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Le reciproche connessioni tra mente ¢ coOrpe o psi-
che ¢ soma che dir si voglia, sono note probabitmente
da quande it genere umane ha acquisito i coscienza
di s¢. La Psicoimmunologia. o meglio, la Psico-Neuro-
Endocrino-Immunelogia, studia 'usse bidirezionale
mente — mediatori nervosi ¢ ormonalt — sistenia in-
munitario, ¢ - grazie ai progressi delta biclogia mole-
colare ¢ delle teeniche di Faboratorio - cerea le moda-
Jitd di interazione fra fa corteccia cerebrale ed il resto
del corpo su base scientifica. Naturalmente queste ri-
cerche sono complesse, ma gilt oggl possinmo dimo-
strare, con metodi ogeettivi, che ad esempio, se un pa-
ziente ha una depressione psichica, anche il suo siste-
ma immunitario ha un deficit, con tutte le conseguen-
z¢ che tle insufficienza comporta per i suoi organi,
rest pitt vainerabili alle aggressioni dei vari agenti pa-
togeni normalmente presenti neffambiente. E* anche
possibile il contrario, ¢ ciod, che una alimenatazione
scorretty, det microtraumi ripetuti, Pabuso di medici-
nall, eee., conducano ad un danno dorgano "prima-
rio” che influenza negativamente la psiche, inpescan-
do cosi un circuito reluzionale patologico che si au-
toalimenta,

Per meglio comprendere ¥ connessioni fra i vari
apparati ed organi nella specic umana (il discorso &
analogo per tutti gli esseri viventi ad ecceziong delle
forme di vita pit elementart) occorre ricardare - sia
pure in forma molto semptificata ed incompleta -
quali sono le modalita di funzionamento dei singoli si-
stemi {psiche, sistema nervoso, sistemis endocrino, si-
stema immunitario) dovremo fare un‘astrazione pro-
prio per la stretta correlazione fra essi, poi cerchere-
mo la visione di insieme della “rete” nella quale sono
collegat per il tramite detle citochine che sono fe pro-
teine messaggero fra questi sistemi; ricordiamo che
queto che si conosce fino ad oget & molio ma & solo la
punta dell'iceberg.

Psiche-sistena immun

BalPipotalamo parte il segnale chimico, Formone
corticotropina (CRH}) che tramite Fipofisi ¢ la cortee-
cia surrenale produce cortisolo: altri nuclei dell'ipota-
famo sono collegati o nuele? acrvosi nel ponte e nel mi-
dollo spinale, questi fasci nervosi costituiseono il costd-
dettotocus ceruleus™ dove viene prodotia adrenaling:
non solo ma questa sepnalazione attiva il sistema ner-
voso simpatico che a sua volta stimoka la midollare del
surrenc a produrre ancora adrenaling, neradrenaling ¢
dopamina, Tutie (ueste sostanze sono ghi attivatori del
sisterna dello stress ed | mediatori cortisolo ¢ catecola-

mine {adrenaling e noradrenaling) $1 stimolano rec-
procamente, Lo regolazione ded sistema avviene per-
ché nell’ipotalame ¢ nella ipofisi esistono recettornt che
“leggono™ i livelli di cortisolo che - s¢ clevali - ne ini-
biscono 'ufteriore produzione (feedback regativo).
[3al Iato delle terminazioni propriamente nervose in-
lervengono le endorfine ¢ IMacikdo gamma-ammino-bu-
tirrico (GABA) a modulare nel senso di diminuiria fa
produzione di catecolmine ¢ dopamina,

Gli stressogeni psichict o fisici attivano guesto sj-
stema che ¢ una naturale difesa delfindividuo ad
eventi che lo danneggerebbero; ad e¢sempio per sfug-
gire ad una minaccia & opportuno che Naggredito pos-
sa avere una aumentata frequenza cardiaca, un au-
mento pressorio (tuttt effetti detle catecotamine) ¢
pertanto una maggiors disponibilitd di sangue ai mu-
scoll per affrontare la minacein reagendo con a forza
o con la fuga. Non solo, se levento stressogeno € limi-
tato nel tempo aumentanoe anche e difese del sistema
immunitaric, ma nel lungo periodo invece uno stress
cronico 1o inibisce, come gid ricordato alfinizio la de-
pressione ¢ lo stress cronici diminuiscono le difese ime-
munitarice. La relazione come sempre ¢ biunivoca nef
senso che aleune cellule del sistema immunitario (per
esempio § macrofagi) liberano prostaglandine ¢ leuco-
trieni che vanno a modificare ta funzione endocrina
provocando la tiberazione di prolatting da parte del-
lipofisi; ormone questultimo che a basse concentra-
Zioni stirnola il sistema immunitario ma a quelle alte
lo deprime. Nottame che gli effetti di un singolo or-
mone sono oppostt a seconda della sun concentrazio-
ne plasmatica, st evince da ¢id la complessith delle
azioni ed interazioni che avvengono fra i mediatori
nervosi, ormonali ¢ le cellule del sistema immunitario
in un organismo complesso, B opportune precisare
che nell'interscambio psiche-sistema immunitario, co-
me negli alted ¢he vedremo, non ¢’ alcuna gerarchia,
non esiste aleuna predominanza dellw psiche sul siste-
ma immunitario, sono eatrambi tn relazione bivnivo-
ca con pari dignita,

