
Salute

Home Alimentazione Forma & Bellezza Medicina Prevenzione Ricerca Benessere donna Video

la Repubblica

20:30 - 23:05
Qualificazioni Mondiali
2018 - Italia - Albania

21:05 - 22:55
Il paradiso per davvero

21:10 - 23:30
Il segreto - Stagione 21 -
Ep. 1307

21:10 - 23:40
Crazy, Stupid, Love

80/100 Mi piace

Seguici su

Guida Tv completa »

STASERA IN TV

CLASSIFICA TVZAP SOCIALSCORE

1. Made in Sud

ILMIOLIBRO EBOOK

Rivoluzione manager Sanità, si
punta su merito e su un Albo

Ok Cdm a decreto,valutazione anche su Lea e taglio liste attesa

24 marzo 2017

(fotogramma)

ROMA - Manager della Sanità, si
volta pagina: non saranno più
scelti dalla politica ma selezionati
attraverso un Albo nazionale a cui
potranno accedere dopo una
selezione per curriculum e titoli. E
c'è di più: chi non raggiunge gli
obiettivi prefissati, o amministrerà
male, decadrà direttamente
dall'incarico. E' questa la
'rivoluzione' in arrivo già a partire
da ottobre, quando diventerà
operativo il nuovo Elenco unico
nazionale per i direttori generali
nella Sanità.

Il Consiglio dei ministri ha infatti dato il via libera ad un decreto legislativo sui
dirigenti sanitari. Si tratta di un decreto, ha spiegato il ministro della Salute
Beatrice Lorenzin, "estremamente importante che era stato bloccato
dall'impugnativa della Regione Veneto nell'ambito della riforma Madia". Ora il
testo, che accoglie i correttivi delle Regioni, andrà alla Conferenza Stato-Regioni
e al Consiglio di Stato e "concluderà il suo iter entro giugno". Il problema della
sanità italiana, ha quindi sottolineato il ministro, "non è la mancanza di personale
qualificato, perché i medici, infermieri e tecnici sono di altissimo livello. Il
problema è di tipo organizzativo e gestionale, con la componente manageriale
che è scelta dalle Regioni. Abbiamo cambiato il modo di selezionare i direttori
generali, lasciando le competenze alle Regioni, ma riportandole a criteri di
valutazione meritocratici, validi per tutti. E quindi assicurando procedure
conformi a principi di merito, imparzialità e trasparenza, con un albo nazionale
cui potranno attingere le amministrazioni locali".

Per questo, viene istituito presso il ministero della salute un elenco nazionale di
idonei, aggiornato ogni due anni attraverso una selezione di candidati da parte
di una commissione di esperti. All'elenco dei direttori generali non potrà
iscriversi chi abbia più di 65 anni e per accedere bisogna avere un attestato di
formazione in materia di sanità pubblica e gestione sanitaria. Quindi, ha rilevato
Lorenzin, "parliamo di manager con comprovata esperienza". La permanenza
nell'elenco dura 4 anni: è un elenco aperto, che viene aggiornato e prevede un
sistema di valutazione dei dirigenti, che, ha ricordato il ministro, "gestiscono 113
miliardi della spesa sanitaria italiana". La grande novità riguarda poi il capitolo
'valutazione', con la perdita dell'incarico nel caso di non raggiungimento degli
obiettivi. Ci sarà infatti una valutazione dei direttori generali iscritti nell'albo, ha
spiegato, "tenendo conto del raggiungimento degli obiettivi di salute e di
funzionamento dei servizi".

I Livelli essenziali di assistenza (Lea) diventano dunque elemento primario di
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valutazione e tra i criteri viene inserita anche la riduzione delle liste d'attesa, che
sui territori provocano diseguaglianza: "Vogliamo raggiungere un'omogeneità
del livello di assistenza a livello nazionale", ha affermato Lorenzin. Vengono
anche valutati i dati dei bilancio ed è prevista la decadenza dei direttori generali
non solo in caso di violazione della legge e malasanità ma anche nei casi in cui
la valutazione delle performance sia negativa. Non c'è la possibilità di ricorso e
si prevede la cancellazione dall'elenco e reinserimento solo dopo nuova
selezione. A cascata, c'è un procedimento demandato alle regioni per la nomina
dei direttori sanitari e dei servizi socio-sanitari: anche qui viene costituito un
elenco regionale degli idonei e la selezione avviene per titolo e colloquio.
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Rivoluzione per i manager della Sanità, selezione per
merito e Albo nazionale
Ok Cdm a decreto, valutazione anche su Lea e taglio liste attesa

Manager della Sanità, si volta pagina: non saranno più scelti dalla politica ma selezionati

attraverso un Albo nazionale a cui potranno accedere dopo una selezione per curriculum e

titoli. E c'è di più: chi non raggiunge gli obiettivi prefissati, o amministrerà male, decadrà

direttamente dall'incarico. E' questa la 'rivoluzione' in arrivo già a partire da ottobre, quando

diventerà operativo il nuovo Elenco unico nazionale per i direttori generali nella Sanità.

