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Servizio Aids

Prevenzione dell’Hiv, ecco le linee Oms sul primo 
farmaco iniettabile ogni 6 mesi
In un momento critico nella lotta contro l’epidemia che in 45 anni ha mietuto oltre 
44 milioni di vite l’Organizzazione mondiale della sanità sollecita i governi a 
introdurre il medicinale “più vicino a un vaccino”

di Barbara Gobbi

14 luglio 2025

Nel 2024 la rivista Science lo aveva definito “la cosa più vicina a un vaccino contro l’Hiv”. Oggi, 
dopo il via libera al farmaco arrivato a giugno scorso dalla Food and drud Administration Usa, 
l’Organizzazione mondiale della sanità raccomanda l’uso di lenacapavir iniettabile (Len) solo due 
volte l’anno, “come opzione aggiuntiva di profilassi pre-esposizione (PrEP) per la prevenzione 
dell’Hiv”.

L’impasse sulla malattia

Le nuove linee guida dell’Oms sul farmaco, il primo che grazie a due iniezioni semestrali consente 
una protezione quasi totale contro l’Hiv, vengono pubblicate in occasione della 13a Conferenza 
internazionale dell’Aids Society (IAS 2025) a Kigali, in Ruanda. E sono mirate a dare un supporto 
decisivo al contrasto dell’epidemia che dagli anni Ottanta del secolo scorso ha mietuto secondo 
Unaids 44,1 milioni di vittime. Nel 2024 sono 40,8 milioni le persone che convivono con l’Hiv di 
cui 31,6 milioni hanno avuto accesso alle terapie antiretrovirali mentre sono 630mila circa i 
decessi.

Le linee guida Oms su lecanapavir iniettabile arrivano “in un momento critico, in cui gli sforzi di 
prevenzione dell’Hiv sono stagnanti - rilevano dall’Organizzazione con sede a Ginevra - con 1,3 
milioni di nuove infezioni stimate l’anno passato e con un impatto sproporzionato sulle 
popolazioni-clou e prioritarie, tra cui prostitute, uomini che hanno rapporti sessuali con altri 
uomini, persone transgender, persone che si iniettano droghe, persone in carcere e bambini e 
adolescenti”. La prospettiva per milioni di individui nel mondo di passare dalle terapie orali o da 
altre soluzioni a breve durata d’azione a due sole iniezioni l’anno potrebbe offrire ora 
“un’alternativa altamente efficace e di lungo respiro”, sottolineano dall’Organizzazione.

Le linee guida

Con sole due dosi all’anno, secondo l’Oms Len rappresenta dunque “un passo avanti trasformativo 
nella protezione delle persone a rischio di Hiv, in particolare di coloro che incontrano difficoltà 
nell’aderenza quotidiana alla terapia, nello stigma o nell’accesso all’assistenza sanitaria. «Anche se 
un vaccino contro l’Hiv sembra un obiettivo ancora difficile da raggiungere, il lenacapavir è la 
soluzione migliore - commenta quindi il Dg Oms Tedros Adhanom Ghebreyesus: un antiretrovirale
a lunga durata d’azione che, come dimostrato dai test, previene quasi tutte le infezioni da Hiv tra le



persone a rischio. Il lancio delle nuove linee guida, insieme alla recente approvazione della Fda, 
segna un passo fondamentale verso l’ampliamento dell’accesso a questo potente strumento. Ci 
impegniamo a collaborare con i Paesi e i partner per garantire che questa innovazione raggiunga le
comunità nel modo più rapido e sicuro possibile».

Il tema però è consentire l’accesso alla svolta che potrebbe arrivare con questo farmaco iniettabile 
due volte l’anno: da qui l’esortazione dell’Organizzazione mondiale della sanità a governi, donatori 
e partner glibali di implementarne immediatamente la somministrazione nell’ambito di 
programmi nazionali di prevenzione combinata dell’Hiv, con la raccolta contestuale di dati su 
assunzione, aderenza e impatto “real world” cioè nell’uso effettivo da parte della popolazione 
interessata.

