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Mille giorni. Renzi alla Camera: “Sui costi 
standard il Governo è pronto a sfidare le 
Regioni” 
 
Se fino ad oggi non sono stati fatti, ha spiegato il premier oggi in Aula alla 
Camera nel corso dell’Informativa urgente sui “Mille giorni” è perché “si è 
pensato di intervenire in modo centralistico”.  Renzi si è quindi detto 
disponibile a “sfidare" le regioni per “individuare i meccanismi all'interno 
dei quali la siringa, per fare il solito esempio, costa allo stesso modo”.  
 
Il governo vuole andare avanti sui costi standard e per farlo è disposto a sfidare le regioni anche se 
l’esecutivo “non ha niente contro le regioni”. Lo ha detto questa mattina il presidente del Consiglio, 
Matteo Renzi, nel corso dell’informativa urgente sulle linee di attuazione del programma di Governo. 
Intervento che oggi pomeriggio replicherà anche al Senato. 
  
Palzzo Chigi dunque è favorevole ai costi standard ha detto Renzi in uno dei passaggi del suo 
intervento, aggiungendo che se “ad oggi non sono stati fatti, è perché si è pensato di intervenire in 
modo centralistico. Dal nostro punto di vista siamo assolutamente disponibili a sfidare le regioni – 
anche per dimostrare che non abbiamo niente contro le regioni – a individuare i meccanismi all'interno 
dei quali la siringa, per fare il solito esempio, costa allo stesso modo”. 
  
Sul centralismo e sui costi che ha generato in termini di spesa pubblica quindi Renzi ha concluso: “Chi 
in questi anni ha prodotto il massimo di centralismo, chi in questi vent'anni ha risolto per scelte 
discutibili singole emergenze municipali, non può venire a dare a noi lezioni oggi su come si 
amministra la spesa pubblica, avendo contribuito nel corso degli ultimi anni a gonfiare a dismisura 
l'investimento verso le regioni e verso le realtà territoriali meno inclini ad essere controllate”. 
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«Nelle coppie dell’eterologa le donne sono le più 
dubbiose» 

Lo specialista: poche donatrici, noi consigliamo l’estero. Per risolvere lo stallo sarebbe 
necessario consentire l’adozione degli embrioni congelati di cui non si può fare nulla 

 

Si può tracciare un identikit delle coppie che decidono di sottoporsi alla fecondazione assistita eterologa? Lo 
abbiamo chiesto a Edgardo Somigliana, responsabile del centro di procreazione medica assistita della 
fondazione Ca’ Granda-Policlinico di Milano (ex-Clinica Mangiagalli).  
«L’unico vero denominatore comune di queste coppie è che non vogliono fare l’eterologa. In base alla nostra 
esperienza in genere passa circa un anno e mezzo prima che accettino l’idea: è un percorso che ha bisogno dei suoi 
tempi. E del resto lo capisco, perché il primo a essere in difficoltà sono io che la devo proporre. Non è facile 
superare la percezione dell’importanza dell’ereditarietà genetica, anche se poi, ovviamente, si razionalizza e si 
mette a fuoco che l’ambiente fa la differenza». 

Sono più gli uomini o le donne che hanno difficoltà ad accettare questa procedura?  
«Di solito le donne, anche perché oggi per la fertilità maschile ci sono tecniche con cui si superano situazioni anche 
molto difficili. Le reticenze degli uomini, quindi, sono numericamente piuttosto rare». 

Fra i problemi che si presentano nelle donne ci sono anche pentimenti a cose fatte?  
«So di casi, ma solo riferiti, di rifiuto durante la gravidanza, con richiesta di abortire. Detto questo, quando si arriva 
ad avere il bambino in braccio quasi sempre tutto sparisce». 

C’è un protocollo per verificare se una coppia è psicologicamente attrezzata per affrontare l’eterologa?  
«No. Ma qui il problema secondo me è più mediatico. Con i progressi delle tecniche di procreazione assistita ormai 
si tende a trasmettere l’idea che si possa fare tutto e sempre. E noi invece ogni giorno dobbiamo chiarire che per le 
donne dopo i 40 anni non è facile avere figli. Una donna dovrebbe cercare di avere bambini fra i 20 e i 30 anni. La 
menopausa, in media, arriva a 51 anni e quindi la produzione di ovociti cessa (sempre in media) intorno ai 41 anni. 
Spiace, ma è la biologia a stabilirlo. Invece di propagandare l’eterologa in età avanzata bisognerebbe fare 
campagne per sottolineare questo concetto e mettere in grado le coppie giovani di avere figli». 

