
 30-SET-2015
da pag.  8
foglio 1

Dir. Resp.:  Roberto Napoletano www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2015:   957.000
Diffusione   07/2015:   150.811
Tiratura      07/2015:   209.613

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



30/9/2015 Appropriatezza e innovazione sostenibile. La sfida per la sanità in un convegno Agenas

http://www.quotidianosanita.it/stampa_articolo.php?articolo_id=31634 1/2

quotidianosanità.it 
Martedì 29 SETTEMBRE 2015 

Appropriatezza e innovazione sostenibile. La
sfida per la sanità in un convegno Agenas
Nel corso dei lavori è stata presentata una ricerca, finanziata dal Ministero
della Salute e coordinata da Agenas, che ha l’obiettivo di garantire l’accesso
alle innovazioni tecnologiche, dismettendo nello stesso tempo quelle obsolete.
Il tutto attraverso un’attenta pianificazione che tenga conto della
disponibilità delle risorse, dei bisogni della popolazione, delle innovazioni del
Sistema sanitario e delle pratiche cliniche e organizzative locali. 

Armonizzare e coordinare le linee progettuali delle Regioni partecipanti (Lombardia, Puglia, Umbria,
Abruzzo, Sicilia, Piemonte, Lazio, Emilia Romagna, Veneto) che hanno individuato specifici ambiti di
ricerca: la diagnostica per immagini, le pratiche cliniche oncologiche, il programma di prevenzione del
tumore della cervice uterina, maggiormente rispondenti alle loro esigenze di politica programmatoria.
Questo l’obiettivo di una ricerca, finanziata dal Ministero della Salute e coordinata da Agenas, che
ha l’obiettivo di garantire l’accesso alle innovazioni tecnologiche, dismettendo nello stesso tempo quelle
obsolete, attraverso un’attenta pianificazione che tenga conto della disponibilità delle risorse, dei
bisogni della popolazione, delle innovazioni del Sistema sanitario e delle pratiche cliniche e
organizzative locali.

I risultati sono stati presentati oggi nel corso del convegno ‘Metodi per investimenti e
disinvestimenti e pianificazione delle tecnologie sanitarie nelle regioni italiane’, (Methods for
investments/disinvestments and distribution of health technologies in Italian regions” ­ MIDDIR) che si è
tenuto oggi, presso la sede dell’Agenzia nazionale per i servizi sanitari regionali.

“Il progetto risponde appieno all’attuale esigenza di appropriatezza del servizio sanitario, alla capacità
del sistema sanitario di aprirsi ad un’innovazione “sostenibile” ­ ha affermato il Presidente di Agenas,
Giuseppe Zuccatelli ­ che ha il coraggio di abbandonare tutto ciò che è inappropriato e inefficace per
consentire qualità e sicurezza delle prestazioni erogate, riduzione delle inefficienze legate al
malfunzionamento, abbattimento delle liste d’attesa e dei costi di gestione complessivi”.

“La ricerca evidenzia un nuovo approccio ­ ha dichiarato il Direttore Generale di Agenas, Francesco
Bevere ­ che fornirà un prezioso supporto tecnico alle politiche programmatorie, affinché le scelte siano
sempre guidate dalla qualità, dalla sicurezza, dall’efficienza, dall’efficacia. Il progetto dimostra, inoltre,
che grazie al lavoro dei professionisti sanitari, attraverso il coinvolgimento e la condivisione dei risultati
tra le Unità operative regionali, è possibile rinnovare l’intero sistema sanitario”.

