aree te-
rapeutiche”-suggerisceAdrianaCeci
- potrebbero operare ala revisione
delle indicazioni, dei dosaggi e degli
usi pediatrici indicati nei foglietti il-
lustrativi, secondo linee-guida pro-
poste dalla Società Italiana di Pedia-
tria ed emanate dal ministero della
Sanità, in collaborazione con gli or-
ganiistituzionalieconl’Industria».

Edoardo Altomare

«Nessuna piccola cavia
Ecco come si può fare»

Il problema della mancanza di dati specifici sulla sicurezza dei
farmaci impiegati in pediatria si ripropone con pari gravità anche
per i prodotti cosiddetti «innovativi». Per tutti i Paesi dell’Unione
europea questi ultimi vengono attualmente registrati attraverso
una procedura centralizzata dell’Agenzia europea dei
medicamenti (Emea). A livello europeo, anzi, il problema appare
molto più serio rispetto a quelli dei singoli Stati membri in
quanto l’Emea concede le autorizzazioni all’uso terapeutico di
medicamenti che costituiscono un progresso terapeutico; ma
che, proprio per la loro novità, esigono controlli assai precisi sulla
loro qualità, efficacia e sicurezza. Abbiamo chiesto al
farmacologo Gianni Benzi, che rappresenta nell’Emea il
parlamento europeo, se è vero che nell’area europea siano stati
recentemente immessi in commercio dei medicamenti di
possibile uso nei bambini senza alcuna documentazione sulle
caratteristiche di qualità, efficacia e sicurezza in età pediatrica.
«Purtroppo è vero - risponde Benzi - in quanto in Europa vi sono
almeno 14 specialità medicinali innovative autorizzate dall’Emea
sulla base di studi clinici limitati ai soli adulti, malgrado questi
farmaci siano indicati per patologie che interessano anche l’età.
Ma come è possibile sanare tale situazione? «Se va salvaguardato
il concetto che il bambino non può essere considerato una cavia
sperimentale - sostiene Benzi - l’efficacia e la sicurezza di un
farmaco vanno comunque dimostrate. Si possono conciliare le
due esigenze mettendo in atto per periodi definiti di tempo (ad
esempio, per i primi tre anni dall’immissione in commercio di un
medicinale innovativo) dei protocolli di trattamento controllato
dal pediatra e da qualificati specialisti: in modo che i piccoli
pazienti siano curati al meglio e, nello stesso tempo, vengono
osservati con grande competenza e continuità, anche a
domicilio». Una terapia «a controllo differenziato» che
comporterebbe una spesa notevole. Chi dovrebbe accollarsi
quest’onere? «L’industria farmaceutica produttrice che, dopo
aver speso miliardi per giungere al nuovo farmaco, non si
tirerebbe indietro di fronte a questo...supplemento: Ma ciò
avverrà solo se sarà reso obbligatorio». [E. Al.]

1) Strappareun giovane get-
to laterale dallo stelodella
pianta, inmodoche gli ri-
mangaattaccato alla base
ancheun tallone, cioè una
striscia di corteccia e legno.

2) Rifinire la coda del tallone
e tagliare le fogliepiù basse.
Immergere la talea in polve-
re ormonica e piantarla subi-
to, preferibilmente in un cas-
sone freddo.

1)Prelevare dal terreno la
pianta madre da dividere
verso la fine delperiodo di
dormienza. Ripulire il siste-
ma radicale dal terriccio e la-
varlo.

2) Tagliare un pezzodel siste-
ma radicale con almeno un
germoglio sviluppato. Co-
spargere la superficie del ta-
gliocon una polvere fungici-
da e ripiantare.

È la prima volta che il governo di Giakarta revoca le concessioni

L’Indonesia blocca lo sfruttamento
di parte della foresta tropicale di Sumatra

La sonda Pathfinder completa il lavoro con 4 giorni d’anticipo

Su Marte la temperatura cambia di 50 gradi
alzandosi di un metro e mezzo dal suolo

Plutonio
nei denti
degli inglesi

Primipassiversolaprotezionedel-
la foresta tropicale in Indonesia. Il
governo di Giakarta ha revocato - è
la prima volta che succede - tre con-
cessioni di sfruttamento forestale a
ridosso del parco naturale Leuser,
che prende il nome dal nome della
montagna alta 3.424 metri che sor-
ge al suo centro. Le sue foreste, este-
se su 18.645 chilometri quadrati
(un po‘ più della superficie del Ve-
neto), sono considerate uniche al
mondo per il numero di specie ani-
malievegetalichelepopolanoeper
lalororarità.Nelleareeorariclassifi-
cate come «foreste protette» è vieta-
toogniinterventodisviluppoindu-
strialee tutte leattivitàumanesono
soggetteacontrollo.

L’interventodelgovernoindone-
siano riguarda un’area di 297.000
ettari (all’incirca l’estensione della
provincia di Modena) nella provin-
ciadiAceh,nellapartesettentriona-
le dell’isola di Sumatra, dove nei
giorni scorsi il ministro delle Fore-
ste, Djamaluddin Suryohadikusu-
mo, aveva avuto modo di vedere le

devastazioni indotte in una delle
aree di foresta tropicale più grandi e
più antiche del mondo non solo
dalle attività di sfruttamento con-
sentite dalla legge, ma anche e forse
soprattutto da quelle illegali. «Che
queste foreste considerate finora
produttive siano state riclassificate
come protette - afferma Moham-
med Ali Baswah Amine, co-diretto-
re del programma di ricerca am-
bientaledelparcodiLeuser,alquale
sono stati destinati per i prossimi
sette anni 65milioni didollari,45.5
dei quali stanziati dall’Unione eu-
ropea - è un fatto senza precedenti
inIndonesiaeunapietramiliareper
il programma di conservazione del-
la natura». Per quanto importante,
comunque, è ancora un piccolo
passo: lo sfruttamento delle colos-
sali risorse naturali indonesiane da
un lato fruttaalpaeseentrateperol-
tre dieci miliardi di dollari (circa di-
ciottomila miliardi di lire) all’anno,
ma comporta ogni anno la scom-
parsa di oltre un milione di ettari di
forestatropicale.