    Il Consiglio dei ministri ha infatti dato il via libera ad un decreto legislativo sui dirigenti

sanitari. Si tratta di un decreto, ha spiegato il ministro della Salute Beatrice Lorenzin,

"estremamente importante che era stato bloccato dall'impugnativa della Regione Veneto

nell'ambito della riforma Madia". Ora il testo, che accoglie i correttivi delle Regioni, andrà

alla Conferenza Stato-Regioni e al Consiglio di Stato e "concluderà il suo iter entro giugno".

Il problema della sanità italiana, ha quindi sottolineato il ministro, "non è la mancanza di

personale qualificato, perché i medici, infermieri e tecnici sono di altissimo livello. Il

problema è di tipo organizzativo e gestionale, con la componente manageriale che è scelta

dalle Regioni. Abbiamo cambiato il modo di selezionare i direttori generali, lasciando le

competenze alle Regioni, ma riportandole a criteri di valutazione meritocratici, validi per

tutti. E quindi assicurando procedure conformi a principi di merito, imparzialità e

trasparenza, con un albo nazionale cui potranno attingere le amministrazioni locali".

Per questo, viene istituito presso il ministero della salute un elenco nazionale di idonei,

aggiornato ogni due anni attraverso una selezione di candidati da parte di una

commissione di esperti. All'elenco dei direttori generali non potrà iscriversi chi abbia più di

65 anni e per accedere bisogna avere un attestato di formazione in materia di sanità

pubblica e gestione sanitaria. Quindi, ha rilevato Lorenzin, "parliamo di manager con

comprovata esperienza". La permanenza nell'elenco dura 4 anni: è un elenco aperto, che

viene aggiornato e prevede un sistema di valutazione dei dirigenti, che, ha ricordato il

ministro, "gestiscono 113 miliardi della spesa sanitaria italiana". La grande novità riguarda

poi il capitolo 'valutazione', con la perdita dell'incarico nel caso di non raggiungimento degli
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obiettivi. Ci sarà infatti una valutazione dei direttori generali iscritti nell'albo, ha spiegato,

"tenendo conto del raggiungimento degli obiettivi di salute e di funzionamento dei servizi". I

Livelli essenziali di assistenza (Lea) diventano dunque elemento primario di valutazione e

tra i criteri viene inserita anche la riduzione delle liste d'attesa, che sui territori provocano

diseguaglianza: "Vogliamo raggiungere un'omogeneità del livello di assistenza a livello

nazionale", ha affermato Lorenzin. Vengono anche valutati i dati dei bilancio ed è prevista

la decadenza dei direttori generali non solo in caso di violazione della legge e malasanità

ma anche nei casi in cui la valutazione delle performance sia negativa. Non c'è la

possibilità di ricorso e si prevede la cancellazione dall'elenco e reinserimento solo dopo

nuova selezione. A cascata, c'è un procedimento demandato alle regioni per la nomina dei

direttori sanitari e dei servizi socio-sanitari: anche qui viene costituito un elenco regionale

degli idonei e la selezione avviene per titolo e colloquio. 
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Aspettativa di vita, i medici al primo 

posto nella classifica 

di GIUSEPPE DEL BELLO 

 

PENSIONE, sospirato traguardo o trampolino per una nuova vita? Chi ci arriva, e sono in tanti, ha buone 

speranze di campare a lungo. E se si tratta di ex camici bianchi, le prospettive sono ancora più rosee. 

Sono loro, i dottori, a piazzarsi al primo posto della classifica dell’aspettativa di vita. A dispetto di una 

professione che figura tra le più logoranti, il dato  che emerge dallo studio realizzato dall’Ordine degli 

Attuari spariglia le carte: i medici pensionati sono più longevi, seguiti a ruota da avvocati e pubblici 

dipendenti. La ricerca, presentata a dicembre scorso dal presidente  Giampaolo Grenca, rivela che  i 

cosiddetti percettori di reddito (in questo caso i pensionati)  sopravvivono a lungo dopo avere lasciato il 

lavoro. 