Test da semplificare

Sempre nell’ambito delle linee guida, l’Oms raccomanda tra l’altro di semplificare la diagnosi con 
l’utilizzo di test tapidi per supportare la somministrazione di PrEP iniettabili a lunga durata 
d’azione, inclusi Len e cabotegravir. L’obiettivo anche in questo caso è rimuovere un importante 
ostacolo all’accesso eliminando procedure complesse e costose e ricorrendo alla somministrazione 
e alla gestione tramite farmacie, cliniche e telemedicina.



Servizio Ricerca

Il cervello si rigenera anche da adulti: scoperto un 
“serbatoio” di nuovi neuroni
Grazie a intelligenza artificiale e tecniche all’avanguardia, i ricercatori hanno 
finalmente sciolto un dubbio decennale: il cervello umano conserva la capacità di 
neurogenesi fino alla vecchiaia

di Redazione Salute

14 luglio 2025

Per decenni si è dato per scontato che, una volta raggiunta l’età adulta, il cervello umano non 
potesse più produrre nuovi neuroni. Ora, un team del Karolinska Institutet guidato da Jonas 
Frisén sfida questo dogma con dati solidi. Grazie al sequenziamento dell’Rna a singolo nucleo e un 
algoritmo di intelligenza artificiale, i ricercatori hanno dimostrato che nell’ippocampo esistono 
cellule progenitrici e neuroni immaturi dalla prima infanzia fino ai 78 anni di età. La scoperta, 
pubblicata su Science, apre nuove piste per la comprensione della memoria, dell’umore e delle 
potenziali terapie rigenerative nelle malattie neurodegenerative e psichiatriche.

Questa nuova crescita neuronale, anche chiamata neurogenesi, avviene nel giro dentato 
dell’ippocampo, una parte fondamentale del cervello coinvolta nell’apprendimento, nella memoria 
e nelle emozioni. È qui che le informazioni in arrivo dalla corteccia vengono elaborate, trasformate 
in tracce mnemoniche.

Demolire un dogma decennale

A partire dagli anni ’60, tuttavia, un crescente numero di studi su modelli animali ha dimostrato 
non solo che nell’adulto l’ippocampo continua a generare nuovi neuroni, ma anche che queste 
cellule appena nate si integrano attivamente nei circuiti esistenti, influenzando memoria, 
apprendimento e regolazione emotiva. Negli esseri umani, questo dogma è stato più difficile da 
scalfire, perché prove contraddittorie hanno alimentato una controversia decennale sull’esistenza e
sulle modalità di formazione di nuovi neuroni nel cervello umano adulto.

Le differenze tra gli studi sull’uomo nascono essenzialmente da tre variabili tecniche: il tempo che 
intercorre tra la morte e la conservazione del tessuto può alterarne la struttura; i marcatori 
molecolari usati per marcare le cellule non sono sempre gli stessi e si legano con efficienze diverse; 
e i metodi per estrarre l’Rna, che ci rivela quali geni sono attivi, hanno sensibilità variabile, per cui 
alcuni protocolli rilevano molti più segnali di altri. Queste divergenze possono farci perdere di 
vista le cellule progenitrici, molto rare, o confonderle con le più comuni cellule di supporto del 
cervello, portando così a risultati apparentemente contraddittori.

«Abbiamo utilizzato la trascrittomica, cioè l’analisi di tutti gli Rna prodotti da una cellula in un 
dato momento, per capire quali geni sono attivi, e l’intelligenza artificiale per dimostrare che le 
cellule progenitrici neurali e i loro successori, i neuroni immaturi appena nati, sono presenti 



dall’infanzia alla vecchiaia negli esseri umani» commenta Marta Paterlini, che ha partecipato allo 
studio.

Frisén e il suo team hanno studiato quasi mezzo milione di nuclei dall’ippocampo umano per 
verificare la persistenza della neurogenesi: partendo dai nuclei di bambini (0–5 anni) hanno 
identificato i marcatori dei progenitori neurali e dei neuroni immaturi, quindi hanno applicato un 
algoritmo di machine learning addestrato su questi dati ai nuclei di adulti (13–78 anni), 
riconoscendo le stesse firme molecolari; infine, hanno dimostrato che il cervello adulto conserva, 
con una certa variabilità tra un individuo e l’altro, un piccolo serbatoio di cellule in grado di 
generare nuovi neuroni.

