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CONTRACCEZIONE
Piu educazione
fin dalla scuola

Almeno sui valori importanti credo ci sia
bisogno di consapevolezza. Ecco quindi
che un rapporto d'amore diventa un atto
da vivere nel contempo con la massima
serenitd ma anche con coscienza. Se si
desidera un figlio si & gia fatta una scelta.
Se il rapporto &, per il momento, I'espres-
sione di una passione & quanto mai
necessario proteggerlo con una contracce-
zione sicura, tradizionale. Assisto, perples-
so, come ginecologo sempre di piti a
scelte disinvolte da parte di molte donne
che st affidano alla meno affidabile con-
traccezione d’emergenza. Sarebbe neces-
sario invece, secondo me, educare i
giovani, ad una corretta contraccezione,
gia dalle scuole medie. Se ne parla ormai
da pili di trenta anni ma non si & mai
cominciato.

Alessandro Bovicelli
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SCIENZE

Tempo di vaccini
ma quest’anno
sono sotto accusa
Martani '

| r

PersinolAtfaeil

riconoscono che contro

Vinfluenza sipossono trovare alive forme di lotta e che vaccinarsi é spesso inutile

Vaccini, viaalla campagna d’autunno

maquest’anno & tempo di processi

Dopo I'esperienza della pandemia-fantasma della febbre “suina”, ossessione del 2009 costata alle casse dello

Stato 186 milioni mentre Big Pharma faceva utili record. Un diffuso scetticisme sull'efficacia di questi farmaci

STEFANIA MARTANI

molti propagandate influenze
stagionali. Stavolta si chiama au-
stralianaed compostadatrevirus:
oltre all'A/California (simile al-
I'HInl, il virus dell'influenza suina
chetanto allarme cred lo scorso an-
no)sarannoincircolazioneA/Perth
H3N?2 e B/Brisbane, ceppi dell'in-
fluenza australiana della stagione
2008/09. La campagna per il vacci-
noepartitalasettimanascorsaedu-
rerafinoal31 dicembre. Malafama
deivaccini ¢ offuscatadal flop della
pandemia fantasma dello scorso
anno,conl'Omschehaammessodi
aver lanciato un allarme eccessivo,
e dall'aumento dei casi di reazioni
avverse. La preoccupante statistica
¢ dell'Agenzia del farmaco: nella
stagione 2009-2010 due persone
sonomorte aseguito dellavaccina-
zione (e altre tre nella stagione pre-
cedente) e sono

aumentati i casi

di gravi conse-

guenze (39 nel

2008-09 ¢ 72 nel

2009-10) speciea

carico dei bam-

bini fra i sei mesi

e i due anni (4

nella stagione

2008-09 e addi-

rittural2inquel-

1a2009-10).Ivac-

cini, & l'accusa,

contengono ¢o-

me adiuvanti so-

stanze chimiche

{formaldeide) e

metalli tossici

(mercurio, che

provoca danni

neurologici, e al-

luminio), squa-

| niziano Je annunciate e secondo

lene(ilcolestero-
loricavato dal fe-
gatodegli squali)
ealtritessutiani-
mali, che posso-
no avere depri-
mere il sistema
immunitanio at-
traverso un meccanismo di rigetto.
Il problema & economico, &
emerso dal “Processo ai vaccini”,
forum suiniziativa dell'Unione na-
ziohale medico scientifica di infor-
mazione con esperti come Giusep-
pe Ippolito, direttore scientifico
dello Spallanzani, Giampiero Caro-
si dell'Istituto di malattie infertive
diBrescia e llaria Capua dell Istitu-
tozooprofilatticodelleVenezie,che
ha chiarito: «La pandemia c'é stata
visto che il virus ha fatto il giro del
mondo. [1salto dal maiale all'uomo
non consentiva di prevedeme le
conseguenze». Stadifatto cheil Co-
dacons sullo sprecodisoldi pubbli-
ci perI'influenza dello scorso anno
(186 milioni) ha fatto unespostoal-
la Corte dei Conti e ha iniziato una
classaction. L'invito e asentire solo
il medico di famiglia, abilitato a da-
re consigli sull'utilita. Intanto I'in-
dustria & in pieno rilancio trainata
dagli anti-influenzali. Market Re-
searchMediahaanalizzatoleprevi-
sioni di mercato 2010-15 delle cure
per le pandemie influenzali. Tra il
2004 €1l 20091 governi hanno speso
cifre crescenti per affrontarle: dai
2,2 miliardi di dollari nel 2004 ai 7
miliardinel 2009, un tasso di cresci-
tadel17%. Orala previsione &diun
altro5%annuofinoal 2015, quando
lacifrainvestitaaumenteraa 10 mi-
liardididollari, conunimpegnonei
prossimi4 annidi52 miliardi. Main
Gran Bretagna sono stati registrati
30 morti su centomila casi, negli
Usa302suunmilione. Nell'inverno

australe l'Australia ha contato 161
decessi per influenza A, contro i
2500 attesi normalmente perla ba-
nale influenza.

