
w
w
w
.e
co
st
am
pa
.it

09
71
56

Quotidiano



w
w
w
.e
co
st
am
pa
.it

09
71
56

Quotidiano



w
w
w
.e
co
st
am
pa
.it

09
71
56

Quotidiano



w
w
w
.e
co
st
am
pa
.it

09
71
56

Quotidiano



da pag.  3

 09-MAG-2013

Diffusione: 107.541

Lettori: 385.000

Dir. Resp.:  Marco Tarquinio da pag.  3

 09-MAG-2013

Diffusione: 107.541

Lettori: 385.000

Dir. Resp.:  Marco Tarquinio



w
w
w
.e
co
st
am
pa
.it

09
71
56

Quotidiano



quotidianosanità.it  

 
 
Giovedì 08 MAGGIO 2013  

Lorenzin: "Il modello organizzativo e 
strutturale del Ssn va rivisto. Ma basta tagli 
alla sanità" 
 
L'intervento al Congresso nazionale della Cisl Medici. “Basta a 
competizione tra Regioni, il modello Italia deve competere con l’Europa”. 
Ma "ulteriori riduzioni di risorse alla sanità non appaiono compatibili". Sì 
alla proroga dell'intramoenia. Spinta alla riforma delle cure primarie e 
nodo ticket. L'INTERVENTO INTEGRALE.  
 
“L’impegno comune deve essere quello di riformare il sistema” perché ormai in virtù della “riforma del 
titolo V, dei cambiamenti sociali e demografici, dell’evoluzione scientifica e tecnologia della scienza 
medica, l’invecchiamento della popolazione e delle cronicità, l’evidente necessità di un contenimento 
della spesa sanitaria, rendono non più procrastinabile ripensare il nuovo modello organizzativo e 
strutturale del Ssn”. Non c’è che dire, la neo Ministra della Salute, Beatrice Lorenzin nel corso del suo 
primo intervento pubblico nel corso del III congresso nazionale della Cisl medici, ha subito mostrato la 
volontà di non voler essere un ministro dello status quo. 
 
Un progetto, quello di riforma del Ssn, non certo nuovo e richiesto ormai da molti addetti ai lavori dopo 
dieci anni e rotti di regionalismo sanitario, ma per la Lorenzin fino ad oggi “non abbiamo avuto ancora 
il coraggio di modificare radicalmente il nostro modello di assistenza”. Un messaggio forte che parte 
dal paradigma che “non è più possibile pensare ad un modello orientato a rendere competitivi tra loro i 
singoli sistemi regionali, ma dobbiamo preoccuparci di rendere competitivo il modello italiano in 
Europa”. 
  
E il riferimento in questo caso è alla direttiva Ue sull’assistenza transfrontaliera. Ma nell’attesa di 
scoprire se al coraggio delle parole corrispondano i fatti, la neo Ministra non si è limitata alle strategie 
organizzative, anzi è entrata nello ‘specifico’ su molte tematiche strtingenti che riguardano da vicino la 
sanità e chi vi lavora. Così ha subito scacciato l’ombra di nuovi tagli: “Alla luce dei dati e delle 
osservazioni che in questi giorni sto raccogliendo dalle direzioni ministeriali competenti e dagli 
operatori ulteriori riduzioni di risorse alla sanità non appaiono compatibili”. Sul tema delle risorse la 
Lorenzin, rispondendo a una nostra specifica domanda sui nuovi ticket che incombono per il 2014, ha 
ribadito l’intento di mettere mano alla questione sulla quale il Governo è molto sensibile tanto che ci 
sarà un "titolo" a parte, ma non ha voluto dire di più. 
  
Ma come dicevamo la Ministra è andata oltre, affrontando il tema dell’intramoenia su cui ha affermato 
di essere favorevole ad un proroga di sei mesi dell’avvio del sistema disegnato dal suo predecessore. 
Altro tema caldo toccato dalla Ministra è stato anche quello delle cure primarie (il 10 maggio scade il 
termine entro cui Regioni e Sindacati medici avrebbero dovuto implementare le nuove norme della 
Legge Balduzzi nelle convenzioni. Da dopo quella data, la norma prevede che sia il Ministro della 
Salute di concerto con l’Economia e dopo aver sentito le Regioni e i sindacati ad emanare un decreto 
ad hoc). Ebbene la Lorenzin ha rimarcato come prima di “giungere all’adozione di interventi sostitutivi, 
occorra compiere ogni sforzo per favorire l’apertura delle trattative”. 
 
Altro tema su cui sarà impegnata la nuova inquilina di Lungotevere Ripa sarà poi quello della 
responsabilità professionale. “Le novità introdotte non risolvono il problema, tuttavia attuarle 
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rapidamente con l’approvazione del regolamento sulla copertura assicurativa significa dare risposte 
concrete e preparare la strada per possibili futuri interventi”. 
 