I ricercatori hanno inoltre impiegato una tecnologia chiamata Xenium, che consente di marcare e 
visualizzare fino a 300 diversi indicatori all’interno di ciascuna cellula. Grazie a questi marcatori, 
hanno potuto localizzare con esattezza i progenitori neuronali nell’ippocampo e verificare che non 
esprimessero i tratti distintivi di altri tipi cellulari, come microglia o astrociti. Ciò conferma in 
modo inequivocabile che si tratta di veri precursori destinati a diventare neuroni. Con questi 
risultati, il dogma di un cervello adulto statico lascia il posto a un nuovo orizzonte di plasticità e 
rigenerazione.

Le prospettive rivoluzionarie della neurogenesi

La sfida è ora capire perché e come la neurogenesi avviene nell’uomo. «La neurogenesi nell’adulto 
offre una speranza di riparazione cerebrale. Quando un trauma o una malattia danneggiano i 
circuiti neurali, la capacità di generare nuovi neuroni apre la prospettiva di una rigenerazione 
naturale, sostituendo cellule perdute o ristabilendo vie interrotte. Studi condotti su roditori 
dimostrano che fattori legati allo stile di vita, come l’esercizio fisico, ambienti arricchiti e alcuni 
farmaci (antidepressivi), possono aumentare il tasso di produzione di nuove cellule nei modelli 
animali, suggerendo che potremmo sfruttare questo processo per sostenere la resilienza contro il 
declino legato all’età o i disturbi dell’umore» commenta Paterlini.

Sebbene le strategie terapeutiche precise per gli esseri umani siano ancora oggetto di ricerca, il 
semplice fatto che il nostro cervello adulto possa generare nuovi neuroni cambia radicalmente il 
modo di vedere l’apprendimento lungo tutto l’arco della vita, il recupero da lesioni e il potenziale 
inespresso della plasticità neuronale.
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Servizio Risorse umane

Personale del comparto sanità, al via in Puglia il 
primo bando intra regione
Infermieri, operatori socio sanitari, assistenti e altri professionisti della salute 
potranno spostarsi tra le diverse aziende sanitarie grazie all’accordo firmato con i 
sindacati per facilitare la “migrazione” interna

di Vincenzo Rutigliano

14 luglio 2025

Fino al 21 luglio 2025 è aperto in Puglia il bando per partecipare alla mobilità intra-regionale del 
personale del comparto sanità, con rapporto di lavoro a tempo indeterminato. Per la prima volta 
su scala regionale si apre così una procedura unica per partecipare alla mobilità nelle Asl Ba, Bt, 
Fg, Le, Br, Ta, Policlinico Bari, Ospedali Riuniti di Foggia, Irccs Tumori “Giovanni Paolo” Bari e 
Irccs “S. De Bellis” Castellana Grotte.

Il bando

Fino alle ore 18.00 del 21 luglio, termine inderogabile, sarà possibile inviare la domanda di 
partecipazione alla manifestazione di interesse che dovrà essere prodotta, esclusivamente, tramite 
procedura telematica collegandosi al sito https://aslbat.concorsismart.it/. La procedura è 
propedeutica alla mobilità vera e propria così da consentire all’Asl Bt - Asl capofila - di attivare 
successivamente e gestire il bando di mobilità anche per tutte le aziende coinvolte. La mancata 
presentazione della manifestazione di interesse non esclude la partecipazione al successivo avviso 
di mobilità intra-regionale e, analogamente, chi avrà presentato la domanda alla manifestazione di
interesse dovrà presentare sempre una nuova istanza nel rispetto dei modi, termini e requisiti 
indicati nel bando medesimo.

La platea

Infermieri, operatori socio sanitari, assistenti e altri professionisti della salute potranno quindi 
spostarsi tra le diverse aziende sanitarie della Puglia. L’iniziativa – frutto dell’accordo sottoscritto 
il 15 aprile scorso tra la regione Puglia e le organizzazioni sindacali – è finalizzata a facilitare, in 
tempi rapidi, i processi di mobilità del personale tra le diverse aziende sanitarie pugliesi.

Possono partecipare alla procedura i dipendenti in possesso dei seguenti requisiti: contratto a 
tempo indeterminato presso una delle aziende sanitarie del servizio sanitario regionale; 
superamento del periodo di prova; non essere prossimi alla pensione; appartenenza a uno dei 
profili professionali previsti nell’avviso e indicati sul sito internet.