Durante il convegno, il dirigente Agenas, Marina Cerbo, responsabile scientifico del progetto, nel
presentare i risultati del progetto di ricerca “Methods for investments/disinvestments and distribution of
health technologies in Italian regions” – MIDDIR” ha chiarito: “Le direttrici della ricerca sono state
l’identificazione del fabbisogno per la programmazione degli interventi di investimento, l’analisi del livello
di obsolescenza delle tecnologie, attraverso il coinvolgimento dei professionisti sanitari nelle scelte di
dimissione, nonché il monitoraggio dell’impatto di tali scelte sull’organizzazione dei servizi
sanitari.Mediante una serie di casi studio regionali – ha aggiunto ­ il progetto di ricerca ha indagato,
introdotto e sperimentato nuove metodologie basate su prove scientifiche robuste e, dunque
agevolmente trasferibili nei diversi contesti regionali”.
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La metodologia che ha guidato la ricerca “è fortemente innovativa, ancora poco sperimentata nel nostro
Paese e ormai validata da criteri scientifici internazionali, che supporta i decisori nella dismissione di
tecnologie e modalità assistenziali obsolete, ossia che presentano un beneficio clinico scarso, incerto o
nullo, nonché ad alto tasso di inappropriatezza – ha concluso ­ In un contesto storico di spending
review è urgente approfondire, indagare e condividere con le Regioni metodi e strumenti affinché nuove
tecnologie si possano sostituire e non semplicemente aggiungere a quelle obsolete, consentendo un
utilizzo efficace delle risorse nel rinnovamento e nella rimodulazione dell’offerta sanitaria”.
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CHIRURGIA ROBOTICA, LA NUOVA FRONTIERA 
DELL’UROLOGIA 

SEMPRE PIÙ INTERVENTI PER IL TUMORE ALLA PROSTATA, RENE E VESCICA SONO ESEGUITI CON L’AUSILIO DI 

ROBOT: ECCO I VANTAGGI 

Negli ultimi quindici anni la chirurgia robotica nell’ambito dell’urologia ha fatto pasi da gigante. Tanto che oggi nella pratica 

clinica le precisa braccia meccaniche, guidate sempre da chirurghi esperti, rimuovono con relativa velocità e semplicità tumori 

nella prostata, nei reni e nel tratto urinario. 

 

Per fare il punto sui progressi e risultati raggiunti l’Unità di Urologia con l’Istituto di Ricerca Urologica dell’IRCCS Ospedale San 

Raffaele di Milano organizza giovedì 1 ottobre l’incontro aperto al pubblico dal titolo: “Il ruolo della chirurgia robotica in Urologia: 

passato, presente e futuro”. 

Il professor Francesco Montorsi, primario di Urologia e direttore scientifico dell’IRCCS Ospedale San Raffaele, si confronterà 

http://www.panorama.it/scienza/salute/chirurgia-robotica-la-nuova-frontiera-dellurologia/


con ilprofessor Mani Menon, urologo di fama internazionale considerato il padre della chirurgia robotica per il tumore della 

prostata e direttore del Vattikuti Urology Institute e del Dipartimento di Urologia allo Henry Ford Hospital di Detroit. 

Mani Menon, di origini indiane, è uno degli urologi più all’avanguardia degli Stati Uniti e del mondo. Autore di oltre 250 

pubblicazioni scientifiche, ha eseguito circa quattromila prostatectomie ed è stato tra i primi a sviluppare tecniche di chirurgia 

robotica per il trattamento del tumore alla prostata, che non danneggiano i nervi del paziente e gli consentono di conservare la 

potenza sessuale e di evitare eventuali problemi di incontinenza. 

Tra le sue tante innovazioni spicca la descrizione della moderna tecnica chirurgica della prostatectomia radicale con ausilio del 

robot Da Vinci. “Nel nostro dipartimento usiamo la chirurgia robotica nel novantanove per cento degli interventi per la cura del 

cancro” dice aPanorama.it Menon. “Rispetto alle normali procedure ci permette di eseguire operazioni più accurate e con meno 

perdita di sangue e danneggiamento dei tessuti” spiega il professore. 

Che aggiunge: “l’impiego del robot permette una chirurgia più precisa, più sicura e molto meno invasiva e dolorosa per il 

paziente; i vantaggi inoltre si traducono anche in tempi più rapidi per le dimissioni: in alcuni casi i pazienti lasciano l’spedale già 

ventiquattro ore dopo un intervento molto complesso”. 

Abbiamo sentito anche il parere del professor Montorsi, per farci raccontare ulteriori dettagli e spiegazioni sull’impiego di queste 

tecniche all’avanguardia ma entrate ormai nella pratica quotidiana. 

A oggi, qual è la tecnica chirurgica in campo urologico maggiormente utilizzata? 