Un particolare focus è stato poi dedicato ad alcuni temi specifici che riguardano i sanitari e in 
particolare i giovani. Il primo aspetto riguarda il precariato: “Nel 2011 i dati parlano di 35.200 precari 
nel Ssn, di cui circa 7.000 medici e 11.000 infermieri. Nel 2012 la legge 189/2012 ha eliminato per il 
personale sanitario la durata massima dei tre anni e il vincolo di unicità della proroga. È un primo 
passo ma l’obiettivo rimane il superamento del precariato”. Ma il ministro è entrato ancora più 
addentro alla questione ricordano come già nella scorsa legislatura si era aperto un confronto sul 
tema con i sindacati. Ed è da qui che per la Lorenzin bisogna ripartire: regolarizzazione dei 
professionisti assunti a tempo determinato; superamento delle assunzioni a tempo determinato e 
introduzione delle norme sugli standard minimi delle strutture sanitarie. 
  
Sulla questione precari incide parecchio il blocco del turn over nelle Regioni in Piano di rientro. Sul 
punto la Lorenzin ha evidenziato come il Ministero “giocherà fino in fondo il suo ruolo affiancante per 
supportare un percorso virtuoso delle politiche di assunzione”. 
Ma oltre al problema del lavoro che non si trova, c’è quello della formazione specialistica (vista la 
riduzione degli stanziamenti. “È mia intenzione avviare un confronto costruttivo con il ministero 
dell’Istruzione, l’Economia e le Regioni per trovare soluzioni idonee ad assicurare un adeguato 
numero di contratti già a partire dal prossimo anno accademico”. 
  
Infine la Lorenzin ha delineato il nuovo percorso che deve intraprendere il Ministero della Salute: 
“Deve riprendere il suo ruolo di garanzia dell’unità del Ssn, per assicurare uguaglianza di trattamento 
e rispetto del diritto alla salute a tutti i cittadini”. 
  
  
L.F. 
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Nuova Sars, primo caso in Francia
L'uomo, ricoverato in rianimazione, rientrava dagli Emirati 
Arabi. Nel mondo già 30 vittime per il nuovo virus

Il primo caso di infezione respiratoria acuta dovuta ad un virus parente della Sars è stato registrato in 

Francia. Lo ha reso noto il ministero della Sanità, precisando che ad ammalarsi è stata una persona 

rientrata da un soggiorno negli Emirati arabi. L'infezione, spiega il ministero, è stata segnalato all'Istituto 

di sorveglianza sanitaria (Invs) dal Centro di riferimento dell'Istituto Pasteur che ha realizzato le analisi 

virologiche.

EMIRATI ARABI - l paziente colpito dalla sindrome era di ritorno da un soggiorno negli Emirati Arabi, 

area in cui si è registrato il numero maggiore di infezioni. Attualmente la persona infettata è ricoverata in 

rianimazione, in regime di isolamento, spiega il ministero francese sottolineando di aver avviato 

un'approfondita indagine epidemiologica sul caso. 

LE VITTIME NEL MONDO - Solo nelle ultime ore sono 13 le persone che in Arabia Saudita hanno 

contratto il coronavirus simile alla Sars. Sono 30 le vittime del cugino della Sars nel mondo, secondo 

l'Osservatorio dell'Oms, incluse le ultime 18 morti da settembre, quando si è riacutizzato il contagio. 

Anche questo ceppo del coronavirus potrebbe causare i sintomi del raffreddore e dell'influenza, ma anche 

una grave sintomatologia respiratoria (Severe Acute Respiratory Syndrome), come quella manifestatasi in 

Asia nel 2003, uccidendo 775 persone nel mondo. In Europa il nuovo virus era già arrivato lo scorso 

settembre in Gran Bretagna e in Danimarca. 

Redazione Salute Online
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Troppo cibo, alcol e sesso virtuale 
è la generazione "over tre ore"
I pediatri, riuniti in questi giorni a Bologna per il congresso nazionale, tracciano il profilo degli adolescenti 
italiani: che passano sempre più tempo su internet, studiano poco, mangiano male. Tre su dieci hanno una 
foto “provocante” in Rete, il 15% ha accettato proposte di avances online. Chi pratica sport va anche meglio 
a scuola
di ROSARIO DI RAIMONDO

BOLOGNA - Non leggono, praticano meno sport, 

mangiano male e alzano già il gomito al bancone. Sono 

ragazzi e ragazze tra gli 11 e i 14 anni che, ogni giorno, 

passano più di tre ore su Internet. E che per questo hanno 

degli stili di vita peggiori e più a rischio rispetto ai coetanei 

che allo schermo di un pc preferiscono ancora due calci a 

un pallone nel cortile sotto casa. È la fotografia scattata 

dalla Società italiana di pediatria, che dall'8 al 10 maggio 

raduna a Bologna centinaia di medici provenienti da tutta 

Italia per il 69esimo congresso nazionale della categoria. 

Uno studio, quello della Sip, che evidenzia come oggi il 

70% degli adolescenti naviga in rete quotidianamente (era 

il 42% nel 2008), mentre l'80% di loro ha un profilo 

Facebook.  

