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https://www.lastampa.it/esteri/2019/08/25/news/la-prima-vittima-di-sigaretta-elettronica-1.37379710 

La prima vittima di sigaretta elettronica 
Le autorità sanitarie Usa: «Lo svapo ha causato la malattia 
polmonare». Segnalati altri duecento potenziali casi 

 

NEW YORK. È ufficiale: gli Stati Uniti hanno registrato la loro prima vittima da 

fumo di sigaretta elettronica. Si tratta di un paziente deceduto in Illinois, dopo 

aver sviluppato una malattia respiratoria di elevata importanza. «Questo tragico 

caso rafforza i timori sui seri rischi associati al consumo di sigarette 

elettroniche», spiega Robert Ray Redfield, virologo del “Center for desease 

control" (Cdc) la divisione del ministero per la Salute che si occupa di cura e 

prevenzione delle malattie.  

Il decesso è avvenuto tra il 21 e il 23 agosto e riguarda una persona, l’identità non 

è stata resa nota, che era affetta da una condizione respiratoria severa e non 

chiaramente diagnosticata. Spesso infatti a rendere difficile la diagnosi 

tempestiva della patologia derivante da “svapo”, ovvero dal consumo di “e-

https://www.lastampa.it/esteri/2019/08/25/news/la-prima-vittima-di-sigaretta-elettronica-1.37379710


cigarette”, sono i sintomi comuni ad altre malattie. Le manifestazioni vengono 

infatti scambiate per polmonite, ma poi non migliorano nemmeno con la 

somministrazione di antibiotici o altri farmaci mirati.  

Un fenomeno in pericolosa diffusione negli Usa, come dimostra il moltiplicarsi 

dei casi della misteriosa malattie polmonare legata all'uso di tali prodotti. Le 

segnalazioni accertate dalle autorità sanitarie - tutte riguardanti «casi di disturbi 

ai polmoni» che hanno portato a ricoveri in ospedale - sono arrivate almeno a 

153, allargandosi a 16 Stati dell’Unione, ovvero California, Connecticut, Florida, 

Illinois, Indiana, Iowa, Minnesota, Michigan, North Carolina, New Jersey, New 

Mexico, New York, Pennsylvania, Texas, Utah, Wisconsin.  

Più colpiti i giovani 

Le persone colpite sono soprattutto giovani, tutti arrivati ai pronto soccorso con 

sintomi seri: difficoltà di respiro, fatica estrema, tosse, dolori al torace. L'unico 

dato comune è il fatto che i pazienti dichiarano di aver usato prodotti per 

“svapare" contenenti nicotina o Thc, la sostanza psicoattiva della cannabis. In 

alcuni casi, i disturbi sono gravemente peggiorati, ed hanno richiesto che i malati 

usassero i respiratori artificiali. Il Cdc sta tentando di determinare se alla base 

della malattia ci possa essere una contaminazione tossica legata a sostanze 

contenute nel liquido utilizzato nella sigaretta - l’attenzione è rivolta soprattutto 

agli aromi artificiali - o a prodotti difettosi acquistati da rivenditori non 

autorizzati. In realtà il primo morto legato alle sigarette del nuovo millennio 

risale al 2018, quando l’esplosione della batteria di uno “svapo” uccise un 

fumatore 38 enne in Florida. Questa volta però si parla di ben altra pericolosità.  
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• Un rapporto troppo rassi­
curante? È questa l'accusa 
mossa dall'Associazione ita­
liana medici per l'ambiente 
(Isde) all'Istituto Superiore 
di Sanità che ha diffuso uno 
studio che esclude la correla­
zione tra l'utilizzo di cellula­
ri e l'aumento dell'insorgen­
za di tumori. Ma l'Iss si difen-