Sistema nervoso — Sis

Il sistema nervoso tramite | mediatori acetiicolina,
adrenalina, beta endorfing, ecc., trasmette con le fibre
del sistema nervoso autonomo che si trovano nel ti-
mo, net linfonodi, nelta milza ¢ nellintestine le sue
informazioni ai menociti ¢ linfociti sulln membrana
dei quili ¢t sono trecettori athi a riconoscere tali se-
anali; in tal modo cotnvolge # sistema immanitario
nclle sue percezioni.



8 M. Annibali

Per esempio le betaendorfine stimolano le cellule
Natural Killer che a loro volta controllano la trastor-
mazione neoplastica delle altre cellule.

Per converso, i linfociti ¢ i macrofagi, in certe con-
dizioni, producono endorfine ed enkefaline, tramite le
quali “informano” il sistema nervoso degli stimoli non
cognitivi propri del sistema immunitario (per es. tossi-
ne, batteri, ecc.) che quest’ultimo non ¢ in grado di
captare.

Sistema endocrino — Sistema immunitario

Il sistema endocrino si relaziona con quello immu-
nitario sempre con interscambio di informazioni. [
glucocorticoidi fanno diminuire la produzione di anti-
corpi, nonché la sintesi di acido arachidonico che ¢ il
precursore delle sostanze infiammatorie (prostaglan-
dine, leucotrieni, ecc.). Altri ormoni (estrogeni, proge-
stinici, prolattina, insulina, ecc.) agiscono sui recettori
delle cellule immunocompetenti inibendo la loro
azione; ma anche 1 linfociti e i macrofagi sotto stimolo
di sostanze inquinanti possono produrre ormoni che a
loro volta regolano con feed-back negativo la produ-
zione diretta degli ormoni stessi. Oltre questa produ-
zione diretta ce n’¢ una indiretta tramite i leucotrieni
e le prostaglandine che inducono il rilascio di ormoni
gomnadici, surrenali e tiroidei anche in questo caso sot-
tolivellandone il livello plasmatici sempre con il mec-
canismo del feed-back.

Il quadro piu generale & quello dello scambio di
informazioni e relative modulazioni fra psiche-siste-
ma nervoso-sistema endocrino-sistema immunitario;
il “colloquio” avviene come gia accennato tramite le
citochine che sono polipeptidi o glicoproteine a basso
peso molecolare prodotte da qualsiasi cellula in modo

Figura - Simbolo dell’equilibrio yin ¢ yiang

transitorio sotto vari stimoli, fra i quali anche quello
di altre citochine; citochine diverse possono produrre
gli stessi effetti legandosi ai recettori delle cellule ber-
saglio. Circolano con i fluidi o si ancorano alle mem-
brane cellulari e i loro effetti arrivano fino al nucleo
delle cellule attivando i geni che daranno luogo alla
produzione di altri peptidi.

In modo grossolano le potremo suddividere in cito-
chine proinfiammatorie che sono essenzialmente: in-
terleuchina 1 (IL-1), (IL-6), Tumor Necrosis Factor
(TNF); la loro azione si esplica stimolando la produ-
zione di prostaglandine, ossido nitrico (NO), proteina
Creattiva (PCR), ecc. e comunque in sinergia fra loro;
la IL-1 in particolare attiva anche ’asse dello stress.

