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La tendenza
Il 6,4% degli italiani ha avuto una diagnosi di tumore
Nel 2023 in Italia (fonte Aiom, Airtum, Airc) ci sono
stati 395 mila nuovi casi di tumore: gli uomini (208
mila) sono colpiti a prostata (19,8%), polmone
(14,3), colon-retto (12,9), vescica (11,4), stomaco
(4,3); i dati sulle donne (187mila) riguardano
invece seno (30%), colon-retto-ano (12,7),
polmone (7,4), endometrio (5,5), tiroide (4,7). Tra i

principali fattori di rischio ci sono obesità e fumo:
in Italia su 10 adulti 1 è obeso e altri 3 sono in
sovrappeso (il 30% della popolazione
è sedentario), mentre l’85-90% dei tumori ai
polmoni è colpa del fumo. Infine il 6,4% della
popolazione italiana (oltre 3,7 milioni di persone)
vive con una pregressa diagnosi di tumore.

Il progetto
Un trattamento «chemio-free» contro una leucemia
Risultati positivi arrivano anche da un altro
progetto sostenuto da Fondazione Airc; riguarda
un trattamento «chemio-free» per la leucemia
acuta linfoblastica Philadelphia-positiva degli
adulti (un tipo di tumore del sangue pericoloso e in
aumento oltre i 50 anni). I risultati del follow-up a
lungo termine di uno studio italiano del Gruppo

GIMEMA coordinato da Robin Foà, della Sapienza
Università di Roma, confermano infatti l’efficacia, a
oltre 4 anni dalla diagnosi, di una terapia di prima
linea basata sull’uso combinato di due farmaci che
agiscono in modo mirato sul tumore senza il
ricorso a chemioterapia e trapianto. I risultati sono
stati pubblicati sul Journal of Clinical Oncology.

Airc,donanoin4,5milioni
«Difendereinostritalenti»
Il sostegnodella gente compensa la riduzione dei fondi pubblici

La ricerca

di Sara Bettoni

«L a cura di domani
è frutto della ri-
cerca di oggi».
Seguendo que-

stomotto Fondazione Airc nel
2024 scommette su 695 pro-
getti di ricerca, 93 borse di
studio e 15 programmi specia-
li per un investimento com-
plessivo di 143 milioni di eu-
ro. Obiettivo: provare a scon-
figgere la malattia, passo do-
po passo. Uno sforzo che
coinvolge 6 mila tra medici e
scienziati al lavoro in 102 tra
laboratori, università, ospe-
dali e altri centri. E un tentati-
vo di compensare la scarsità e
precarietà dei fondi pubblici
destinati al settore. Se in cam-
po oncologico «la ricerca ita-
liana è all’avanguardia — ri-
corda il presidente di Airc An-
drea Sironi —, il nostro Paese
non è tra i più virtuosi nel so-
stenerla economicamente.
Negli ultimi 15 anni i finanzia-
menti si sono progressiva-
mente ridotti, siamo scivolati
in basso nella classifica euro-
pea: quelli pubblici equival-
gono solo allo 0,65% del Pil».
Troppo poco. Il rischio è

quello di penalizzare la com-
petitività dei talenti nostrani e
di non riuscire a riportare in
Italia chi è andato all’estero,
allettato da prospettive di car-
riera migliori. Da qui l’impe-
gno di Airc nel sostenere chi,
in laboratorio e in corsia, lotta
contro il tumore. «Tutto gra-
zie alla generosità degli italia-
ni e ai nostri 20 mila volonta-

ri», ricorda Sironi. Si calcola
che siano circa 4 milioni e
mezzo i donatori attivi, pari al
10% della popolazione adulta.
E l’85% dei fondi raccolti viene
devoluto alla ricerca, mentre
il restante 15% alla realizzazio-
ne di iniziative per promuove-
re la Fondazione.
Anni di studi stanno dando

risultati. In Italia 3,6 milioni
di persone hanno superato
una diagnosi di cancro secon-
do Aiom, l’assocazione italia-
na di oncologia medica. Nel-
l’ultimo decennio la sopravvi-
venza a cinque anni dal mo-
mento in cui il tumore viene
scoperto è cresciuta del 37 per
cento. Allo stesso tempo, pe-
rò, aumenta l’incidenza della

malattia. La stima per il 2023
è di 395mila nuovi casi, più 18
mila rispetto al 2020. Più col-
piti gli uomini: 208 mila nuo-
vi pazienti contro le 187 mila
diagnosi che riguardano le
donne. «Colpa, in parte, del-
l’invecchiamento della popo-
lazione— riflette ancora Siro-
ni —, ma stanno moltiplican-
dosi anche le forme tumorali
tra i giovani». Mancano dati
certi sulla causa. Tra le possi-
bilità, quella di un legame con
l’obesità infantile e certi stili
di vita. «La conclusione è che
il cancro si può considerare
un’emergenza nazionale»,
sintetizza il presidente.
Giocare d’anticipo e coglie-

