Non tutti
dabuttare

Sei bambini nati sani
da 18 embrioni
anomali. Ermanno
Greco e Francesco
Fiorentino sul New
England Journal of
Medicine hanno
mostrato che
embrioni con piccoli
difetti sonoin grado
diautocorreggersi.
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IInucleare

Il Dna nuclearessi
trova nel nucleo delle
cellule e contiene
lastragrande
maggioranza delle
informazioni
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Imitocondri

Il Dna mitocondriale
e ereditato
esclusivamente
dalla madre. Sue
alterazioni possono
provocare patologie

Le malattie
Quelle mitocondriali
sono legate a danno
deitessutiche
richiedono piu
energia, come
imuscolieil cervello
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Idubbi
Cenesono tanti,
medici ed etici.
Perché ogni modifica
di patrimonio
genetico viene
trasmessa ai figli
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Embrioni. oz perla prima volta in Gran Bretagna una tecnica

che permette disostituire nell' ovocita dellamamma il Dna malato con quellosano

diuna donatrice. Nascerebbero piccolisenza danni genetici ma con piu patrimoni

Quelbimbo hatre genitori

ELVIRA NASELLI

N Gran Bretagna, primo paese al
mondo ad aver appena autorizzato
la tecnica, dopo averla messa a pun-
to in anni di studio, li chiamano gia
bambini con tre genitori. Perché
hanno il Dna di tre persone diverse, grazie

2500

Sono ledonne
britanniche che
potrebbero ricorrere
aquestatecnica

ad un procedimento che permette, utiliz-
zando un ovocita di una donatrice sana, di
sostituire il Dna mitocondriale contenuto
nel citoplasma (la parte di cellula che sta
all'interno della membrana cellulare) e
che puo essereresponsabile di molte malat-
tie, come la distrofia muscolare.

Ma facciamo un passo indietro: il Dna mi-

tocondriale rappresenta meno dello 0,054
per cento del Dna totale, ed & ben diverso
dal Dna nucleare, quello per capirci che ha
ladoppia elica che tutti conosciamo e deter-
minalenostre caratteristiche personali, co-
me il colore di occhi e capelli, per esempio.
I1 Dna mitocondriale, invece, ha forma cir-
colare e si trova appunto nei mitocondri, la
centrale energetica del nostro organismo,
in particolare nel citoplasma dell’ovocita
femminile, che ha bisogno di grandi quanti-
ta di energia per i primi processi di divisio-
ne cellulare dopo la fecondazione.

Un difetto di questo Dna particolare puo
coinvolgere diversi tessuti, in particolare
quelli che hanno bisogno di maggiore ener-
gia, come muscoli e cervello. Per questo gli
studi britannici si sono focalizzati sulla so-
stituzione del Dna mitocondriale “malato”
con quello sano di una donatrice. Conse-
gnando al bambino tre Dna: quello del pa-
dre biologico e delle due “madri”, una che
porta il suo patrimonio genetico, l'altra il
Dna mitocondriale sano. Ogni situazione
verra esaminata caso per caso - ha deciso il
Parlamento inglese - anche perché se le as-
sociazioni dei pazienti sperano che sia una
chance per avere un figlio sano, non € che
non ci siano dubbi, medici ed etici.

«Mischiare materiale genetico crea pro-
blemi alla maggior parte delle persone -ra-
giona Andrea Borini, presidente Sifes-Mr -
ma l'embrione € gia di per sé un mix. Sara
interessante analizzareirisultati dei centri
inglesi. Che potranno anche spiegarcilera-

Siignorano le conseguenze
delle modifiche. Che sono
ereditarie. Con molti rischi

gioni, forselegate al citoplasma, per cui em-
brioni anche sani non si impiantano».

Solo in Gran Bretagna sono circa 2500 le
donne che potrebbero beneficiare della so-
stituzione di Dna mitocondriale per avere
un figlio sano, e Dagan Wells, professore al
centro di ricerche biomediche Nihr di Ox-
ford ipotizza addirittura «una cura a porta-
tadimano». Non mancano ovviamenteide-
trattori. Trevor Stammers, direttore del
programma di Bioetica della St. Mary uni-
versity nota come ancora poco si sappia
dellinterazione traimitocondri e il Dnanu-
cleare e che sostituire il Dna non € come
cambiare una batteria. Inoltre ogni modifi-
ca che passa attraverso il Dna si tramanda
e quindi e ereditata, con possibili rischi per
le generazioni future.

E pur senza fare allarmismi, Antonino
Guglielmino, direttore del centro He-
ra-Umr di Catania, primo con il suo gruppo
a far nascere un bambino sano da genitori
talassemici, qualche perplessita la manife-
sta. «Non sappiamo a cosa porti questa so-
stituzione di Dna mitocondriale, peraltro
ancora sperimentale - premette - e ci sono
soluzioni diverse, che non implicano 'alte-
razione dell’equilibrio energetico su base
genetica creatosi, nel tempo, tra il Dna nu-
cleare e quello mitocondriale della donna.
Lasoluzione possibile oggi potrebbe essere
la diagnosi genetica preimpianto (Pgd)
che, grazie a nuove tecnologie come la
Next Generation Sequencing, consente di
identificare e diagnosticare, prima di in-
staurare la gravidanza, se 'embrione o 'o-
vocita sono potenzialmente malati. E in ca-
so positivo, ricorrere magari alla donazio-
ne di gamete femminile che, per quanto le-
cita in Italia, non decolla per mancanza di
donatrici».
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CHIHA
PAURA DEL
PIACERE

Nella gestione del
piacere maschie
femmine sono
prigionieridi
sentimenti di paura
opposti:i maschi
temono di perdere il
controllo troppo
presto (come accade
con l'eiaculazione
precoce) o di non
averlo per niente (se
interviene una
disfunzione erettile),
constatando che
I'erezione segue una
sua ideazione non
correlata con
I'intenzione della loro
mente.

Le donne temono di
mantenere il
controllo; col risultato
dinon permettere a
loro stesse di eccitarsi,
né di sapersi
abbandonare per
godere |'orgasmo
coitale.

Per uomini e donne,
controlloe
discontrollo possono
ostacolare la
sessualita se sono
vissutiin modo
difensivo.
L'atteggiamento
difensivo femminile &
espresso dal divieto,
dovuto
all'educazione o dalla
relazione, a lasciare
cheil corpo cedaal
piacere. Il principale
ostacolo maschile &,
invece, I'insorgere di
unsensodi
catastrofismo relativo
alla prestazione, per
cuile sensazioni
corporee sono
monitorizzate con
ansia e interpretate
come predittive del
fallimento chessi
avvera.

Nelle prescrizioni
sessuologiche
cerchiamo di creare
attraversoil corpoun
affidamento
fiducioso. Oscillare ad
occhi chiusi, lasciarsi
andare tra le braccia
dell'altro senza
resistere e
accogliendo le
indicazioni corporee
del partner,
comunicare con le
mani ad occhi chiusi,
fare e ricevere un
massaggio, sono
modi per ristrutturare
rilassamento e
fiducia. La
comunicazione
corporea guidata,
permette di creare
nuovi modelli,
liberando gli attori
dall'ansia predittiva e
dal controllo
difensivo.
www.sessuologia-irf.it



