Prendi 12 giornalisti europei, caricali su un autobus e mandali in giro per la Germania in visita a laboratori di ricerca. Non è l’ultima frontiera del reality show, ma l’esperienza che ho vissuto, con le socie Ugis Valeria Fieramonte e Sonia Topazio, grazie a un viaggio-studio organizzato dalla Helmholtz Association in alcuni suoi laboratori di ricerca. Con 17 centri di ricerca distribuiti in tutta la Germania, 33 mila dipendenti e un budget annuale di circa 3,3 miliardi di euro, la Helmholtz è la più grande comunità scientifica della Germania. Funziona come associazione-ombrello che raccoglie centri e ricercatori che lavorano in campo energetico, ambientale, sanitario… Il nostro viaggio si è concentrato soprattutto sulla medicina e la biologia. La caratteristica unica – e vincente - della Helmholtz è stata la capacità di unire la ricerca di base (quella che gli americani chiamano Big Science, tanto per capirci su quanto la tengano in considerazione) alle ricadute pratiche per la società e le persone. E’ la cosiddetta translational research: un metodo, più che un campo di studio, che consiste nel progettare e condurre le ricerche in modo da rendere i risultati trasferibili in tempi rapidi alla vita pratica delle persone. Nel caso della medicina, alla cura e alla prevenzione delle malattie e al miglioramento delle condizioni dei pazienti. Altra caratteristica trasversale di tutta l’associazione è la biodiversità: di provenienze geografiche, di percorsi formativi, di età (i premi Nobel lavorano accanto ai dottorandi, con una quantità meravigliosamente elevata di donne giovani a capo di un dipartimento), di interessi e approcci. 

Il nostro tour ha toccato centri di ricerca a Monaco, Heidelberg, Bonn, Berlino, Lipsia, Braunschweig. In questa relazione, scelgo di approfondire alcuni temi – quelli che considero più interessanti o innovativi. 

Una task force contro il diabete

Il diabete colpisce il 6,6 per cento della popolazione mondiale (con un rapporto di 10 a 90 tra il tipo 1 e il tipo 2). Le proiezioni per il 2030 arrivano al 7,8 per cento (438 milioni di persone) ed è quindi importante destinare a questa patologie risorse intellettuali e finanziarie. L’approccio integrato prevede studi epidemiologici per valutare, in entrambe le tipologie, il rapporto tra familiarità e stile di vita. “Il diabete di tipo 1 è in aumento, eppure non è legato all’obesità e all’invecchiamento, problemi tipici dei paesi industrializzati. Non possiamo non chiederci perché”, dice Karin Schwarzenbacher, project manager per la ricerca sul diabete German Research Centre for Environnmental Health/Helmholtz di Monaco.

“Sappiamo che molti geni sono coinvolti e che ha un ruolo la loro interazione con fattori ambientali”, dice Peter Achenbach, responsabile del Diabete Research Istitute/Helmholtz di Monaco. “Abbiamo identificati alcuni marker immunologici che, se presenti nel sangue della persona, possono aiutarci a prevedere l’età di insorgenza del diabete di tipo 1. In altri casi il contatto con alcuni virus, come quello della rosolia, può funzionare come grilletto per la reazione autoimmune che provoca la distruzione delle cellule beta e l’insorgenza della malattia. Ancora, inserire troppo precocemente il glutine nella dieta dei bambini, prima dei 3 mesi per capirci, aumenta il rischio”. Sempre sul fronte del diabete di tipo 1 si studiano le possibili applicazioni delle cellule staminali, sia per il trapianto, sia per la rigenerazione; la terapia genica classica ha invece dato risultati modesti: produce sì cellule beta in grado di rilasciare insulina, ma immature, incapaci di modulare tale produzione per tempi e quantità. 

“Sappiamo che la composizione della microflora intestinale ha invece ruolo nel diabete di tipo 2”, continua Achenbach, “insieme con il fumo attivo e passivo, l’inquinamento, lo stress”.  

Nel laboratorio di metabolomica Jerzy Adamski e i suoi collaboratori analizzano campioni di sangue, scannerizzando migliaia di metaboliti, per scoprire la “firma molecolare” degli individui a rischio, identificarli e mettere in atto misure per prevenire l’insorgere della malattia. 

Un italiano contro il morbo di Parkinson

Donato Di Monte ha lasciato l’Italia molti anni fa. Una carriera spesa tra il Karolinska Institute di Stoccolma, l’Università di La Jolla in California e, ora, al German Centre for Neurodegenerative Desease/Helmholtz di Bonn. “Il motivo per cui io sono qui si chiama ‘translational research’ e, alla fine di ogni giornata di lavoro, ciò che mi devo chiedere è che cosa abbia fatto per i pazienti”, dice. Di Monte si occupa di malattie legate all’invecchiamento. “Che diventeranno sempre più rilevanti per le nostre vite e la spesa sanitaria degli stati nei prossimi anni”, continua. “Il mio compito è mettere insieme e coordinare persone che fanno ricerca su queste malattie. Possibilmente giovani scienziati: questo mi stimola e mi dà la speranza che qualcuno porterà avanti il mio lavoro”. 