La sonda Pathfinder ha comple-
tato con quattro giorni di anticipo
il suo programma si rilevazioni su
Marte e, insieme al suo robot se-
movente Soyourner, gode ancora
di«ottimasalute».Lohaaffermato
Matthew Golombek, direttore
scientifico del progetto, ad un in-
contro tenutosi al Jet propulsion
laboratory di Pasadena per fare il
puntodellasituazione.

Questo primo mese (scarso) di
lavoro non è stato privo di soddi-
sfazioni per i riceratori americani.
Tra le più recenti scopertedellaPa-
thfinder, ha annunciato Mark
Lemmon, uno degli scienziati che
si occupa dei dati trasmessi dalla
telecamera stereoscopica della
sonda, alcune immagini dell’alba
e del tramonto su Marte (abbiamo
pubblicato nella nostra edizione
di ieri, su questa pagina, una delle
immagini del tramponto inviate
dalla sonda), il cui colore rosato ri-
vela che vi è, diffusa nell’atmosfe-
ra, della polvere composta da ossi-
do di ferro. Cioè della polvere di

ruggine. Marte, del resto, è noto-
riamente un pianeta «arruggini-
to».

È stata rilevata inoltre la presen-
za di nubi di vapore acqueo ghiac-
ciato che appaiono poco prima
dell’alba e che di dissolvono rapi-
damente non appena la tempera-
tura sale con l’irraggiamento sola-
re.

Un fenomeno abbastanza cu-
rioso osservato dalla sonda ameri-
canaèrappresentatoperòdall’am-
pia oscillazione della pressione at-
mosferica rilevata dai sensoridella
sonda: treoquattrovoltealgiorno
la pressione precipita fino a valori
di circa 0,3 millibar, circa il 4,5 per
cento di quella normale sul piane-
ta.SullaTerra,diminuzionicosìre-
pentine di pressione si verificano
solo in caso di forti uragani. Ma lì,
sul pianeta rosso, la sonda non ha
rilevato nessun fenomeno di que-
stotipo.

Ma non è questa la sola stranez-
za. Infatti, a distanze anche mode-
ste dalla superficie del suolo mar-

ziano si presentano degli incre-
menti anche forti nella velocità
del vento. Nonchèe forti diminu-
zioni della temperatura, con degli
scarti tra il suolo e pochi centime-
tripiùinalto,chearrivanoasfiora-
re i cinquanta gradi . Ad esempio,
quando la temperatura al suolo è
di 16-21 gradi, a 170 centimetri
d’altezza (quella massima dei sen-
sori della sonda) si hanno meno
23-27 gradi. Un uomo che fosse lì
inquelmomentoavrebbeipiedial
caldo e il resto del corpo ghiaccia-
to.

Le telecamere della Pathfinder
hanno inoltre individuato a circa
1.200 metri di distanza il guscio di
protezione della sonda staccatosi
insieme al paracadute poco prima
dell’atterraggio. Oggi e domani la
sonda «riposerà»: lo hanno deciso
i ricercatori del JPL per permettere
una completa ricarica delle sue
batterie con l’energia elettrica for-
nitadaipannellisolari.

Giovanni Sassi

NeidentideigiovanidituttalaGran
Bretagna ci sono sedimenti di pluto-
nioradioattivoche,standoaunostu-
dio commissionato dal governo, so-
no da legare alle scorie radioattive
prodotte dall’impianto di riciclaggio
di carburante nucleare di Sellafield,
sulla costa occidentale dell‘ Inghil-
terra del Nord. Le proporzioni dei se-
dimenti, si legge sull’ultimo numero
della rivistaScienceof theTotalEnvi-
ronment, crescono con la vicinanza
delle zone esaminate all’impianto di
Sellafield. Questo è da anni al centro
di polemiche per il danno che le sue
scorie, secondo gli ecologisti, procu-
ranoall’ambienteeper l’ipotesidiun
suo legame all’elevata incidenza di
leucemia infantile registrata nella re-
gionecircostante.

I livellidiplutonioriscontratidallo
studio, ha affermato un portavoce
del ministero della sanità, non sono
però tali da costituire un pericolo per
la salute. Al contrario, confermano
che nell’ambito di certi limiti «il plu-
tonio rappresenta un rischio insigni-
ficante».

Acqua clorata
Più rischi di
cancro al colon

Le donne esposte ad elevati
livelli di sottoprodotti del
cloro aggiunto all’acqua
potabile aumentano i rischi
di sviluppare un tumore al
colon. Lo afferma
sull’American Journal of
Public Health, il dottor Wei
Zheng dell’Università del
Minnesota. In uno studio
condotto su oltre 28.000
donne residenti nello Stato
americano dello Iowa, il
rischio di cancro al colon per
quelle che bevevano acqua
«dal rubinetto» con
sottoprodotti del cloro
aumentava 1,68 volte.