E’ pur vero che senzala scoperta
di Edward Jenner, medico inglese
che nel 1778, utilizzd il pus di una
vaccainfettadavaiolo perimmuniz-

zare il figlio contro la malattia, sa-
remmo esposti a patologie terribili,
tetano, poliomelite, vaiolo, tuberco-
losi, colera. Grazieaivacciniognian-
no 2,5 milioni dibambini con meno
di cinque anni hanno una speranza
di vita. Ma contro gli eccessi Wolf-
gangWodarg, presidentedellacom-
missione Sanita del Consiglio d'Eu-
ropa, accusa le aziende di aver ma-
nipolato'Oms perché proclamasse
lostatodipandemiaperl'HInl.Ilno
aivaccinicorreinrete:il71%deipar-
tecipanti ad un sondaggio & contra-
rio alle vaccinazioni. Per |'associa-
zione Comilva (genitori che voglio-
no la liberta di vaccinazione e il ri-
sarcimento dei danni da reazioni
avverse) il vaccino al centro dell'at-
tuale campagna contro l'influenza
stagionale, ha un'efficacia del 33%
trabambinieadolescentied 2 inuti-
le nei minori di due anni. Esistono

poi dubbi circala sua efficacia negli

aduld: in una popolazione sottopo-

staavaccinazione, il ____del-
Ia + ha calcolato che il 18% si
ammala comunque. Ci sono studi
che indicano che la vaccinazione
antinfluenzale non & efficace nella
prevenzione delle malattie collega-
te, e altri che indicano che la causa
dei decessi attribuiti all'influenza &
il Methicillin resistant staphylococ-
cus aureus, un batterio resistente ai
farmaci che accompagna spesso il
virus.

Il segmento-vaccini secondo
Frost&Sullivannel 2015 varra47mi-
liardi di dollari, rispetto ai 27 del

2009. Nell'ultimo decennio le pro-
cedure biotech hanno portato a
nuovivaccini contro il pneumococ-
coeilrotavirus, lameningite, il can-
crouterino, ladenguefever. Laricer-
ca Global Vaccine Market Forecast
2012dicecheladomandadivaccini
peradultisupereraquellipediatrici.
Secondolasocieta diricerche Kalo-
rama le vendite di altri farmaci au-
menteranno di un terzo in cinque
anni mentre
quelle di vaccini
raddoppieran-
no,ancheperché
i vaccini hanno
tempi di appro-
vazione ridott e
costano di pil.
Glaxo sta testan-
do 24 nuovi vac-
cini, dicui7infa-
selll,eJohnson&
Johnson proget-
ta di costruire un
portafoglio com-
pleto. Pfizer la-
vora per il vaccino contro I'Alzhei-
mere Wyeth produceil Prevnar che
protegge i bambini dalle infezioni
dell'orecchio e del sangue e dalla
polmonite, vendutonel 2009 per2,7
miliardi di dollari: & stato il piti red-
ditizio seguito daMerckcolvaccino
contro il cancro cervicale con 2,3
miliardi. Pochi giornifaNovartisha
annunciato l'approvazione del
vaccino tetravalente per l'immu-
nizzazione ai sierogruppi A, C,
W135 eY dal meningococco. Setto-
te promettente & quello dei vaccini
anti cancro, con 239 prodottiinfase
di sviluppo (stime Globaldata), 21
dei quali in fase I1I, Ma gia nel 2009
ne sono stati venduti per 1,8 miliar-
didi dollari.

€ AIPACOUZIONE RISERVATA
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delli - che quando iniziai ad
occuparmi di malattie del san-
gue nel primi anni Sessanta in
tanti michieserocome facevoa
dedicarmi ad una specializza-
zione che regalava cosi tanti
risultati drammatici. Ora, inve-
ce, laleucemia acuta nel bambi-
no si cura nell’80% dei casi,

nell’adulto nel 50% dei casi e 1
linfomi riusciamo a batterli
quasi nell’80% dei pazienti».

11 libro, dunque, racconta un

cammino faticoso ma di suc-

cesso?
«In qualche modo si. Racconto
del mio arrivo a Roma, dei
soggiorni in Francia a studiare
del mio maestro Michele Bufa-
no. Ma anche di quanto ho
dovuto lottare per convincere
capi ¢ colleghi che la battagha
poteva essere vinta».

La prendevano per inguaribi-

le ottimista?
«lo c¢1 speravo, ero convinto
che non potevamo restare fer-
mi a guardare la gente morire
senza poter far nulla»,

Quante volte avrebbe voluto
mollare?
«Quando, per esempio, mi ri-
trovavo un bambino deceduto
tra le braccia perché non aveva
risposto alla terapia»,

Racconta dei suoi dubbi ¢
delle sue paure nel libro?

