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TROPPO SPESSO E INDIRIZZATA ALLA CURA DEI MASCHIADULTI

SE LA RICERCA IGNORA
LA DIFFERENZA DI GENERE

ANTONELLAVIOLA

Ne]l’era dellamedicina di precisione o personalizza-
ta, mentre sicercadiidentificareil trattamento spe-
cifico per ogni paziente sulla base delle sue caratteristi-
che specifiche, paradossalmente si fa ancora fatica a ca-
pire che uomini e donne non sono uguali e che il genere
haunnotevoleimpatto sulle patologie e sulla cura.-p.a7

SE LA RICERCA IGNORA LA DIFFERENZA DI GENERE

ANTONELLA VIOLA

ell’era della medicina di preci-

sione o personalizzata, mentre

si cerca di identificare il tratta-

mento specifico per ogni pa-

ziente sulla base delle sue carat-

teristiche specifiche, parados-
salmentesifaancorafatica a capire che uomi-
ni e donne non sono uguali e cheil genere ha
un notevole impatto sulle patologie e sulla
cura. Ancora oggila maggior parte degli stu-
di pre-clinici, quelli che si effettuano sugli
animali, coinvolgono prevalentemente ma-
schi, perché le femmine danno risposte piu
variabili e quindi complicano le analisi. E
spesso anche negli studi clinici le donne sono
poco rappresentate, con la conseguenza che
siarrivanelle fasi piu avanzate di sperimenta-
zione senza dati solidi sull’efficacia o suglief-
fetti collaterali di un farmaco nella popola-
zione femminile.

Lamalattia Covid-19 ci ha mostrato chiara-
mente quanto il genereincida sulla risposta al
virus, con gli uomini che corrono rischi mag-
gioridimalattia severa e dimorterispettoalle
donne. Questodipende dadiversi fattori, alcu-
ni dei quali passano per una risposta immuni-
taria piti forte e maggiormente protettivanel-
ledonne, soprattuttoinquelle giovani. Ledon-
ne, peril loro ruolo di madri, hanno sviluppa-
to un sistema immunitario piu reattivo, pro-
prio per proteggereil fetodagli attacchi dei pa-
togeni. Tipicamente, nelle infezioni ma anche
nellerisposte aivaccini ledonne hanno reazio-
ni immunitarie piu forti: nella vaccinazione
contro l'influenza, per esempio, una donna
potrebbe ottenere la stessarispostaimmunita-
ria di un uomo con solo meta dose. E sappia-

mo anche che questamaggioreresistenzaalle
infezioni e pagata dalle donne a caro prezzo:
circal’80% deipazienti affettida patologie au-
toimmuni e infatti costituito dadonne. La for-
tereattivitadel sistemaimmunitario femmini-
le espone maggiormente le donne agli errori,
soprattuttoduranteil periodoriproduttivo.

Nel caso dei vaccini, dunque, le donne han-
no risposte spesso caratterizzate damaggiore
efficaciama anche da maggiori effetti collate-
rali. Anche nel caso dei vaccini anti-Covid19,
gli effetti collaterali, da quelli piti lievi a quelli
pit gravi, riguardano prevalentemente la po-
polazione femminile. Ecco perché sarebbe
moltoimportante che negli studi clinici si ana-
lizzassero i dati di sicurezza ed efficacia sepa-
randoli sulla base del genere, cosa che invece
non accade. E anche adesso, nella valutazio-
ne dei rischi e benefici associati al vaccino di
AstraZeneca e di Johnson&Johnson, la discus-
sione non dovrebbe essere generalizzata ma
dovrebbe altresi includere un’attenta analisi
sullabase del genere.

Per troppo tempo le donne sono state igno-
rate dall'industria farmaceutica, che ha pro-
dotto ottimi farmaci per curare maschi adul-
ti senza spendere troppe energie per capire
se e come modificarli per I'uso nella popola-
zione femminile. Sarebbe ora di cambiare
strategia e, per farlo, non bastera includere
le donne negli studi clinici e nei processi di
farmacovigilanza, ma sara necessario fare
uno sforzo maggiore: bisognera analizzare i
dati partendo dalla consapevolezza che sia-
mo biologicamente, e quindi farmacologica-
mente, diversi. —
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