 

La pensione. D’altro canto a stupire non è il dato (scontato) che quelli che percepiscono un assegno più 

cospicuo se la passano meglio. Più soldi in banca e meno preoccupazioni, a loro volta si traducono in 

maggiori possibilità di cure e serenità d’animo. Insomma, si sta meglio. La conseguenza è appunto 

un’aspettativa di vita più lunga rispetto a quella della media generale della popolazione. Al contrario, 

sorprende la posizione dei camici bianchi nella hit parade dei pensionati. 

 

http://www.repubblica.it/salute/medicina/2017/03/23/news/i_medici_al_primo_posto_della_classifica_dell_aspettativa_di_vita-161231273/


Il 12% in più del resto della popolazione. Entrando nel dettaglio delle categorie con prospettiva 

temporale molto lunga, gli attuari piazzano i medici sullo scalino più alto della classifica. Vuol dire che i 

discendenti di Ippocrate a partire dai 65 anni possono sperare di viverne altri 20,6, cioè il 12,3 per cento 

in più della popolazione generale che può contare su un’aspettativa ulteriore di “soli” 18,3 anni. Subito 

dopo i dottori, ci sono gli avvocati che possono aggiungere in media ai 65 altri 20,1 anni. Tra l’altro, 

dall’analisi si scopre che la forbice dell’aspettativa di vita tra chi gode di assegno pensionistico e chi non 

ha tutela previdenziale diventa gradualmente più ampia quando ci si approssima all’età del 

pensionamento. Ma il futuro non è buio nemmeno per i lavoratori pubblici che hanno (sempre dopo i 65) 

davanti a loro altri 20,3 anni contro i 18,4 di quelli del settore privato, appena un punto in più della 

popolazione generale. 

 

Milioni di dati. In totale la ricerca, spulciando nei documenti previdenziali, ha catalogato 15 milioni di 

dati di pensionati, di cui 10 si riguardano gli assegni di vecchiaia, i rimanenti 5 quelli di invalidità e di 

reversibilità a coniuge e figli. 

 

Tra 83 e 86. L’elemento (favorevole) è che i titolari di reddito previdenziale in Italia hanno oggi 

un’aspettativa di vita tra 83 e 86 anni per gli uomini e tra 87 e 90 per le donne. E anche il futuro promette 

bene, visto che una valutazione prospettica spinta fino al 2045, prevede una media di 88 anni per i 

maschi e di 92 per le femmine, come sempre ben più longeve del sesso forte. Ma i risultati dello studio 

degli Attuari che certifica una vita sempre più lunga per i pensionati è anche fonte di perplessità. E  il 

primo a esprimerla era stato, a dicembre, proprio il presidente dell’Inps Tito Boeri secondo cui 

“bisognerebbe tener conto  che i percettori di prestazioni previdenziali più generose hanno un tasso di 

mortalità più basso”. Che vuol dire? Semplicemente che gli assegni elevati potrebbero subire una 

riduzione. Due piccioni con una fava: meno soldi e per minor tempo. Ma questa è un’altra storia. 
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Venerdì 24 MARZO 2017 

Cancro. In due casi su tre sarebbe provocato da
mutazioni genetiche “casuali”. Lo studio su
Science
La vera causa del tumore, secondo un gruppo di ricerca americano, potrebbe essere
il ‘caso’. Non inteso come fato o destino ma come comparsa di mutazioni replicative
durante la divisione cellulare. E potrebbero essere addirittura 2 su 3 i tumori
generati da queste mutazioni. L’introduzione di questo terzo importante fattore
nella lista delle cause del cancro getta nuova luce su quei tumori che compaiono
anche al di fuori di un pabulum di familiarità e nelle persone ‘campioni’ di vita sana
  

Il tumore è una malattia del DNA, ovvero di un accumulo di mutazioni capaci di far impazzire la cellula e farla
replicare all’infinito, fino ad uccidere il suo ospite, cioè il paziente. Ma cos’è che fa impazzire le cellule? Fino a
ieri le uniche risposte accettate dalla scienza erano ereditarietà e fattori ambientali. Ma quella è solo una parte
della verità; anzi, secondo uno studio appena pubblicato su Science, queste due cause spiegherebbero solo
un terzo di tutti i tumori. Il grosso, addirittura 2 tumori su 3 secondo gli autori, sarebbe causato da mutazioni
che compaiono durante la replicazione cellulare, in maniera del tutto casuale. In un processo che qualcuno ha
semplicisticamente chiamato ‘sfortuna’.
 