Che cosa è cambiato nella vostra clinica dopo la riapertura alla fecondazione eterologa nel nostro Paese?  
«Non molto. Per ora continuiamo a consigliare di andare all’estero alle coppie che hanno urgenza. Perché tutto 
diventi “reale” da noi ci vorrà probabilmente almeno un anno». 



Un’ammissione sorprendente per chi lavora in un’istituzione prestigiosa come la sua. 
«Il nostro ospedale è importante e ben organizzato, ma non siamo ancora strutturati per far funzionare subito e 
perfettamente tutto quanto necessario per le coppie che ci chiedono una soluzione rapida con l’eterologa. Se si 
parte bisogna partire bene». 

Qual è il problema principale?  
«In Italia i potenziali riceventi non mancano, ma mancano le donatrici di ovuli. Una donna che voglia donare i 
propri ovociti deve affrontare una procedura impegnativa». 

Ma non si è detto che si sarebbero usati gli ovociti soprannumerari prodotti dalle stimolazioni ovariche su 
donne in trattamento per procreazione omologa?  
«Gl i ovociti sovrannumerari sono un incidente. Diciamo la verità: noi non dovremmo stimolare troppo le pazienti, 
però ogni tanto succede. Comunque non è detto che una donna sia disponibile a donare i propri ovociti, perché se 
non dovesse rimanere incinta potrebbe averne bisogno per evitare un nuovo ciclo di stimolazione. Fra l’altro di 
solito si tratta di donne che non sono molto giovani, e quelle che fra loro producono molti ovociti hanno magari la 
sindrome dell’ovaio policistico, e questi ovociti non sono sempre di alta qualità». 

Come si può incoraggiare la cultura della donazione di ovociti?  
«Non saprei. Ma anche in Paesi in cui la cultura della donazione è, in generale, molto sviluppata, come per esempio 
la Spagna, a donare sono di solito studentesse universitarie dietro compenso, stabilito per legge». 

Non le sembra pericoloso? Oggi gli ovociti, domani un rene...  
«Senz’altro il rischio di una deriva commerciale è da tenere presente e da prevenire, ma per donare gratis gli 
ovociti, assumendosi dei rischi, come magari un’infezione o un’emorragia, bisogna avere una forte motivazione. 
Possiamo scegliere se essere realisti oppure far finta che il problema non esista. Una situazione “tampone” in Italia 
ci sarebbe. Basterebbe consentire l’adozione degli embrioni congelati di cui non si può fare nulla. Il problema, anzi 
solo uno dei problemi, è che bisognerebbe rendere possibile la fecondazione eterologa doppia, cioè con entrambi i 
gameti provenienti da fuori della coppia, attualmente non permessa, per lo meno in Lombardia». 

A proposito di Lombardia. Nella regione in cui lavora si dovrebbe pagare l’eterologa di tasca propria.  
«Se si vuole adottare un bambino si spendono in media 30mila euro. È un percorso lodevole e molto difficile, 
anche rispetto alla fecondazione eterologa. Quindi il dilemma politico è: fra le spese che si devono coprire con il 
sistema sanitario ci devono essere anche quelle per l’eterologa? Oppure, per esempio, ci devono essere la 
psicoterapia o l’apparecchio ortodontico per i bambini? Io non lo so che cosa è giusto. Lascio ai politici le 
valutazioni. Basta che le scelte non siano ideologiche 
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Novità dalle agenzie regolatorie per: tumori, bimbi, 

obesità e diabete 
L'Aifa ha concesso l'estensione alla rimborsabilità di ipilimumab (Yervoy di Bristol-Myers Squibb) 
anche in prima linea: l'antineoplastico per melanoma avanzato (non operabile o metastatico) sarà 
quindi prescrivibile a carico del Ssn anche in pazienti adulti non precedentemente trattati. La Food 
and drug administration ha autorizzato l'impiego del fattore IX ricombinante della coagulazione 
(Rixubis di Baxter) per il trattamento di routine dei bambini con emofilia B. Negli Stati Uniti l'uso 
pediatrico arriva fino ai 12 anni d'età e l'uso negli adulti era già stato autorizzato, mentre in Europa 
il medicinale è in attesa del vaglio Ema sia in pediatra che per gli adulti. Sempre di Baxter entrerà 
sul mercato statunitense una terapia sottocute per l'immunodeficienza primaria (Hyqvia) costituita 
da 10% immunoglobulina umana per infusione abbinata a jaluronidasi umana ricombinante. 
Estensione delle indicazioni d'uso invece per enzalutamide (Xtandi di Medivation e Astellas 
Pharma), trattamento orale per il carcinoma prostatico ormono-resistente. La nuova indicazione in 
prima linea per tumore metastatico si aggiunge a quella originaria, in seconda linea per i pazienti 
che avevano già ricevuto un ciclo di chemioterapia con docetaxel. Nuova immissione in 
commercio, infine, per un farmaco contro l'obesità: si tratta di un'associazione tra naltrexone e 
bupropione (Contrave di Orexigen e Takeda) da impiegare per la gestione cronica del peso insieme 
a dieta ipocalorica e attività fisica. Il medicinale può essere impiegato solo nei soggetti adulti con 
indice di massa corporea (Bmi) pari o superiore a 30, oppure nei pazienti con Bmi pari o superiore a 
27 e una o più comorbidità legate all'obesità, come ipertensione, diabete di tipo 2 o dislipidemia. 
Secondo quanto emerso dagli studi sul farmaco, l'Fda richiede che i pazienti in cura siano 
controllati dopo 12 settimane di terapia: se non hanno perso almeno il 5% del loro peso iniziale il 
farmaco deve essere sospeso. Per quanto riguarda la comunità europea l'Ema ha autorizzato con 
procedura centralizzata una versione biosimilare dell'insulina glargine (Abasria di Eli Lilly e 
Boehringer Ingelheim), sovrapponibile per sequenza aminoacidica ed effetti all'analogo già in 
commercio (Lantus di Sanofi), per il trattamento del diabete di tipo 2 in adulti, adolescenti e 
bambini a partire dai due anni d'età. (E.L.) 
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La pressione alta si riduce anche con un 
bicchiere di latte 