re le prime avvisaglie è fonda-

mentale per avere buone
chance di vittoria. «Spesso, se
la massa è piccola può essere
asportata chirurgicamente —
spiega Federico Caligaris Cap-
pio, direttore scientifico di
Airc —. E le terapie risultano
più efficaci se mirate a un nu-
mero ridotto di cellule mali-
gne».
Proprio per indagare la for-

mazione e lo sviluppo dei tu-
mori una parte importante
dei contributi è destinato al-
l’Ifom, Istituto di oncologia
molecolare della Fondazione,
guidato da Alberto Bardelli.
«Capire perché alcune forme
tumorali crescono rapida-
mente e altre lentamente è in-
dispensabile per mettere a

punto le cure», aggiunge Cali-
garis Cappio. Grande atten-
zione, poi, viene dedicata alla
malattia metastatica, respon-
sabile del 90% delle morti. Sfi-
da a cui Airc destina 18 milio-
ni di euro tramite otto pro-
grammi speciali.
Un lavoro multidisciplina-

re, in cui sono coinvolti non
solo medici, biologi, ricerca-
tori ma anche fisici, matema-
tici, ingegneri. E che travalica
i confini nazionali. Dove pos-
sibile, vengono attivate colla-
borazioni con centri di ricerca
all’estero. Un grande contri-
buto arriva dall’utilizzo di tec-
nologie sempre più sofistica-
te. «Ci aiutano a rispondere a
domande complesse— sotto-
linea il direttore scientifico
—, per questo è importante

porsi i quesiti giusti». Serve
un’attenta selezione dei pro-
getti da portare avanti. «Ven-
gono valutati con un processo
di peer review, ovvero di revi-
sione tra pari—dice Caligaris
Cappio —. Se vogliamo che ci
siano ricadute positive per i
pazienti, dobbiamo promuo-
vere i talenti migliori». E ac-
compagnarli nello sviluppo
della carriera. «Mi è capitato
di incontrare una ricercatrice
chemi ha detto di essere rien-
trata in Italia grazie a un no-
stro finanziamento— ricorda
il presidente Sironi —. Per la
Fondazione, un riconosci-
mento. Per me, un’emozio-
ne».
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L’entità
Nell’ultimo decennio la
sopravvivenza dopo 5
anni cresciuta del 37%
Ma aumenta l’incidenza

536
Investigator

Grant
della durata di
5 anni, guidati
da ricercatori

affermati

7
Accelerator

Award
che mirano ad accelerare

i progressi della ricerca
traslazionale (il passaggio

veloce dai risultati
di laboratorio

all’applicazione
clinica)

CdSFonte: Airc

I NUMERI DI AIRC (nel 2024)

8
Programmi
Speciali

della durata fino a 7 anni
per cercare terapie

più efficaci, strumenti
di prevenzione oltre
che per combattere

le metastasi

143
milioni di €
il contributo
per 803 progetti
di ricerca
e programmi
di formazione

29
milioni di €

per sostenere le attività
di IFOM, centro di ricerca
d’eccellenza per lo studio

della formazione
e dello sviluppo

dei tumori a livello
molecolare

6.000 (e oltre)
i ricercatori e le ricercatrici al lavoro:

ha meno
di 40 anni

23%
sono
donne

44%

A Napoli

«Seno, indaghiamo sull’enzima
che sabota le terapie ormonali»

S i stima che un uomo sia
costituito da circa 36 trilioni di
cellule, una donna da 28 e un

bambino da 17 trilioni. Il loro corretto
funzionamento è garantito da una
rete di meccanismi molecolari.
Quando alterati, possono favorire il
cancro, come quello della mammella
che è la prima causa di morte tra le
donne in Europa e Usa e tra le
neoplasie più frequenti in Italia.
Biologicamente si divide in 4 sottotipi
di cui 2 che si caratterizzano per la
presenza di recettori per gli ormoni
(estrogeni e progestinici). Gli ormoni
regolano la normale proliferazione
delle cellule della mammella. In circa
il 70% dei casi di tumore al seno, la
crescita incontrollata delle cellule del
carcinomamammario si basa sulla
segnalazione alterata del recettore
degli estrogeni, pertanto la terapia a
base di ormoni è lo standard di cura.
«Nonostante l’alto tasso di successo,
circa il 30% dei pazienti sviluppa
l’insorgenza della mancata risposta
alle stesse terapie ormonali», spiega
la dottoressa Giovanna Grimaldi,
ricercatrice del Cnr presso l’Istituto di
Endocrinologia e Oncologia
Sperimentale di Napoli, che con il