Di Monte si occupa di morbo di Parkinson. Il suo obiettivo è arrivare ad anticipare il più possibile la diagnosi. “Nel momento in cui i sintomi sono tali da farci comprendere che dobbiamo intervenire, è già troppo tardi e i neuroni sono già distrutti”, spiega. “Un tempo il Parkinson era considerato una malattia del movimento, con il coinvolgimento di una piccola parte del cervello. Ora sappiamo che non è così, che riguarda il cervello nella sua globalità e probabilmente è una malattia sistemica”. Questo ci offre nuovi indizi per la diagnosi. “Sappiamo che nelle fasi iniziali i malati lamentano costipazioni intestinale”, dice Di Monte. “E’ una buona notizia perché facilita la diagnosi. Attraverso una colonscopia possiamo effettuare una biopsia e scoprire se le cellule nervose, di cui il tessuto del colon è ricco, presentano segnali alterati”. 

La scoperta dell’acqua fresca

Sorpresa. Bere acqua fa dimagrire. E il meccanismo lo ha scoperto Michael Boschmann, biologo molecolare del Centro Franz-Volhard per la ricerca clinico-sperimentale/Helmholtz di Berlino. “A determinate condizioni”, spiega, “l’acqua ha un’azione simile a quella dell’insulina, che consente l’utilizzo degli zuccheri e aumenta il consumo energetico”. Tuttavia non bisogna “barare”, deve essere acqua pura, senza aggiunta di altre sostanze (concessi infusi e tisane senza zucchero, ma non tè e caffé). “La concentrazione deve essere minore di quella del plasma, per una questione di osmolarità”, dice Boschmann. “Altrimenti non funziona. Nello studio abbiamo usato acqua del rubinetto. Se si beve quella in bottiglia, bisogna assicurarsi che non sia eccessivamente mineralizzata”. Bere 2 litri di acqua al giorno fa aumentare il consumo energetico di circa 100 calorie. “Molto di più”, dice Boschmann, “rispetto a una sostanza come l’efedrina e senza rischi di reazioni avverse. Significa perdere 5 kg all’anno, senza modificare dieta o attività fisica. In più, la pressione arteriosa si stabilizza e si evita la cosiddetta ipotonia post-prandiale”. 

La Salmonella curerà il cancro?

E’ una delle ricerche più interessanti presentate durante il tour, portate avanti da Siegfrid Weiss, responsabile dell’unità di Biologia molecolare dell’Helmholtz Centre for Infection Research di Braunschweig. “L’idea di usare batteri patogeni contro i tumori risale all’800”, spiega Weiss. “Nei nostri studi sui topi, la salmonella invade un tumore solido e ne provoca la necrosi in 24 ore”. In che modo? “Il tumore per crescere ha bisogno di sangue, quindi organizza l’angiogenesi per garantirsi questo afflusso”, continua Weiss. “Ma un tumore solido, per le sue caratteristiche offre anche ai batteri un ambiente attraente”. Così alcuni di essi colonizzano il tumore. L’interazione tra la salmonella e i globuli bianchi produce in breve tempo un picco della citochina TNF-alfa (tumor necrosis factor), che è appunto un fattore antitumorale. “Il TNF-alfa altera l’organizzazione dei vasi sanguigni che nutrono il tumore”, dice Weiss. “Ne segue un’emorragia che permette al batterio di invadere completamente il tumore e provocare una necrosi su vasta scala”, spiega Weiss. “Naturalmente si tratta ancora di studi su modelli sperimentali e nell’uomo bisognerà garantire la sicurezza dell’intervento, per evitare una sepsi. Ma forse i batteri rappresentano davvero un’arma efficace contro i tumori”.

Infine, ho apprezzato molto la possibilità di “giocare” con la scienza. Siamo entrati in una sala per la risonanza magnetica a 7 tesla (uno dei pochi apparecchi al mondo) il cui magnete, anche quando la macchina non è in funzione, attrae le graffette in metallo; abbiamo potuto osservare al microscopio cellule nervose di topo che permettono di studiare i meccanismi di insorgenza delle malattie neurodegenerative. Abbiamo persino potuto accedere a un laboratorio dove sono custoditi i topi con cui Siegfrid Weiss (del Centro Helmholtz per la ricerca sulla infezioni) studia la capacità del batterio della salmonella di distruggere le cellule cancerose. E la capacità di divertirsi mentre si lavora sembra caratterizzare anche gli scienziati stessi. Come nel laboratorio di metabolomica e genomica di Monaco, diretto da Jerzy Adamski, dove ogni macchina robotizzata ha un nome. Forse il segreto dalla creatività di uno scienziato sta proprio qui, nella capacità di continuare a giocare per tutta la vita. 

Francesca Capelli