Le citochine antinfiammatorie sono essenzialmen-
te IL10, IL4; la IL10 & quella che limita ogni risposta
dei linfociti T sia bloccandone la proliferazione, sia
sottoregolando I'attivita delle cellule che presentano
I’antigene (APC) (risposta cellulo mediata). La 1L4
sposta I'azione dei linfociti T dal profilo Thl al profilo
Th2 - risposta anticorpale - che attacca antigeni extra
cellulari. Questo controllo reciproco tra citochine pro
e anti ci ricorda la bilancia yin e yiang dell’antica me-
dicina cinese che individua in questi principi si oppo-
sti ma complementari un dualismo che porta al rag-
giungimento del giusto equilibrio nell’organismo;

Yin e yiang non esistono da soli come non esiste so-
lo il bene o solo il male; forse I’esplicazione piil ele-
gante di questi concetti la espone Niccold Machiavel-
li nella famosa lettera a Francesco Vettori dove scrive:
“la sera mi ingaglioffisco all’osteria giocando a tric e
trac, ma il giorno mi siedo sotto un albero ¢ mi pasco di
quel cibo che solum é mio e che io nacqui per lui”, al-
ludendo alla lettura dei classici latini e greci. Questo
equilibrio lo chiameremo non omeostasi — come nor-
malmente si fa — ma omeodinamica perché di statico
in un organismo vivente non c’¢ assolutamente nulla &
tutto un continuo divenire spostando il punto di equi-
librio continuamente in adattamento alle condizioni
esterne del momento. D’altronde anche la cosiddetta
materia bruta & sempre in movimento: atomi ed elet-
troni di un sasso vibrano continuamente cosi come
nell’'universo tutto ¢ movimento.

Questa incompleta esposizione dovrebbe essere
pero sufficiente a mostrare come questo interscambio
di messaggi tra psiche € soma con il coinvolgimento
del sistema neuroendocrino ed immunitario renda ra-
gione del fatto che il primo aiuto nel caso di malattia &
I'effetto “placebo™; infatti quando a livello di coscien-
za si & rassicurati da persona a cio qualificata sul fatto
che la sindrome da cui si & affetti non mette in perico-
lo I'esistenza stessa del paziente, si & gi2l evitato di in-
nescare il meccanismo dello stress che — come abbia-
mo visto quando tende a cronicizzate — crea effetti per-
versi. Pertanto qualunque tipo di medicina possiede
efficacia a livello placebo anche se, ovviamente, quelle
che considerano il paziente nella sua interezza le cosi
dette “olistiche” ne hanno una maggiore. Infatti nella
anamnesi non si limitano al singolo sintomo esposto
dal paziente ma lo interrogano per considerare la sua
mentalitd, il suo aspetto fisico e le sue abitudini di vita.
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Tuttavia molte medicine olistiche sono praticate da
persone che anche se esperte nell’inquadrare la perso-
nalita del paziente non sono medici; cio puo essere pe-
ricoloso perché ¢ possibile ignorare o sottovalute pa-
tologie importanti che richiedono I'intervento con far-
maci allopatici salvavita o con la chirurgia; percio € ne-
cessario che qualunque tipo di medicina sia esercitata
da un medico abilitato che possa fare diagnosi certe
cosi come ¢ prescritto dalla legge per I’esercizio dell’a-
gopuntura e dell’omeopatia. Proprio quest’ultima, gia
intuita da Ippocrate con il suo “similia similibus curen-
tur” poi sperimentata e razionalizzata da Hahnemann
circa 200 anni fa, ¢ la metodica che oltre a investigare
il paziente nella sua totalita propone dei rimedi di ori-
gine vegetale, animale e minerale diluiti e dinamizzati
coi quali non solo si cura il paziente ma — come soste-
neva Hahnemann - lo si guarisce. Infatti la dimostra-
zione dell’efficacia dei rimedi omeopatici € documen-
tata non solo da due secoli di sperimentazione sull'uo-
mo ma anche in veterinaria, laddove nell’animale & ov-
vio che non esiste effetto placebo.

Ricordiamo quanto esposto sulla PN.E.I., in parti-
colare il ruolo delle citochine essenziali per il “collo-
quio psiche — sistema nervoso — sistema endocrino —
sistema immunitario : ebbene la concentrazione di
queste nel plasma va da 10~ alla 107 moli/ litro;
queste sono concentrazioni dell’ordine delle decimali
omeopatiche e non ¢ difficile supporre che il rimedio
omeopatico, personalizzato al paziente, possa ricom-
porre il delicato asse P.N.E.I. lo squilibrio del quale ha
prodotto la malattia, come ci ricorda la medicina tra-
dizionale cinese con la teoria del chakra di cui parle-
remo piu avanti. La personalizzazione del rimedio &
una della fondamenta dell’omeopatia i cui rimedi — di-
luiti e dinamizzati — sono testati su individui sani ai
quali producono i sintomi (transitori) che possiamo
riscontrare nell’individuo malato sul quale invece
hanno il potere di riequilibrio, di guarigione: similia si-
milibus curentur ancora una volta.