Gli ultimi studi del 2014 mostrano come il consumo quotidiano di prodotti lattiero-caseari 
sembri essere d’aiuto nel ridurre la pressione arteriosa alta, e anche nel mantenimento 
delle funzioni cerebrali 

 

Dietrofront sulla pericolosità dei prodotti animali? Dopo lo studio della Boston University 
School of Medicine (vedi l'articolo) che mette in evidenza l’utilità delle proteine animali sul 
mantenimento di una pressione sanguigna ottimale, ne arriva un altro a sostegno di 
questa ipotesi e che riguarda i prodotti lattiero-caseari. 
 
In seguito agli studi del dottor Campell, che ha pubblicato il Best Seller più criticato 
della storia, in cui si puntava il dito contro tutti gli alimenti di origine animale, ora 
arrivano sempre più studi che non solo ne smentiscono la pericolosità ma che, anzi, ne 
sbandierano gli effetti positivi.  
Gli ultimi dati in merito sono stati presentati alla XII edizione di “Euro Fed Lipid Congress” 
che si occupa di indagare e divulgare la relazione tra latticini e salute. I risultati più 
rilevanti sono stati evidenziati tra ipertensione e consumo quotidiano di latte, che 
sembrava essere un’associazione vincente. Poco significativa, invece, la diminuzione del 
rischio di malattia coronarica, ictus e tasso di mortalità. 



 
Durante la ricerca non è stato esaminato esclusivamente il ruolo del latte e lo stato di 
salute del cuore, ma sono stati valutati anche i fattori di rischio come l’aumento di peso, 
l’accumulo di grasso e i biomarcatori del colesterolo. 
Dai risultati è emerso che la materia grassa e i nutrienti liposolubili sono 
particolarmente benefici per lo sviluppo cerebrale, sia nei bambini che negli anziani. 
Secondo quanto riportato dagli scienziati internazionali al congresso di Montpellier il 15 
settembre scorso, la malattie cardiovascolari interessano milioni di persone, mentre le 
complicazioni da ipertensione ne aggiungono ulteriori 9,4 milioni. 
 
Uno dei documenti più importanti è senz’altro “Milk and Dairy Products in Human Health” 
che ha riunito un team di esperti di fama internazionale. Il testo si è basato su nove 
importanti studi condotti su quasi sessantamila persone, di cui 15.367 soffrivano di 
ipertensione. 
I dati hanno mostrato come una minima assunzione di prodotti lattiero-caseari e latte – 
mediamente poco più di due tazze al giorno – garantiva la riduzione della pressione 
sanguigna. Tale riduzione sembrava direttamente proporzionale con le quantità 
giornaliere di prodotti lattiero-caseari assunti. Come accennato in precedenza, i 
cambiamenti non erano tuttavia significativi anche per la riduzione del rischio associato a 
ictus e malattie coronariche. 
 
«Queste meta-analisi indicano che esiste un legame tra l’aumento del numero di bicchieri 
di latte bevuti al giorno e una minore incidenza di ipertensione», spiega il dottor 
Soedamah-Muthu.  
Tali risultati trovano conferma in uno studio clinico pubblicato nel Journal of Clinical 
Nutrition a maggio 2014 e condotto dal dottor Daniel R. Machin. 
La ricerca evidenziava come l’aggiunta di quattro porzioni al giorno di latticini abbassava 
notevolmente la pressione sanguigna sia nei soggetti anziani che negli adulti di mezza età. 
«I risultati di questa sessione [di Milk and Dairy Products in Human Health] getta le basi 
per indagini future sull’impatto complessivo che i prodotti lattiero-caseri possono avere 
sulla salute pubblica – conclude la dottoressa Cindy Schweitzer Direttore Tecnico della 
Global Dairy Platform – Sembra che i prodotti lattieri caseari, ricchi di sostanze nutritive, 
possano avere un impatto positivo sulla salute, lo sviluppo e le prestazioni in più modi di 
quanto previsto in precedenza». 