Nei grandi dipartimenti accademici americani, come quello diretto dal Prof Menon, la maggior parte della chirurgia viene 

eseguita con il robot Da Vinci. Tutti i grandi ospedali americani possiedono un sistema robotico e la tecnica classica (con il 

taglio) è limitata a casi molto particolari. In Italia, al contrario, il chirurgo robot è presente soltanto negli ospedali principali. Tra 

questi, l'Ospedale San Raffaele ha due sistemi da Vinci che lavorano tutti i giorni in contemporanea per un totale di circa 400 

interventi chirurgici robotici all'anno. 

Quali sono le indicazioni principali della chirurgia robotica? 

In campo urologico sono la prostatectomia radicale (cioè la rimozione della prostata per la presenza di un tumore) dalla 

tumorectomia renale (la rimozione di un tumore renale), dalla cistectomia radicale (cioè la rimozione della vescica) e dalla 

pieloplastica, ossia la correzione di un difetto a carico delle cavità del rene. 

Quali sono i benefici secondari all'uso del robot? 

Il robot permette principalmente di eseguire un intervento chirurgico più accurato con meno sanguinamento e meno danno a 

livello dei tessuti. Il robot rende la chirurgia più facile, riproducibile e sicura. Il dolore post-operatorio è generalmente minore e il 



paziente può tornare a casa dopo un paio di giorni dall'intervento chirurgico. 

Cosa fa esattamente il robot? 

In realtà il robot non fa niente da solo. È il chirurgo che muove le sue mani come se stesse eseguendo un intervento classico (a 

cielo aperto, con il taglio). Il robot converte il segnale delle sue mani in un movimento millimetrico all'interno del corpo umano. 

Inoltre il robot permette al chirurgo di vedere tutto molto ingrandito, nel dettaglio e in 3 dimensioni, dando anche la sensazione 

della profondità. 

A parte l'urologia in quali altri campi si utilizza la chirurgia robotica? 

È utilizzata principalmente in ginecologia, chirurgia addominale, toracica, del collo, dei trapianti e, in casi specifici, del cuore. 

Tuttavia, l'urologia (soprattutto prostata, vescica, rene) rappresenta la disciplina nella quale maggiormente si ha il beneficio della 

chirurgia robotica. Infatti, la chirurgia urologica è una disciplina oncologica e di estrema precisione, con importanti conseguenze 

anche dal punto di vista della qualità di vita (in particolare l'impatto sulla funzionalità renale, continenza urinaria e potenza 

sessuale). 

Quali sono i limiti principali della chirurgia robotica? 

Il limite principale è il costo della procedura. Il sistema robotico e tutti i materiali monouso rendono la spesa di ogni intervento 

molto elevato. Negli Stati Uniti, dove la sanità è privata, i costi sono sostenuti dalle compagnie assicurative. In Italia tali costi 

sono solo in parte coperti dal Sistema Sanitario Nazionale e sono purtroppo sostenuti dagli ospedali e dai pazienti stessi. 

Tuttavia, i grandi centri ospedalieri come il San Raffaele, che eseguono centinaia di interventi all'anno, hanno la possibilità di 

ammortizzare i costi sostenuti massimizzando i benefici per gli ammalati. 
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Furti di farmaci, Sifo: solo 3 ospedali su 21
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Le farmacie ospedaliere non sono ancora attrezzate per prevenire i furti di
farmaci: solo 3, su 21 analizzate, risultano mediamente sicure, 12 hanno
lacune che andrebbero colmate e 6 sono totalmente inadeguate dal punto
di vista della sicurezza. È quanto è emerso da un'indagine realizzata
dall'area logistica e innovazione Sifo nell'ambito del progetto Padlock
(Progetto di adeguamento dei livelli di sicurezza delle farmacie
ospedaliere) nato in risposta a un fenomeno che negli ultimi anni ha avuto
un'importante impennata. Dal report Transcrime risulta, infatti, che nel
2013 ci sono stati 51 casi e nei primi cinque mesi del 2014 i furti sono
stati 37, contro gli appena 17 dei precedenti sette anni, dal 2006 al 2012.
Con danni economici al Servizio sanitario e di salute pubblica, in quanto
una volta sottratti, vengono dirottati nelle cliniche illegali, utilizzati come
droghe, destinati alle cure di criminali latitanti e riciclati come dopanti nel
mondo sportivo. In media, un ospedale su 10ha subito un furto ingente,
con un danno medio di 250.000 euro, i farmaci più frequentemente rubati
sono antitumorali ad alto costo (in 52 casi tra il 2006 e il maggio 2014
per quasi 11 milioni di euro) a seguire gli antireumatici (in 15 casi per oltre
tre milioni di euro) e gli immunosoppressivi (oltre 12 casi per oltre 8
milioni di euro), i farmaci biologici, ematologici, ormonali, sedativi,
psicofarmaci e neurologici.
Eppure, per quanto l'intervento delle autorità abbia ridotto il numero di
furti, azzerati a partire dalla fine del 2014 a oggi, stando a quanto
riportato dall'Aifa in un recente workshop, le farmacie ospedaliere
restano ancora poco sicure. L'analisi dei rischi realizzata, con l'ausilio
della Scuola Superiore Sant'Anna e di Logplus srl, ha valutato i punti