Perché ci si ammala di tumore dunque? Per un mix di predisposizione genetica e fattori ambientali o per il
fattore ‘S’ come ‘sfortuna’? Le risposte sono entrambi corrette, anche se digerire l’esistenza del fattore
‘sfortuna’ non è facile e decisamente complesso da trasmettere al pubblico, senza rischiare di compromettere
anni e anni di lavoro sulla prevenzione.
 
Ma non è neppure scientificamente corretto nascondere l’evidenza, che arriva da uno studio pubblicato su
Science da Cristian  Tomasetti, Bert Vogelstein  e Lu  Li della Johns Hopkins University (USA). I primi due
autori si erano già espressi nel 2015 su quello che loro chiamano fattore ‘R’ (come mutazioni replicative) con
un altro lavoro che aveva ricevuto una vasta copertura mediatica ma che, come nel gioco del telegrafo senza
fili, aveva portato a strillare titoli del tipo ‘il tumore è causato dalla sfortuna’, in un pericoloso e semplicistico
cortocircuito disinformativo.
 
In  realtà, ribadiscono  oggi gli autori, nessuno  ha mai negato  l’importanza della prevenzione. Purtroppo
però, al di là di quello che è possibile evitare adottando un corretto stile di vita e non esponendosi troppo al
sole o all’inquinamento, di tumore ci si può ammalare anche solo per quegli errori di ‘trascrizione’ nelle copie
del DNA che si formano quando le cellule si replicano e gli epiteli si rinnovano. E i tumori che derivano da
questi ‘errori di battuta’ del DNA non sono pochi, potrebbero essere addirittura 2 su 3.
 
Un recente studio – scrivono gli autori – ha messo in luce il ruolo preminente rivestito, nella genesi dei tumori,
dalle mutazioni replicative che si sviluppano a partire dagli inevitabili errori associati con la replicazione del
DNA. Se fino ad oggi la comparsa di un tumore veniva attribuita ai fattori di rischio ambientali (fumo, cattiva
alimentazione, eccessiva esposizione al sole, obesità, ecc.) e all’ereditarietà, è arrivato il momento di
aggiungere alla lista una terza causa, le mutazioni replicative, cioè quegli errori che si producono nel DNA nel
delicatissimo momento della replicazione cellulare.
 
Tomasetti e colleghi hanno  addirittura messo  a punto  un  metodo  per determinare le percentuali di
mutazioni che causano  il cancro  attribuibili a fattori ereditari, a quelli ambientali e a quelli replicativi. E
la loro conclusione è che una notevole percentuale delle mutazioni alla base dei tumori è attribuibile proprio a
fattori replicativi, cioè al cosiddetto fattore ‘S’ come sfortuna (o per meglio dire ‘R’ come replicazione).
 

http://science.sciencemag.org/content/355/6331/1330


Per arrivare a questa conclusione, gli autori del lavoro pubblicato su Science, sono andati a studiare la
relazione tra il numero delle divisioni normali delle cellule staminali e il rischio di sviluppare 17 tumori diversi in
69 Paesi del mondo (il lavoro del 2015 aveva studiato solo la popolazione americana). La loro conclusione è
che le mutazioni replicative sono responsabili addirittura dei 2/3 delle mutazioni nei tumori umani.  Dato,
secondo gli autori,  coerente e in linea con le stime epidemiologiche della percentuale di tumori che sarebbe
possibile evitare grazie alla prevenzione (secondo Cancer Research UK il 42% dei tumori sarebbe prevenibile,
mentre i Centers for Disease Control and Prevention statunitensi stimano che il 21% delle morti per tumore nei
soggetti con meno di 80 anni potrebbe essere evitata).
 
Gli autori ritengono  che questi loro  studi non  sono  antitetici, ma complementari rispetto  a quelli
dell’epidemiologia tradizionale. L’introduzione di questo terzo importante fattore (il fattore ‘R’) nella lista
delle cause del cancro getta nuova luce su quei tumori che compaiono anche al di fuori di un pabulum di
familiarità e nelle persone ‘campioni’ di vita sana.  
 
E la speranza naturalmente è quella che ciò che ad oggi appare ineludibile, cioè le mutazioni replicative, possa
un giorno diventare evitabile, attraverso la somministrazione di farmaci antiossidanti o introducendo magari nei
nuclei delle cellule somatiche dei geni in grado di aumentare l’efficienza della riparazione del DNA.
 
Ma tutto  ciò  appartiene al futuro  e alla fantasia. Per adesso conviene affidarsi a ciò che ha dimostrato così
bene di funzionare nella lotta ai tumori: le misure di prevenzione primaria e la diagnosi precoce, che è un’arma
vincente anche contro i tumori originati dalle mutazioni replicative.
 
Maria Rita Montebelli