 

Repubblica Bologna è su Facebook e Twitter  

 

Generazione “over tre ore”. I pediatri la definiscono così, nel rapporto “Abitudini e stili di vita negli 

adolescenti italiani” stilato fin dal 1997. Per identificare quel 21,3% di adolescenti italiani che nel 2012 hanno 

trascorso più di tre ore al giorno in Rete (era l'8,6% nel 2008).  

 

Le conseguenze. Nel rapporto della Sip si elencano una serie di conseguenze per questa fascia di 

adolescenti. Solo il 36% di loro va bene a scuola (contro il 52% dei coetanei che usano meno Internet), 

mentre il 27% non studia più di un'ora al giorno (contro il 

17%). E ancora: un ragazzo su due va spesso a letto dopo 

mezzanotte, fuma e, nel 30% dei casi, si è già ubriacato 

più di una volta, non fa sport o ha seguito una dieta grazie 

ai “suggerimenti” trovati online.  

 

“Atteggiamenti più trasgressivi”. “La fruizione sempre 

più massiccia di Internet e, quindi, la sempre maggiore 

conoscenza dello strumento – commenta Maurizio Tucci, 

curatore delle indagini Sip e Presidente dell'Associazione 

Laboratorio Adolescenza – invece di indurre i giovani utenti 

ad atteggiamenti più consapevoli e quindi più prudenti li 

spinge ad assumere comportamenti sempre più liberi e 

trasgressivi”. Qualche esempio: tre adolescenti su 10 confermano già di aver messo una foto “provocante” in 

Rete. Il 25% di aver dato il proprio numero di cellulare a una persona conosciuta online, il 15% ha accettato 

proposte di sesso virtuale, sempre con uno sconosciuto, mostrandosi anche in web-cam.  

  

Malattie sessualmente trasmissibili. "Di eventuali problemi i giovani non parlano né con il medico né con i 

genitori, al limite scambiano informazioni tra loro il più delle volte sbagliate - spiega la dottoressa Barbara 

Suligoi, direttore del Coa (Centro operativo Aids) dell'Istituto superiore di Sanità, che negli ultimi anni ha 

monitorato un aumento esponenziale di malattie sessualmente trasmissibili - c'è una recrudescenza 

inaspettata che non si osservava dagli anni 70: dal 1991 al 2011 il sistema di sorveglianza basato su centri 

sentinella italiani ha segnalato piu' di 85mila nuovi casi, circa il 20% riguarda i giovani tra 15 e 24 anni". In 
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particolare, la sifilide è in aumento tra i giovani maschi, soprattutto omosessuali, la clamidia in giovani dai 15 

ai 24 anni con più di un partner, i condilomi (manifestazioni dermatologiche di natura infettiva degli organi 

genitali) sono in crescita costante dal 2004 e rappresentano ormai il 35,9 per cento del totale delle malattie 

sessualmente trasmissibili, mentre la gonorrea colpisce in particolare chi ha avuto partner multipli negli ultimi 

sei mesi. 

 

Lo sport fa bene, anche allo studio. I ragazzi che praticano più di 2 ore di attività fisica in orario 

extrascolastico alla settimana hanno stili di vita più sani e vanno meglio a scuola. Sfatato quindi il luogo 

comune secondo cui sport e studio non andrebbero d'accordo. Sono infatti proprio gli 'sportivi' ad avere un 

rendimento scolastico migliore rispetto ai 'sedentari': così, dichiara di "andare bene a scuola" il  56,5% dei 

primi contro il 40,3% dei secondi. E questo dedicando allo studio quotidiano un numero di ore pressoché 

confrontabile. Ma c'è di più: gli 'sportivi' sono anche lettori di libri non scolastici più accaniti. 

Praticare sport, inoltre, sembra innescare, nelle abitudini di vita degli adolescenti, un importante circolo 

virtuoso. A partire dalle abitudini alimentari: a dichiarare di avere, ad esempio, un'alimentazione molto 

variata è il 50,2% degli 'sportivi' (ovvero coloro che praticano più di 2 ore alla settimana di sport oltre quello 

fatto a scuola) contro il 40% dei 'sedentari' (quelli che non praticano alcuna attività fisico-sportiva 

extrascolastica). Eppure quasi il 40% degli adolescenti nella fascia d'età 13-14 anni non pratica alcuna 

attività sportiva (oltre alle 2 ore settimanali previste dal calendario scolastico), o la pratica per meno di due 

ore alla settimana. E la percentuale sale al 44% per quanto riguarda le ragazze. Troppo poco, secondo 

Giovanni Corsello, presidente della Sip, che precisa: "Un adolescente, in questa fascia d'età, dovrebbe 

praticare almeno un'ora al giorno di attività fisico-sportiva, anche solo correre in un parco. Un'esigenza 

connaturata alla fase di sviluppo, ma che oggi diventa ancora più necessaria considerando sia lo stile di vita 

troppo sedentario dei nostri ragazzi, sia le abitudini alimentari non corrette". 
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