Si & accennato alle concentrazioni decimali: Ye Tan
Shi, medico cinese del 1700, aveva identificato quattro
livelli energetici operanti nell’organismo il cui coin-
volgimento indica il grado di compromissione causato
dalla malattia. Il primo livello & quello della Wei Qi,
I’energia difensiva che circola fra pelle e muscoli. Il
secondo livello ¢ quello del Qi, che indica uno strato
energetico difensivo pill interno. Il terzo livello & quel-
lo del Ying Qi, ’energia nutritiva che circola nel san-
gue ¢ nei meridiani. L'ultimo livello ¢ quello dello
Xue, che ¢ composto a partire dalla energia nutritiva.
La malattia esordisce a livello superficiale, ma se il
primo livello energetico ¢ debole, il patogeno passa in
profondita coinvolgendo gli organi pili interni.

I Prof. H.H. Reckeweg (1905-1985), padre dell’O-
motossicologia che usa appunto i rimedi omeopatici
in concentrazioni decimali, ha elaborato la Tavola del-
le Omotossicosi divisa in fasi umorali che costituisco-
no la prima reazione dell’organismo ad un attacco
esterno; in fasi della sostanza fondamentale dove vie-
ne interessata anche la matrice extracellulare e in fasi

cellulari dove subentra l'interessamento delle stesse
cellule. Come si evince I'analogia della moderna omo-
tossicologia con la medicina tradizionale cinese & mol-
to stretta.

Il concetto di chakra prima accennato ¢ in realta di
origine indiana, si ¢ diffuso in tutto I'Oriente influen-
zando la medicina tradizionale cinese che € quella piu
nota in Occidente: per questa filosofia i rapporti che
I'uomo ha con I'Universo sono molto diversi da quelli
della tradizione greco — romana e poi cristiana; per
queste ultime filosofie esiste il corpo ¢ I'anima. Que-
stultima ¢ la pitt importante ed ¢ destinata a sopravvi-
vere dopo la morte del corpo fisico che ¢ considerato
come un semplice involucro, ragion per cui la medici-
na occidentale € stata impostata alla cura dei sintomi
materiali € non delle vere prime cause di ogni malattia.
Per la mentalita orientale invece gli elementi costituti-
vi dell’individuo sono i cosiddetti “corpi” di cui quello
fisico corrisponde a quello materiale, gli altri — ¢ sono
sei —sono il corpo eterico, che ¢ lo schema del corpo fi-
sico; quello astrale, che ¢ collegato con le emozioni;
quello mentale inferiore, dove st formano i pensieri;
quello mentale superiore, che rappresenta I'intuito; il
corpo causale, che contiene la memoria delle vite pre-
cedenti; ed infine il corpo spirituale, che equivale a cio
che noi chiamiamo “anima”. Questi corpi interagisco-
no fra loro e il Ki, o Prana, o Energia Vitale, prove-
niente dall’esterno scorre lungo canali chiamato “Na-
di” che si incrociano nei chakra che sono pertanto dei
centri di energia. Le malattie nascono dallo squilibrio
dell’energia nei vari chakra. I principali sono sette:
quello basale, quello sacrale, quello del plesso solare,
quello del cuore, quello della gola, quello della fronte ¢
quello vertice, il chakra corona. Ad ognuno di essi so-
no associate parti del corpo a partire dai genitali fino al
cervello. Questa intuizione dell’antica filosofia indiana
ben si collega con la moderna anatomotfisiologia della
colonna vertebrale laddove il midollo spinale in essa
contenuto manda radici del sistema nervoso autono-
mo ai vari organi interni e appunto i sette chakra (de-
scritti qualche millennio fa) sono posti a livello delle
gonadi, dei surreni, dei plessi nervosi enterici, del cuo-
re, della gola (tiroide), degli occhi e del cervello, ciog
nelle parti dei corpo dove & maggiore lo scambio di
informazioni a livello PNEI, sempre tramite le citochi-
ne che i rimedi omeopatici possono stimolare ed indi-
rizzare al riequilibrio dell’organismo.

A questo proposito ¢ bene notare che alcune Case
Farmaceutiche sia allopatiche che omeopatiche pro-
ducono dei farmaci contenenti citochine varie; questi
rimedi sono di difficile gestione perché — come abbia-
mo visto — le interazioni sono talmente complesse, per
cui non ¢ sufficiente, ad esempio, riscontrare un defi-
cit di IL10 e quindi somministrarla, perché in tal mo-
do si va in maniera diretta ad alterare la genesi delle
altre citochine, e comunque dell’asse PNEI. In ogni
caso la somministrazione deve essere sotto strettissi-
mo controllo medico in regime di ricovero.

L'omeopatia, invece, interviene indirettamente ed
in maniera personalizzata al paziente.



