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LO STOP A METÀ MESE

A luglio sciopero nazionale dei medici del 
Ssn
Protestano contro l'estensione al 2014 del blocco della 
contrattazione nazionale e aziendale in vigore dal 2009

MILANO - Un giorno senza sanità pubblica. Potrebbe succedere a luglio, intorno alla metà del mese: i 

medici del Servizio sanitario nazionale hanno annunciato un giorno di sciopero se sarà esteso al 2014 il 

blocco della contrattazione nazionale e aziendale in vigore dal 2009.

LA LEGGE - L'ente intersindacale di medici, veterinari, dirigenti sanitari e amministrativi, tecnici e 

professionali dipendenti del Ssn, ha espresso, in una lettera inviata al governo, al Parlamento e alle 

Regioni, netta contrarietà nei confronti del decreto che blocca la contrattazione per l'anno prossimo ed 

estende allo stesso periodo gli effetti «perversi» della legge 122 del 2010 che non consentono 

l'applicazione di istituti consolidati nei precedenti contratti di lavoro. Secondo i camici bianchi, gli effetti 

del decreto «sono particolarmente rilevanti nei riguardi dei dirigenti del ruolo sanitario, dipendenti del 

Ssn, cui le disposizioni della legge 122 del 2010 sono già costate un prezzo medio pro capite di circa 

30.000 euro. Il blocco delle procedure contrattuali e negoziali impedisce, tra l'altro - scrive il sindacato - 

il recepimento di norme legislative pregresse e di riforme strutturali annunciate, amplificando e 

incattivendo un quadro già drammatico per cittadini e operatori, i primi vittime di un definanziamento 

che provoca diminuzione dei servizi, gli altri gravati da un progressivo peggioramento delle condizioni di 

un lavoro spesso svolto ai limiti della sicurezza».
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FARMACI: PECORELLI (AIFA), PIU' DIALOGO PUBBLICO-PRIVATO PER NUOVI MEDICINALI  

Roma, 19 giu. (Adnkronos Salute) - "Per ridare slancio allo  
sviluppo di nuovi farmaci dobbiamo potenziare il dialogo tra enti  
pubblici e no-profit da una parte e aziende farmaceutiche dall' altra.  
Diversamente il trasferimento delle scoperte dei ricercatori sul  
mercato non migliorerà". Lo ha dichiarato il presidente dell' Agenzia  
italiana del farmaco (Aifa), Sergio Pecorelli, in un intervento appena 
conclusosi all' Università Campus Bio-Medico di Roma su ' Sostenibilità  
e futuro del Servizio sanitario nazionale'. 

E proprio sulla sostenibilità della spesa sanitaria, Pecorelli  
ha sottolineato che "il settore farmaceutico sconta il fatto che la  
spesa per i farmaci è perfettamente controllata e quando c'è da  
tagliare si finisce per colpire i costi che si conoscono. Di contro, è 
meno controllata la spesa per dispositivi e ricoveri. L' Italia spende  
in media 865 euro al giorno per ricovero, ma in alcune regioni la  
spesa sale a più di 1.000 euro. In più, per la medesima patologia ci  
sono differenze anche di due giorni tra regione e regione nei tempi di 
degenza. Se solo tempi e costi delle degenze si adeguassero alla media 
delle quattro Regioni più virtuose d' Italia, avremmo un risparmio  
all' anno di 7,5 miliardi di euro. Stiamo parlando di quasi il 7% di  
tutta la spesa sanitaria nazionale". 

In un contesto di recessione economica che colpisce l' Europa, il 
presidente dell' Aifa ha anche sottolineato l' importanza di giocarsi  
bene la carta di Horizon 2020, il programma strategico di ricerca e  
sviluppo che partirà nel 2014 e nel quale l' Unione Europea investirà  
80 miliardi di euro in sette anni. "Dobbiamo fare squadra come Paese  
con le risorse che abbiamo a disposizione, anziché muoverci in modo  
sparso - ha concluso Pecorelli - e dobbiamo stringere alleanze che  
siano un mix intelligente di partner del Sud e del Nord Europa.  
Soprattutto i Paesi del Nord Europa questo lavoro sanno farlo molto  
bene". 
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Giovedì 20 GIUGNO 2013  

Stimolazione elettrica contro il dolore. Una 
ricerca italiana 
 
Corrente elettrica anodica a 2 milliampere per 15 minuti: ecco la terapia 
che garantirebbe la riduzione del dolore grazie all’aumento dell’eccitazione 
dei neuroni corticali. Allo stesso modo la corrente catodica applicata alla 
corteccia parietale farebbe invece diminuire le sensazioni non dolorose di 
avere un arto fantasma.  
 
È stato condotto dai ricercatori dell’Università di Milano-Bicocca uno studio pre-clinico che dimostra 
come la stimolazione elettrica della corteccia motoria attiva un circuito analgesico. La ricerca è stata 
pubblicata sulla rivista Pain e condotta da Nadia Bolognini e Angelo Maravita del dipartimento di 
Psicologia dell’ateneo milanese, in collaborazione con Francesco Ferraro del dipartimento di 
Riabilitazione dell’Azienda Ospedaliera Carlo Poma di Mantova, Felipe Fregni del Laboratory of 
Neuromodulation, Spauilding Rehabilitation Hospital of Harvard Medical School di Boston. 
  
  
La riduzione del dolore arriva in media fino al 60 per cento nei pazienti affetti dalla cosiddetta 
“sindrome dell’arto fantasma”, ovvero la sensazione anomala (e spesso dolorosa) di persistenza di un 
arto dopo la sua amputazione, difficile da trattare in maniera farmacologica. La sindrome dell’arto 
fantasma è dovuta a una “errata” riorganizzazione da parte del cervello che, pur registrando la 
mancanza di un arto, non è in grado di escluderlo del tutto dalla “mappa” mentale del corpo. Per 
questo si parla di una riorganizzazione “maladattiva” che interessa le aree corticali motorie e parietali. 
La sperimentazione è stata effettuata su un gruppo di otto pazienti volontari sottoposti a stimolazione 
con correnti elettriche anodiche a bassa intensità, una stimolazione cerebrale non-invasiva ed 
indolore. 
  
I pazienti sono stati sottoposti a una singola stimolazione a corrente elettrica sia anodica che 
catodica a 2 milliampere per 15 minuti: la corrente anodica applicata alla corteccia motoria ha 
permesso la riduzione del dolore grazie all’aumento dell’eccitazione dei neuroni corticali, mentre la 
corrente catodica applicata alla corteccia parietale ha fatto diminuire le sensazioni non dolorose di 
avere un arto fantasma. “La ricerca – spiegano Nadia Bolognini e Angelo Maravita, rispettivamente 
ricercatore e professore associato di Psicobiologia all’Università di Milano-Bicocca – ha permesso di 
dimostrare che la stimolazione a correnti elettriche dirette riduce il dolore dal 25 al 100 per cento nei 
pazienti con dolore neuropatico resistente ai farmaci anche se già portatori di una protesi. Siamo in 
una fase avanzata di sperimentazione sul dolore da amputazione e il nostro obiettivo è quello di 
riuscire a stabilizzare nel tempo l’effetto indotto dalla stimolazione elettrica evitando la ricomparsa del 
dolore”. 
  
Questi risultati aprono prospettive a terapie di riabilitazione, attraverso sedute più lunghe, 
applicabili anche nei pazienti trapiantati quando vi è persistenza del dolore e al trattamento di altri 
dolori di origine neuropatica. 
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