progetto di ricerca volto a individuare
una nuova cura per coloro che non
rispondono alle terapie ormonali ha
ottenuto il Southern Italy Scholars
Grant, un finanziamento stanziato da
Airc, di 200mila euro all’anno per
cinque anni. «Trovare nuovi farmaci
ad hoc è l’obiettivo della squadra che
coordino e che collabora con
ricercatori di università italiane e
internazionali. I primi dati
suggeriscono il possibile e cruciale
ruolo di un enzima (Parp12) nello
sviluppo di meccanismi di resistenza
alle terapie ormonali. Capire come
l’enzima agisce permetterà di
sviluppare nuove molecole in grado
di bloccarne l’azione, inducendo la
morte delle cellule tumorali che
hanno attivato meccanismi di
resistenza». I risultati della prima fase
di sperimentazione sono attesi entro
fine 2024, poi si potrà passare a
testare i farmaci su sistemi più
complessi, come gli organoidi. «Sono
piccoli organi fatti crescere in
laboratorio a partire da cellule di
paziente— conclude la ricercatrice
—. In questo modo si potrà capire
quali sono i soggetti che possono
beneficiare della nuova terapia,
andando sempre più verso una
medicina di precisione».
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«Immunoterapia con la chemio
per guarire di più dai sarcomi»

A umentare la probabilità di
guarigione per i pazienti con
sarcoma dei tessuti molli,

riducendo la possibilità che si
ripresenti. Come? Sfruttando in un
modo diverso la chemioterapia che,
«rafforzata» con una immunoterapia
efficace, potrebbemigliorare
l’attivazione del sistema immunitario.
«I sarcomi sono un gruppo di oltre un
centinaio di tumori rari che originano
dai tessuti connettivi, le strutture “di
sostegno” dell’organismo. Insorgono
sia nelle parti molli, come per
esempio nei muscoli, sia in organi»,
spiega Sandro Pasquali, ricercatore
presso Fondazione Irccs Istituto
Nazionale dei Tumori di Milano. «I
fattori di rischio che portano allo
sviluppo di sarcomi sono poco
conosciuti, a causa delle difficoltà nel
condurre studi per comprenderne le
origini e a causa della loro rarità».
L’incidenza dei sarcomi dei tessuti
molli nel loro complesso è, infatti,
intorno a 5 nuovi casi all’anno ogni
100mila persone. «L’intervento
chirurgico è la terapia standard alla
diagnosi, a cui si aggiungono
radioterapia e chemioterapia nelle
persone che sviluppano sarcomi delle
parti molli con unmaggior rischio di
recidiva. A oggi, però, solo la metà di
questi pazienti non sviluppa recidiva

dopo 10 anni ed è considerata quindi
guarita. Noi vorremmo guarire anche
la rimanente metà di questi malati»,
prosegue il medico ricercatore che ha
fatto di questo obiettivo il cuore di
una proposta di progetto con cui ha
vinto un Next Gen Clinician Scientist
Grant, un finanziamento
quinquennale da 1,3 milioni di euro
sostenuto da Airc. «Attraverso alcune
analisi preliminari abbiamo
ipotizzato che nei pazienti a rischio di
recidiva la chemioterapia classica
potrebbemigliorare l’attività del
sistema immunitario contro il tumore
aggiungendo un trattamento
immunoterapico. A oggi, la sola
immunoterapia è poco utilizzata nei
sarcomi per una scarsa attivazione del
sistema immunitario a questi tumori
e quindi una scarsa efficacia. Se i
risultati in laboratorio confermassero
la nostra ipotesi, trasporteremo
queste informazioni in uno studio
clinico in cui si somministrerà un
farmaco immunoterapico in aggiunta
al trattamento con chemioterapia,
radioterapia e chirurgia. Siamo grati
ad Airc per il sostegno e per
l’attenzione a questi tumori rari
perché in genere sono sotto finanziati
per la loro bassa incidenza».
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A Milano

Tecnologie
sempre più
sofisticate:
ci aiutano a
rispondere
a domande
complesse

Andrea Sironi,
presidente Airc

F. Caligaris Cappio
dir. scientifico

I casi
crescono
anche per
l’invecchia-
mento della
popolazione

di Anna Fregonara

La parola

 Peer review
(revisione tra
pari) è nel
mondo della
ricerca e
dell’università
la valutazione
critica che un
lavoro o una
pubblicazione
riceve, spesso
su richiesta di
un’autorità
centrale, da
specialisti
nazionali e
internazionali
anonimi
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