Ogni anno in ltalia cinquemila persone si ammalano di leucemia
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Gli interventi saranno effettuati in ambito ambulatoriale. Calabro: una misura necessaria

Piano sanita, 200mila ricoveri da tagliare

La sanita

11 piano regionale di risparmio
sulla sanita punta ora alla rifor-
ma dei ricoveri: atiraverso lari-
modulazione di circa cento pre-
stazioni inappropriate la Regio-
ne conta di tagliare 200mila ri-
coveri. In sostanza si disegna
un nuovo regime che compor-
tera un risparmio e una minore
ospedalizzazione. Ecconeidet-
taglicomesaraarticolatalama-
novra: i ricoveri ordinari (ciog
quelli che prevedono piti di un
glorno di degenza) ritenuti im-
propri saranno trasferiti per il
50per cento eil 70 centoin regi-

me di day hospital e in regime
ambulatoriale; i ricoveri in day
surgery con procedura non ap-
propriatasaranno abbattuti del
50 per cento con il trasferimen-
to in regime ambulatoriale.
«Questo meccanismo - spiega
il senatore Raffaele Calabro,
consigliere perla sanitadel pre-
sidente Caldoro - consentira di
ridurrele liste di attesa e di con-
tenerele spese». Aregime, si cal-
cola un risparmio di 100 milio-
niin tre anni.

»Mainiero a pag. 27

Ospedali, scattano tagli per duecentomila ricoveri

Gli interventi affidati ad ambulatori e day hospital. I piano riguarda anche le strutture private

Paolo Mainiero

In attesa della verifica interministe-
riale di domani a Roma, prosegue
I'applicazione del piano ospedalie-
ro. Il prossimo passo & lariforma dei
ricoveri. Attraverso la rimodulazio-
ne di circa cento prestazioni inap-
propriate la Regione conta di taglia-
re200milaricoveri. In sostanza si di-
segnaunnuovo regime che compor-
tera un risparmio e una minore
ospedalizzazione. «Questo mecca-
nismo - spiega il senatore Raffaele
Calabro, consigliere per la sanita
del presidente Caldoro -
consentira di ridurre le li-
ste di attesa e di contenere
le spese». Aregime, sicalco-
la un risparmio di 100 mi-
lioni in tre anni.

La riforma parte dalla
necessita diintervenire sul-
le prestazioni inappropia-
te. «Sono poco pit di centa
esonostateidentificate dal
—  della »,
precisa Calabro. Il proces-
so & quello del declassa-
mento da un regime a un
altro delle prestazioni inap-
propriate. Ecco nei dettagli
comesaraarticolatalama-
novra: i ricoveri ordinari
(cioé quelli che prevedono

pil di un giorno di degen-
za)ritenuti improprisaran-

no trasferiti per il 50 per

cento e il 70 cento in regi-
medidayhospitaleinregi-
meambulatoriale; iricove- -

ri in day surgerycon proce-

dura non appropriata sa-

ranno abbattuti del 50 per

cento con il trasferimento in regime
ambulatoriale; i ricoveri in day ho-
spital con unsoloaccesso di tipome-
dico saranno trasferiti per 1'80 per
centoin regime ambulatoriale; peri
ricoveri ordinari di tipo medico con
unasola giornata di degenzaé previ-
stoil trasferimento per il 70 per cen-
toinregime di day hospital o in regi-
me ambulatoriale; iricoveri ordina-
ridisoggetti ultra65enni, con degen-
za superiore a dodici giorni, saran-
no trasferiti per 1’80 per cento in
strutture di- lunga assistenza non
ospedaliera. In sostanza, diminui-
scono iricoveri ordinari e aurnenta-
no quelli in day hospital e le presta-
zioniambulatoriali di ipomedico e
chirurgico. Perle prestazioniambu-
latoriali ovviamente bisognera pa-
gare il relativo ticket. Sono previsti
controlli ferrei con sanzioni tariffa-
rie per i ricoveri impropri. «Alla ri-
modulazione - spiega Calabrd - so-
no interessati anche i privati perche
i nuovi tetti di spesa saranno legati

alle nuove prestazioni». Per esem-
pio, se in un centro privato una pre-
stazione prevista inregime ambula-
toriale viene effettuata in regime di
dayhospital verra pagata come pre-
stazione ambulatoriale.