LA POLEMICA 

L'Iss difende 
il rapporto 
che scagiona 
i cellulari 

de sostenendo che il rappor­
to si basa su un'analisi com­
parata di documenti prodot­
ti da altri, basati su evidenze 
scientifiche e analizzati da 
Iss insieme ad altre istituzio­
ni pubbliche del settore, co­
me il Cnr. Il lavoro, spiega 
l'Iss, «rappresenta la più im­
portante, aggiornata ed esau­

stiva rassegna italiana delle 
evidenze scientifiche dispo­
nibili su questo tema. Per 
giungere alle conclusioni so­
no stati analizzati ben 387 
documenti, nazionali e inter­
nazionali, quasi la totalità 
della letteratura disponibile 
nel settore e l'indicazione, al­
lo stato attuale, è stata netta: 

non ci sono evidenze che 
giustifichino un'associazio­
ne tra l'incidenza di cancro 
e l'uso del cellulare». L'Iss 
però ricorda che si parla in 
questo caso solo di insorgen­
za di tumori e non di altre 
possibili conseguenze nega­
tive sulla nostra salute 
dell'uso dei cellulari. 
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https://www.repubblica.it/oncologia/terapie/2019/08/23/news/una_terapia_target_contro_il_cancro_della_vescica-234198045/ 

Una terapia target contro il cancro 
della vescica 
Pubblicati sul New England Journal of Medicine nuovi dati sull’efficacia di 

erdafitinib, primo farmaco mirato contro una mutazione frequente in 

questo tipo di tumore 

 
SI TRATTA della prima terapia target – mirata contro alcune mutazioni genetiche – disponibile 
per i pazienti oncologici colpiti dal cancro della vescica localmente avanzato o metastatico, per i 
quali a poco è servito l’utilizzo dei trattamenti antitumorali di prima linea, specialmente la 
chemioterapia. Erdafitinib, questo il nome della molecola, lo scorso aprile aveva ricevuto 
l’approvazione accelerata da parte dell’ente regolatorio americano, la Food and Drug 
Administration (Fda), in base alle prime osservazioni di uno studio di fase II. Che adesso tira le 
somme, mettendo nero su bianco i risultati sul New England Journal of Medicine. 
   
Lo studio 
I ricercatori hanno testato il farmaco su un campione di 99 pazienti, caratterizzati da mutazioni 
genetiche dell’FGFR3 (il recettore del fattore di crescita dei fibroblasti), o fusioni genetiche di 
quest’ultimo: alterazioni abbastanza comuni in questo tipo di tumore, sulle quali erdafitinib 

https://www.repubblica.it/oncologia/terapie/2019/08/23/news/una_terapia_target_contro_il_cancro_della_vescica-234198045/
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMoa1817323


sembra funzionare bene. Cinque i cicli di trattamento con il farmaco preso in esame, 
somministrato per via orale. Quasi la metà del campione ha risposto al trattamento, ma in molti 
casi gli effetti collaterali sono stati così importanti da dover interrompere il trattamento. “I risultati 
ottenuti in questo studio rappresentano un notevole passo in avanti per il trattamento del tumore 
della vescica, la più comune neoplasia tra i tumori uroteliali, per la quale le strategie 
terapeutiche sono ancora limitate quando la malattia si presenta in uno stadio avanzato”, spiega 
Filippo de Braud, Professore Ordinario di Oncologia dell’Università di Milano e Direttore del 
Dipartimento di Oncologia Medica dell’Istituto Nazionale dei Tumori di Milano. “Va ben chiarito – 
chiarisce l'oncologo – che questo è un trattamento di ‘target therapy’, mirato dunque alla 
presenza di un ‘bersaglio molecolare’ e cioè un gene con attività alterata che è presente solo in 
una percentuale di pazienti, non in tutti.  In ogni caso possiamo certamente dire che i risultati 
sono promettenti: il trattamento con erdafitinib ha funzionato sul 40% del campione, nel quale si 
è osservata una regressione o scomparsa della malattia oncologica. Dei pazienti che hanno 
risposto bene al farmaco, infatti, il 3% ha mostrato una risposta completa – cioè la scomparsa 
della malattia – mentre per il restante 37% la risposta è stata parziale, ovvero il trattamento ha 
consentito di ridurre significativamente le dimensioni del tumore. In generale la 
somministrazione di erdafitinib ha dato buoni risultati anche sulla sopravvivenza libera da 
progressione, mediamente di quasi 6 mesi nei pazienti trattati, sebbene vadano considerati 
alcuni effetti collaterali importanti, che hanno riguardato una buona fetta del campione”. 
   
