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Scompenso cardiaco:
una diagnosi rivoluzionaria

MARIA GIOVANNA TRIVELLA E ROGER FUOCO

0 sCompenso cardiaco &
una malattia che colpisce
A__dcirca 26 milioni di perso-
ne nel mondo: la sua diagnosi non
& sempre immediata, e presuppo-

ne analisi di laboratorio con alti co-
sti. Ma oggi il progetto KardiaTo-
ol = nn H2020 partecipato da 14
partner. provenienti da nove na-
zioni europee ed uno dagli USA

sta mettendo a punto un siste-
ma che potrebbe rivoluzionare la
disgnostica dello scompenso. 11 di-
spositivo in via di sviluppo si basa
sul]'upplit-aw_icm(* di sensori capa-
ci di individuare e misurare nella
saliva aleuni biomarcatori selezio-
nati: in pratica, si introdurranno
campioni di saliva del paziente in
un t‘].iﬁpi!ﬁ'it't\'(} “point-of-care”, ov-

VETO 1T :]ispmitl\'u ])m‘tilli][‘ uti
lizzabile in qualsiasi ambulatorio,
all'interno del quale un laborato-
rio su chip fornird una diagnosi in
un breve arco di temnpao. “5i tratta
di un piceolo :hspmiti\'o che inte-
era un notevole numero di sensori,
attuatori, sistemi microelettromec-
canici, microelettronici,  biochi
mici, e anche 11at11(1pc1rtiﬂ-‘llf‘ Trkit=
gnetiche funzionalizzate”, spiega
Maria Giovanna Trivella, coordi-
natrice scientifica della sezione di
Milano-Niguarda  dell'Istituto  di
Fisiologia Clinica del CNR, uno
dei partner del progetto, “In pin,
& previsto un software decisiona-
le che si hasa su dati predittivi, in
grado di dare informazioni relati
ve alla diagnosi dello scompensa”.
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Un rhspfmr‘u 0
permetterd di

avere informazioni
decisive analizzando
campioni di saliva

(‘.

“II medico decidera se rimanda-
re a casa il paziente o intervenire
sulla base dei dati clinici forniti dal
dispositive”, le fa eco il professor
Boger Fuoco, del Dipartimento
di Chimica e Chimica Industriale
dell'Universith di Pisa, a sua vol-
ta partner di KardiaTool (e, da an-
ni, di altri progetti di ricerca con-
dotti in collaborazione con la dott,
ssa Trivella). Pifi accurate e preci-
se sono le informarioni fornite dal
dispositivo, pift alta & la probabili-
ti che la decisione del medico sia
corretta. “Stiamo a meth strada fra
lo strumento e il medico: il nostro
ruolo nel progetto & proprio quello
di validare la risposta del dispositi-
vo in modo che I'mformazione sia
della pin alta qualita possibile. Ad
aggl non esistono procedure anali-
tiche per la determinazione di al-
euni dei biomarcatori seleziona-
tiin campioni di saliva, Per questo
stiamo sviluppando tali metodolo-
gie che, nel corsa dei prossimi due
anni. quando sard pronto il disposi-
tive, verranno impiegate per effet-
tuare la validazione pre-clinica del
prototipo”, B

Migliorare le cure

(1(41] ipertensione arteriosa

E lobiettivo di un progetto che unisce ricerca fondamentale e clinica

:L‘J ipertensione arteriosa & un grande fattore di rischio
cardiovascolare. Per poter curare meglio i pazienti,
il progetto ENSAT-HT ha l'obiettivo di identificare spe-
cifici biomarcatori per diverse forme di ipertensione arte-
riosa di origine ormonale, che possono essere curate con
terapie mirate. [l lead partmer del progetto - che consor-
zitt una quindicina di partner enropei e uno australiano
& listituto francese INSERM: e la coordinatrice & litalia-
na Maria-Christing Zennaro, direttore di ricerca all'ente
m progetto difficile. La patologia & molto
ma ENSAT-HT propone una tipologia operativa
solitamente legata ai tumori, e quindi mnovativa in que-
sto campo’”’, spiega Zennaro. Lobiettivo, fra Faltro, & mol-
teplice. “C'é una parte di ricerca che deve individuare dei
biomarcatori 5] yecifich, grazie a uno sereenit I 1111 grin-
de mnmero di pazienti selezionati e all'analisi dei dati re-
alizzata da un grosso centro di bioinformatica. C@ una
parte di sviluppo teenologico, che punta a futuri progetti
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industriali. Ma e soprittutto lidea di portare un un'\u‘]it:-
ramento delle cure al cittadine, sul territorio, dovunque
sia: se identifichiamo il biomarcatore, anche il medico di
base pud consultare questi dati e poi indirfzzare i pazien-
ti alle strutture pii il(ft'gn.':t(*...". Per ulteriori informazio-
ni wwwensat-ht.en/; \\-u\\-'._\;u:llulu.‘.l.mw‘\t".lt(_-h?\-:5\ X
dFClnxtg. m

Un sottware per gli stent

Un sistema innovativo facilitera la
realizzazione di device bioriassorbibili

li stent sono picco-

le reti artificiali uti-
lizzate per espandere un
VASD  COTONANCO  quan-
do ostruito da una plul.u
e, Sono realizzati in par-
ticolari 1(=g||e di metallo;
di recente si @ utilizea-
to un materiale p{}lilI]L‘A
rico biocompatibile, che
blocea lo sviluppo del-
la placca e viene dassor-
bito dal]'urgauisnul nel giro di :]uu](.'he. anno. Oggl, un

GUALTTERO PELOS]

H2020 denominato “InSile” si prefigre di realizzare una
piattafnrlml informatica che possa .wi[upp:s.rﬂ stent in
maniera piit semplice ed economica rispetto alle moda-
lita attuali, saltando molti passagei: le prove di laborato-
rio, la sperimentazione sugli animali € magari in futu-

@ } “k -h‘_'_::*_'.‘l -~ &

ro anche quella sull nvomo
(che oggi & obbligatoria).
Fra i partner del progetto
~ pidato dall'istituto gre-
co FORTH - ¢'& anche
I'FC, Istituto di Fisio-
logia Clinica del CNR di
Pisa. “Noi ¢ occupiamo
delle valutazioni in vitro,
con le cellule, del nuova
FEDERICO VOZZT stent, fornendo poi i dati
al software del progetto”.
spiegano Gualtiero Pelosi e Federico Vozzi dell TFC. Lo
sviluppo di questa piattaforma, e quindi la replicabiliti
dello stent anche s una futura scala industriale, &l pri-
mo obiettivo di InSilc: “ma @ altrettanto importante la-
uto che potrd avere il medico, grazie al software, nel-
la scelta del tipo di stent per ogni singolo paziente,.”®
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