deboli di 21 farmacie ospedaliere di differenti dimensioni, e ha assegnato una classe di rischio, rispetto
ad alcuni parametri, come la presenza di telecamere o sensori, il controllo degli accessi e le procedure
di emergenza. Solo 3 hanno superato il test sicurezza, risultando mediamente sicure, la maggioranza
(12) non raggiunge la sufficienza, 6 sono gravemente inadeguate. Il primo approccio verso la soluzione
a tutto ciò è contenuto nelle Linee guida per la farmacia ospedaliera, che verranno presentate al
congresso nazionale Sifo, in programma a Catania dal 22 al 25 ottobre. Secondo la Sifo «per fermare i
furti è necessario implementare a monte la sicurezza delle strutture, incentivando per quanto possibile la
centralizzazione delle scorte. Ma anche e soprattutto potenziando le misure di sicurezza per proteggere
meglio i farmaci e migliorando le procedure di attivazione dell'allarme e di gestione dell'emergenza». I
farmacisti ospedalieri, afferma Marcello Pani, responsabile Area logistica e innovazione Sifoe
referente del progetto Padlock, «sono impegnati su più fronti per contrastare i crimini farmaceutici
come testimoniano la collaborazione con l'Aifa per la condivisione delle segnalazioni relative ai furti e la
pubblicazione nel 2014 del decalogo Nas-Sifo per la prevenzione e la gestione dei furti di farmaci nei
servizi farmaceutici e territoriali». Tra le raccomandazioni, ricorda la Sifo, «quella di installare un sistema
di telecamere a circuito chiuso, predisporre magazzini off limits e stipulare polizze ad hoc. Si consiglia
anche di non esagerare con le scorte, facendo acquisti contenuti e più frequenti, e di essere
particolarmente attenti se si è subito un furto, perché a volte gli ospedali sono presi di mira a ripetizione,
come nel caso del Federico II di Napoli, derubato cinque volte in otto anni».
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Prevenzione rischi cardiovascolari: plauso

Sottosegretario al Ministero della Salute,

De Filippo

"L'iniziativa annunciata oggi dalla Fondazione Italiana per il cuore, in occasione della
giornata mondiale per il cuore, dedicata alla prevenzione dei rischi cardiovascolari dei
collaboratori del Ministero del Lavoro, merita un plauso". Lo dichiara i l
Sottosegretario alla Salute, On. Vito De Filippo .

"La prevenzione è infatti un tassello importante della politica sanitaria di questo
governo, in grado non solo di creare un risparmio per le casse dello Stato - continua
il Sottosegretario- , ma soprattutto di garantire alle persone in età da lavoro e alle
loro famiglie una qualità di vita ottimale. In occasione della giornata mondiale del
cuore - conclude il Sottosegretario De Filippo- è importante ricordare la sfida che la
comunità scientifica internazionale ci pone, ovvero di ridurre del 25%  entro il 2025, il
rischio di patologie cardiovascolari ".

Commenta questo articolo:

Inserisci qui il testo...