L’approvazione del farmaco 
Proprio per l’importanza del risultato ottenuto dallo studio, l’agenzia del farmaco statunitense 
FDA in aprile ha approvato l’utilizzo di questo trattamento negli Stati Uniti nonostante si tratti di 
una sperimentazione su un piccolo campione di pazienti e senza braccio di controllo. 
“Probabilmente in Europa prima che la terapia venga approvata per il tumore della vescica, 
serviranno altri studi di conferma – spiega de Braud - è possibile infatti che l’Ema chieda prima 
la messa a punto di studi su un campione di pazienti più vasto, ma soprattutto uno studio che 
stabilisca concretamente la reale efficacia del farmaco in questione, ad esempio mettendo a 
confronto un gruppo di pazienti trattati con questa terapia rispetto a un gruppo trattato con 
chemioterapia di seconda linea o con placebo, un parametro importante assente in questa 
ricerca”. 
 
Questa non è la prima ricerca che ha focalizzato l’attenzione sui recettori oggetto dello studio. 
Perché si tratta di molecole interessanti al livello diagnostico e terapeutico anche per altri tipi di 
tumore: “Numerose ricerche si sono concentrate nel passato sullo studio dell’espressione dei 4 
recettori per il “Fibroblast Growth Factor” (FGFR 1, 2,3 e 4) che sono espressi in molte altre 
neoplasie come i tumori della mammella, del polmone, del fegato”, continua l’esperto. Ma se 
prima gli studi erano per lo più incentrati sull’analisi dell’espressione di queste molecole, e 
dunque sulla loro quantità nelle cellule malate, “oggi – fa notare de Braud – l’attenzione è 
sempre più rivolta alle alterazioni genetiche che caratterizzano queste molecole, ad esempio le 
fusioni e le mutazioni che condizionano la crescita tumorale e su cui è possibile intervenire in 
maniera più precisa con le terapie a bersaglio molecolare, come dimostra questo studio. Al 
momento anche nei tumori delle vie biliari con fusione di FGFR2 ci sono dati promettenti: 



questo bersaglio molecolare è stato di fatto ‘riscoperto’ ed è oggetto di numerosi studi”. 
   
L’immunoterapia 
Un altro aspetto che andrà approfondito in futuro riguarda la possibilità di trattare i pazienti 
oncologici caratterizzati da queste alterazioni genetiche, oltre che con la target therapy, anche 
con l’immunoterapia. Infatti, ci sono dati contrastanti in proposito, come fa notare de Braud: 
“Mentre nel caso del tumore del polmone l’immunoterapia funziona meno bene nei pazienti con 
alcune mutazioni genetiche, come quelle a carico di EGFR, ALK o ROS1, nel melanoma i 
pazienti con mutazioni di BRAF rispondono anche all’immunoterapia. Nel caso del tumore della 
vescica sembra che la presenza di alterazioni geniche di FGFR non condizioni l’eventuale 
attività dei nuovi farmaci immunoterapici che sono una ulteriore promettente opzione per questa 
patologia”. 
 
Il trattamento dei tumori genito-urinari sta dando sempre di più risultati positivi, complici da un 
lato l’avanzamento delle conoscenze, dall’altro l’approccio sempre più integrato degli esperti. E 
molto spesso la differenza nell’esito della terapia si fa nelle prime fasi della malattia: “è 
specialmente in quel momento che il team multidisciplinare, costituito dall’oncologo medico, il 
chirurgo urologo ed il radioterapista, dovrebbe discutere e valutare collettivamente la migliore 
strategia da mettere in campo per seguire al meglio il malato, ad esempio valutando se 
somministrare o meno la terapia medica prima della chirurgia per massimizzare la cura, o quali 
trattamenti antitumorali possono funzionare meglio in base alla fase di malattia localmente 
avanzata o metastatica o in base al rischio di aggressività biologica, o ancora quando il tumore 
è oligometastatico, con metastasi limitate per numero e sede”, spiega Giuseppe Procopio, 
responsabile dell’Oncologia Medica genitourinaria della Fondazione IRCCS Istituto Nazionale 
dei Tumori di Milano. 
 