Con questa rimodulazione del-
I'offerta si arriva alla defi-
nizione dei posti letto fis-
sati, nel nuovo piano
ospedaliero, in 3,4 per
mille abitanti (di cui 0,7
per riabilitazione elungo-
degenza). A piano attua-
to, siavra il taglio di2.402
postiletto peracutiel'in-
cremento di 953 posti let-
to perriabilitazione e lun-
godegenza per una ridu-
zione complessiva di
1.449 posti letto. In totale
la Campania di
18.363 postilett
blico e privat
1.546 ad Avellin
Benevento; 2.62
ta; 9.948 a Napc
Salerno. Aj 18.
letto ne vanno
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BARDOLINO. |l convegno nazionale oncologico sceglie il Garda per la sua quarta assise nazionale e analizza |'attualita

Glispecialisti dell’antitumore

«Nordest, record negativo»

Le patologie al seno colpiscono
assai piu della media nazionale
Venturini: «Il dato positivo pero
enell’alto tasso di guarigione»

GiudittaBolognesi

E il ricco nord-est italiano a de-
tenere il triste primato di mag-
gior incidenza del tumore al se-
no, con Veneto Friuli Venezia
Giuliae Trentino Alto Adige che
presentano un tasso medio di
131 casi su 100mila abitanti ri-
spetto ai 93 della media nazio-
nale; ma la notizia buona é che
I'80 per cento delle donne colpi-
te da questa patologia guarisce
perfettamente e anche il rima-
nente 20 per cento pud nutrire
speranze e prospettive di vita de-
cisamente migliori.

Nel caso del tumore allo sto-
maco, invece, il record dell'inci-
denzasi sposta, peril nostro Pa-
ese, nelle Regioni centrali; pit
difficile, purtroppo, in questo
caso delineare percentuali di
guarigione e quadri pronostici
perché impossibile pensare a
uno screening di massa, attra-
verso gastroscopie, che consen-
tirebbe di intervenire precoce-
mente sulla malattia. Anche in
questo caso, pero, la terapia ha
fatto notevoli progressi e oggi il
«carcinoma gastrico» viene
combattuto con farmaci mirati;
altro dato confortante il fatto
chelasuaincidenzaé in costan-
tediminuzione.

E questo il quadro illustrato
nel corso del quarto convegno
nazionale «Breast and Gastric
cancer: dai bersagli molecolari
alle applicazioni cliniche», che
si conclude oggi all’hotel Cae-
sius di Bardolino, presieduto
dal professor Marco Venturini:
direttore dell'oncologia medica
dell’'ospedale Sacro Cuore di Ne-
grar e presidente eletto dell’As-
sociazione italiana di oncologia
medica.

Accanto a lui, nella conferen-
za di presentazione dell’evento
scientifico, il professor Giusep-
pe Viale, ordinario di Anatomia
patologica all'Universita di Mi-
lano e direttore della Divisione
dianatomia patologicadell’Isti-
tuto Europeo di Oncologia di

Milano.

«Non é possibile indicare oggi
con precisione le cause della
maggiorincidenzanella popola-
zione femminile del nord est, in
particolare del Triveneto, del tu-
moreal seno», hadetto Venturi-
ni. «Tra i fattori piu sospetti la
tendenza ad avere figli in eta
piti avanzata cosi come il nume-
ro di figli solitamente inferiore
rispetto alle donne delle regioni
meridionali. Altro elemento da
tenere in considerazioni gli stili
di vita: dal poco movimento al-
I'abitudine al fumo, dall’alimen-
tazione all’eccessivo consumo
dialcol». «Oggi, pero», ha sotto-
lineato il medico,«le donne col-
pite da questo tumore possono
contare su cure pil efficaci e si-
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cure. Lo confermano i dati delle
guarigioni che si attestano in-
torno all’80 per cento. E soloun
terzo é ascrivibile allo scree-
ning e quindi alla prevenzione,
Il che significa che i due terzi di
questo 80 per cento guarisce
grazie alle cure sempre pilt mi-
rate; in particolarele cosiddette
terapie biologiche: che si diffe-
renziano dalla chemioterapia o
radioterapia, alle quali possono
per altro essere associate, per-
chévanno a colpire specifici pro-
cessi di sviluppo del cancro e
possono includere gli anticorpi
monoclonali, vaccini e le tera-
pie genetiche. Questo anche gra-
zie ad un diverso e pil stretto
rapporto tra oncologi e anato-
mo patologi». «Questi ultimi»,

ha precisato il professor Viale,
«non sono pit figure che si fer-
mano alla diagnosi rimanendo
quasi del tutto estranei al per-
corso terapeutico. Anzi: oggi
noi fungiamo per cosi dire da
“occhio” dell'oncologo, nel sen-
so che individuiamo il bersa-
glio, ovvero il tipo di tumore,
che T'oncologo deve colpire e
dunque gli indichiamoil percor-
so migliore da seguire per rag-
giungere l'obiettivo. Dunque
siamo direttamente coinvolti
nel percorso decisionale. Ed é
motivo di grande soddisfazione
poter dire che gli specialisti ita-
liani hanno raggiunto in questo
ambito, un livello qualitativo
traipit elevati al mondo». ¢
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