 

 

http://www.lastampa.it/2014/09/17/scienza/benessere/la‐pressione‐alta‐si‐riduce‐anche‐con‐un‐bicchiere‐di‐

latte‐nFJq7ZzMXQosLCRIaIQJmK/pagina.html 
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USA: SCOPERTO SEGRETO "RIGENERAZIONE" COSTOLE DI UOMO E DI 
TOPO  

(AGI) - Washington, 16 set. - Sia gli esseri umani sia i topi hanno una specie di potere 
rigenerativo. In uno studio pubblicato sul Journal of Bone and Mineral Research, un gruppo di 
ricercatori della Usc (University of Southern California) Stem Cell ha analizzato questa capacita' 
dopo aver individuato un soggetto umano che e' stato in grado di far ricrescere parte di una 
costola. Utilizzando la Tac, gli scienziati hanno monitorato la guarigione della costola di un 
uomo, dopo la sua parziale rimozione in un intervento chirurgico. Ebbene, dopo sei mesi gli otto 
centimetri di ossa mancanti e quel centimetro di cartilagine persa sono ricresciuti. Per capire 
meglio questo processo di rigenerazione, i ricercatori hanno condotto una serie di esperimenti 
sui topi. Alle cavie e' stato rimosso dai tre a i cinque millimetri di cartilagine costale e la sua 
guaina circostante, chiamata pericondrio. Dopo nove mesi non e' stata registrata alcuna 
"riparazione", Tuttavia, togliendo solo la cartilagine costale, e non il pericondrio, le sezioni 
mancanti sono ricresciute dopo 1-2 mesi. I ricercatori hanno inoltre scoperto che un pericondrio 
mantiene la sua capacita' di produzione della cartilagine anche quando non e' piu' legato alla 
costola, suggerendo cosi' che il pericondrio contiene cellule staminali o progenitrici. 

http://scm.agi.it/index.phtml 

 



Salute: taglia XL? Condanna genetica che 
si riscatta in terza età, studio

Vienna, 16 set. (AdnKronos Salute) - Un destino scritto nel Dna. La taglia XL 
può essere il risultato di una sfortunata roulette russa della genetica. Ma la 
condanna non è necessariamente a vita, con una possibilità di riscatto almeno in 
vecchiaia. Parola di scienziati: in un nuovo studio presentato al 50esimo meeting 
annuale dell'Easd (European Association for the Study of Diabetes), in 
programma da oggi al 19 settembre a Vienna, un team di ricercatori svedesi ha 
osservato che esiste un punteggio di rischio genetico per l'obesità, composto da 

varianti in 31 regioni del Dna collegate all'indice di massa corporea (Bmi), ma si associa con un 
sostanziale aumento di peso in maniera diversa a seconda dell'età. Nel dettaglio, gli esperti hanno 
osservato che questo punteggio si lega a un rischio aumentato di avere un Bmi più alto durante tutta 
la vita, porta ad avere un peso instabile e a ingrassare fino alla mezza età, ma è associato a un 
minore aumento di chili dopo la mezza età. Lo studio è firmato da Gull Rukh e dai colleghi del Lund 
University Diabetes Center di Malmö. Gli autori hanno mirato a valutare il contributo della 
suscettibilità genetica al Bmi in diverse fasi della vita: da giovani, durante la mezza età (in media 58 
anni) e durante l'anzianità (73 anni), coprendo un periodo di più di 50 anni, a cominciare dai 20 anni 
d'età. Protagonisti dell'analisi oltre 21 mila partecipanti a uno studio svedese su dieta e cancro. I 
risultati di questa osservazione sono poi stati verificati usando la coorte di un altro studio (Glacier), 
altre 4.300 persone di mezza età: confronto che ha confermato come, dopo il mezzo secolo d'età, un 
alto rischio genetico di obesità si leghi a un minor rischio di aumento di peso. "Sembra che i 
meccanismi alla base della suscettibilità genetica all'obesità possano avere conseguenze opposte 
per l'aumento di peso prima e dopo la mezza età - spiega Rukh - Prima il maggior rischio genetico si 
traduce in un elevato rischio di aumento di peso, dopo la mezza età in un minor rischio". 

Page 1 of 2
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