Si tratta di considerazioni importanti, fa notare Procopio, “che vanno affrontate in maniera 
trasversale e in base al singolo paziente: non va dimenticato che ogni caso è a sé. Da anni le 
società scientifiche, quali AIOM, CIPOMO, SIURO, AIRO, AURO e SIU, dedicate a questo 
genere di neoplasie stanno lavorando a un documento condiviso, basato sui Team 
MultiDisciplinari, per definire le strategie migliori e arrivare alla stesura di raccomandazioni più 
accurate per la corretta gestione della malattia. Mentre per il tumore della prostata questo 
lavoro è ormai completo ed esaustivo, per il tumore delle vie urinarie e del rene, siamo ancora 
indietro”. 
   
La malattia 
Il tumore della vescica si attesta tra le malattie oncologiche più diffuse nel nostro Paese: “Basti 
pensare che rappresenta il 7% di tutti i tumori in Italia e soltanto nello scorso anno contava oltre 
27mila casi. Fortunatamente nella maggior parte dei casi (70%) si tratta di forme superficiali – 
spiega de Braud – cioè che non infiltrano la mucosa vescicale e che hanno buona prognosi con 
trattamenti locali e senza chirurgia demolitiva. Tuttavia quando la malattia è invasiva, 
nonostante trattamenti molto aggressivi come chirurgia demolitiva, chemioterapia, radioterapia, 
la prognosi non è buona. Per questo motivo si è sviluppata una intensa ricerca per nuovi 



approcci terapeutici”. 
   
Il ruolo primario del fumo 
Si tratta di una malattia fortemente correlata al fumo di sigaretta, che rappresenta uno dei 
principali fattori di rischio, come spiega l’esperto: “I prodotti di degradazione del fumo si 
accumulano in questo organo, al livello della mucosa vescicale, prima di essere escreti con 
l’urina e possono facilitare l’insorgenza del tumore, specialmente nelle persone caratterizzate 
da uno stato infiammatorio frequente, come nel caso della cistite, affette da malattie trasmissibili 
sessualmente o che sono soggette ad attività lavorative sedentarie o ancora che hanno 
l’abitudine di bere poca acqua”. Tutti fattori che influenzano negativamente la salute della 
mucosa vescicale, nella quale spesso ha origine questa neoplasia e per la quale in parte si può 
fare molto, partendo proprio dalla prevenzione e dai corretti stili di vita: “è molto importante – 
conclude de Braud – la campagna contro il fumo che può ridurre l’incidenza di questo tumore ed 
altrettanto importante che anche nel caso venga diagnosticata una forma superficiale si smetta 
subito di fumare”.  
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https://www.ilmessaggero.it/salute/ricerca/tumore_cura_pancreas_usa_scoperta_ultime_notizie-4693405.html 

Tumore al pancreas, ragazzo di 15 anni 
mette a punto un test per la diagnosi 
precoce 
 

 
Muore uno dei suoi migliori amici per un tumore del pancreas e lui prova a mettere a 
punto un nuovo test per diagnosticare in modo precoce la neoplasia. E Jack Andraka, 
15 anni di Crownsville nel Maryland in Usa, sembra esserci riuscito. Il giovane si è reso 
conto che il suo amico ha iniziato le terapie quanto la malattia era già in stato avanzato 
perché, a oggi, non esistono esami che riescono ad identificare il cancro appena 
insorge.  
 
Prima il ricercatore in erba ha lavorato per identificare un biomarcatore, poi ha trovato 
gli anticorpi sensibili a questa proteina. A questo punto è andato alla ricerca di un 
laboratorio che riuscisse a ripete l'esperimento per produrre il test in larga scala. 
Ha inviato il suo studio ad oltre duecento ricercatori. Uno di questi, il direttore del 
laboratorio della John Hopkins School of Medicine ha scelto di fare una verifica. Da qui, 
con l'aiuto di fondi governativi (per questo è scoppiata una polemica da molti gruppi di 
studiosi) è stato creato un piccolo dispositivo. Una particolare sonda in grado di rilevare 
precocemente il cancro del pancreas. 
 Un tipo di neoplasia in costante aumento. In Italia dove, nel giro di quindici anni, i casi 
sono quasi raddoppiati: nel 2002 erano 8.602, nel 2017 sono stati 13.700. Oggi, nel 
nostro Paese, è tra le prime quattro cause di morte per cancro, si prevede che nel 2020 
arriverà al secondo posto di questa poco ambita classifica. 
 

 

https://www.ilmessaggero.it/salute/ricerca/tumore_cura_pancreas_usa_scoperta_ultime_notizie-4693405.html
http://www.ilmessaggero.it/t/tumore/
http://www.ilmessaggero.it/t/stati-uniti
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Nuovo percorso cura su un grave tumore infantile al cervello Studio scopre 
come 'far morire di fame' le cellule cancerose  
- ROMA, 24 AGO - Un nuovo percorso di cura potrebbe a breve arrivare contro un tipo di cancro al 
cervello che colpisce i bambini e che finora è stato giudicato incurabile. Si tratta del Glioma pontino 
intrinseco diffuso (il Dipg), un tumore che si forma in un'area del tronco encefalico chiamata ponte di 
Varolio, che collega il cervello con il midollo spinale. Solitamente colpisce bimbi con meno di 10 anni e la 
maggior parte dei pazienti non sopravvive per più di un anno dalla diagnosi. In uno studio pubblicato su 
Nature Communications, i ricercatori della Yale University, dell'Università dell'Iowa e del Translational 
Genomics Research Institute (Tgen), hanno identificato un modo per interrompere il processo cellulare 
che contribuisce alla diffusione del tumore. Questa patologia ruota attorno alla mutazione del gene 
Ppm1d, fondamentale per la crescita cellulare e per la risposta allo stress delle cellule stesse. I 
ricercatori sono riusciti a individuare una vulnerabilità nel processo della creazione di un metabolita, il 
Nad, che è necessario per la vita delle cellule. Lo hanno fatto studiando proprio Ppm1d, che quando 
muta silenzia il gene Naprt, chiave proprio per la produzione del metabolita Nad. Quando Naprt non è 
disponibile, si passa a un'altra proteina necessaria per creare Nad. Usando un farmaco inibitore, i 
ricercatori hanno scoperto che possono far 'morire di fame' le cellule cancerose. "Abbiamo scoperto che 
il gene mutato Ppm1d pone essenzialmente le basi per la sua stessa morte", ha affermato Michael 
Berens, uno dei ricercatori che ha condotto l'analisi.  
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Cibi'intelligenti' 
che si comportano 
come farmaci 

Smart food è una felice 
combinazione di parole 
che ispira sani stili di 
vita. Protagonista di 
questo programma è 
una selezione di alimenti 
freschi naturali, una 
top 30 di prodott i 
intell igenti per fermare 
i chili di t roppo e fare 
prevenzione. La dieta 
smartfood è il t i tolo di 
un testo di successo 
della Rizzoli, ed è pure 
un marchio scientifico 
legato a progetti dello 
leo di Milano. «Si è 
capito che alcuni 
alimenti si comportano 
come farmaci, capaci 
di curare e proteggere 
l'organismo», ha scritto 
Eliana Liotta, autrice con 
Pier Giuseppe Pelicci 
e Lucilla Titta del libro 
sui prodott i della natura 
che allungano la vita. 
Parliamo di alimenti 

noti, dalla lattuga ai 
cereali integrali, dalla 
frutta rossa alla frutta 
secca. Sui social si parla 
ormai di smartfood per 
estensione, anche fuori 
dal contesto originale. 
«L'approccio innovativo 
consiste nel promuovere 
il consumo di cibi sani, 
incoraggiando di pari 
passo l'attività fisica e 
sociale», ha commentato 
Giuliano Binetti, dell'Ireos 
Fatebenef rateili di 
Brescia, parlando di 
smartfood e funzioni 
intellettuali. «L'Alzheimer 
ad esempio non si cura, 
ma un regime in accordo 
con le linee della dieta 
mediterranea è un grande 
fattore di prevenzione, 
può influenzare la 
funzionalità e l'integrità 
del sistema nervoso. 
D'altra parte un deficit o 
un eccesso di specifici 
nutrienti, vitamine o 
metalli ha un rapporto 
di causa effetto ben 
definito con determinate 
patologie neurologiche». 

A.M. 

©RIPRODUZIONE RISERVATA 
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