Notizie Svizzera News in Inglese

Perquisizioni commercio
farmaci illegali:
collaborazione Svizzera /
Italia

Possibili  manipolazioni
sui gas di scarico: il
punto della situazione in
Svizzera

10 ANNI DI
STRALUGANO. TUTTI DI
CORSA IN CITTA'

Nuovo Vice Primario del
Servizio di medicina
intensiva dell’ Ospedale
Regionale di Lugano

Nel 2016 i premi delle
casse malati
aumenteranno in media
del 4%

The Volkswagen scandal
and the need for truly
independent, real world
emission monitoring

NIH launches landmark
study on substance use
and adolescent brain
development

NIH releases
comprehensive resource
to help address college
drinking

Number of people at high
risk of fracture set to
double by 2040

More than half of Asian
Americans with diabetes
are undiagnosed

HiQPdf Evaluation 09/30/2015

RASSEGNA WEB SALUTEDOMANI.COM Data pubblicazione: 29/09/2015

http://www.salutedomani.com/
http://www.salutedomani.com/contacts
http://www.salutedomani.com/archive/
https://twitter.com/salutedomani
http://www.facebook.com/pages/Salutedomanicom/154151141280301
http://www.salutedomani.com/rss.php
http://www.salutedomani.com/set_lang.php?l=1
http://www.salutedomani.com/set_lang.php?l=2
http://www.salutedomani.com/
http://www.salutedomani.com/categ/alimentazione
http://www.salutedomani.com/categ/ambiente
http://www.salutedomani.com/categ/bellezza
http://www.salutedomani.com/categ/cardiologia
http://www.salutedomani.com/categ/chirurgia
http://www.salutedomani.com/categ/dermatologia
http://www.salutedomani.com/categ/diabetologia
http://www.salutedomani.com/categ/endocrinologia
http://www.salutedomani.com/categ/farmaceutica
http://www.salutedomani.com/categ/farmacologia
http://www.salutedomani.com/categ/fitness
http://www.salutedomani.com/categ/gastroenterologia
http://www.salutedomani.com/categ/genetica
http://www.salutedomani.com/categ/geriatria
http://www.salutedomani.com/categ/ginecologia
http://www.salutedomani.com/categ/health_u_s
http://www.salutedomani.com/categ/infermieristica
http://www.salutedomani.com/categ/inter
http://www.salutedomani.com/categ/malattie_infettive
http://www.salutedomani.com/categ/malattie_rare
http://www.salutedomani.com/categ/malattie_respiratorie
http://www.salutedomani.com/categ/milan
http://www.salutedomani.com/categ/neurologia
http://www.salutedomani.com/categ/news
http://www.salutedomani.com/categ/oculistica
http://www.salutedomani.com/categ/odontoiatria
http://www.salutedomani.com/categ/oncologia
http://www.salutedomani.com/categ/ortopedia
http://www.salutedomani.com/categ/otorino
http://www.salutedomani.com/categ/pediatria
http://www.salutedomani.com/categ/podcast
http://www.salutedomani.com/categ/politica_sanitaria
http://www.salutedomani.com/categ/psicologia
http://www.salutedomani.com/categ/reumatologia
http://www.salutedomani.com/categ/ricerca
http://www.salutedomani.com/categ/roma
http://www.salutedomani.com/categ/sclerosi_multipla
http://www.salutedomani.com/categ/senza_categoria
http://www.salutedomani.com/categ/sessualita_coppia
http://www.salutedomani.com/categ/sport_calcio
http://www.salutedomani.com/categ/sport
http://www.salutedomani.com/categ/svizzera
http://www.salutedomani.com/categ/urologia
http://www.salutedomani.com/categ/veterinaria
http://www.salutedomani.com/categ/video
http://www.salutedomani.com/categ/weblog
http://www.salutedomani.com/categ/web_tecnologia
http://www.salutedomani.com/categ/cardiologia
http://www.salutedomani.com/article/prevenzione_rischi_cardiovascolari_plauso_sottosegretario_al_ministero_della_salute_de_filippo_19644#
http://www.salutedomani.com/article/perquisizioni_commercio_farmaci_illegali_collaborazione_svizzera_italia_19639
http://www.salutedomani.com/article/perquisizioni_commercio_farmaci_illegali_collaborazione_svizzera_italia_19639
http://www.salutedomani.com/article/possibili_manipolazioni_sui_gas_di_scarico_il_punto_della_situazione_in_svizzera_19638
http://www.salutedomani.com/article/possibili_manipolazioni_sui_gas_di_scarico_il_punto_della_situazione_in_svizzera_19638
http://www.salutedomani.com/article/10_anni_di_stralugano_tutti_di_corsa_in_citta_19618
http://www.salutedomani.com/article/10_anni_di_stralugano_tutti_di_corsa_in_citta_19618
http://www.salutedomani.com/article/nuovo_vice_primario_del_servizio_di_medicina_intensiva_dell_ospedale_regionale_di_lugano_19603
http://www.salutedomani.com/article/nuovo_vice_primario_del_servizio_di_medicina_intensiva_dell_ospedale_regionale_di_lugano_19603
http://www.salutedomani.com/article/nel_2016_i_premi_delle_casse_malati_aumenteranno_in_media_del_4_19599
http://www.salutedomani.com/article/nel_2016_i_premi_delle_casse_malati_aumenteranno_in_media_del_4_19599
http://www.salutedomani.com/article/the_volkswagen_scandal_and_the_need_for_truly_independent_real_world_emission_monitoring_19637
http://www.salutedomani.com/article/the_volkswagen_scandal_and_the_need_for_truly_independent_real_world_emission_monitoring_19637
http://www.salutedomani.com/article/nih_launches_landmark_study_on_substance_use_and_adolescent_brain_development_19621
http://www.salutedomani.com/article/nih_launches_landmark_study_on_substance_use_and_adolescent_brain_development_19621
http://www.salutedomani.com/article/nih_releases_comprehensive_resource_to_help_address_college_drinking_19590
http://www.salutedomani.com/article/nih_releases_comprehensive_resource_to_help_address_college_drinking_19590
http://www.salutedomani.com/article/number_of_people_at_high_risk_of_fracture_set_to_double_by_2040_19550
http://www.salutedomani.com/article/number_of_people_at_high_risk_of_fracture_set_to_double_by_2040_19550
http://www.salutedomani.com/article/more_than_half_of_asian_americans_with_diabetes_are_undiagnosed_19537
http://www.salutedomani.com/article/more_than_half_of_asian_americans_with_diabetes_are_undiagnosed_19537
http://www.takeda.it


 30-SET-2015
da pag.  11
foglio 1 / 2

Dir. Resp.:  Marco Tarquinio www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2015:   393.000
Diffusione   07/2015:    85.021
Tiratura      07/2015:   120.193

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 30-SET-2015
da pag.  11
foglio 2 / 2

Dir. Resp.:  Marco Tarquinio www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2015:   393.000
Diffusione   07/2015:    85.021
Tiratura      07/2015:   120.193

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 30-SET-2015
da pag.  11
foglio 1

Dir. Resp.:  Gian Marco Chiocci www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2015:   137.000
Diffusione   07/2015:    26.396
Tiratura      07/2015:    43.828

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 30-SET-2015
da pag.  18
foglio 1

Dir. Resp.:  Pierluigi Magnaschi www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2015:   119.000
Diffusione   07/2015:    41.112
Tiratura      07/2015:    81.689

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 30-SET-2015
da pag.  25
foglio 1 / 2

Dir. Resp.:  Ezio Mauro www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2015: 2.458.000
Diffusione   07/2015:   289.003
Tiratura      07/2015:   424.634

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 30-SET-2015
da pag.  33
foglio 1

Dir. Resp.:  Mario Calabresi www.datastampa.it 
Lettori    Ed. I 2015: 1.280.000
Diffusione   04/2015:   186.998
Tiratura      04/2015:   265.454

 Settimanale

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 30-SET-2015
da pag.  35
foglio 1

Dir. Resp.:  Virman Cusenza www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2015: 1.125.000
Diffusione   07/2015:   135.752
Tiratura      07/2015:   185.831

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 30-SET-2015
da pag.  34
foglio 1 / 2

Dir. Resp.:  Mario Calabresi www.datastampa.it 
Lettori    Ed. I 2015: 1.280.000
Diffusione   04/2015:   186.998
Tiratura      04/2015:   265.454

 Settimanale

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 30-SET-2015
da pag.  34
foglio 2 / 2

Dir. Resp.:  Mario Calabresi www.datastampa.it 
Lettori    Ed. I 2015: 1.280.000
Diffusione   04/2015:   186.998
Tiratura      04/2015:   265.454

 Settimanale

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 30-SET-2015
da pag.  33
foglio 1

Dir. Resp.:  Virman Cusenza www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2015: 1.125.000
Diffusione   07/2015:   135.752
Tiratura      07/2015:   185.831

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale




