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Anticorpi anti tumore al seno

VIAREGGIO. Ogni giorno dieci donne in To-
scana scoprono di avere un tumore al seno (il pri-
mo per mortalita sotto i 55 anni). Al dila della va-
lidita della prevenzione con i controlli soggettivi,
clinici e tecnologici, passi avanti sta compiendo
la ricerca, come testimoniato dallo studio dell'l
stituto Tumori di Milano, coordinato da Luca
Gianni. Nella forma HERZ2 (un caso su 5), il
T-DM1 e il primo anticorpo denominato “arma-
to” in grado di eseguire due compiti insieme: far-
si portare sul bersaglio esattamente da parte del
farmaco, il trastuzumab (da qui il termine arma-
to) ed agire in sede come tossina, altrimenti lesi-
va delle cellule se usata da sola.

Secondo il presidente dell’AIOM, Marco Ventu-
rini, & I'inizio di una nuova strategia, da un lato
un’arma rivoluzionaria nel tumore HER2 positi-
vo, dall’altro un esempio di veicolazione specifi-
ca della chemioterapia alle cellule bersaglio. Un
percorso che puo essere applicato anche ad altri
tipi di tumore.

Sempre nell’ambito del Congresso Europeo di
Oncologia conclusosi a Milano, si é parlato dei
progressi nella cura delle recidive del tumore al-
I'ovaio (un caso al giorno nella nostra regione).
Il bevacizunab, inibendo I'angiogenesi, ovvero la
creazione di nuovi vasi sanguigni da parte del tu-
more, si & dimostrato capace di aumentare del
15% ad un anno la probabilita per le donne di vi-
vere piu a lungo senza che la malattia peggiori
(come avviene nell’80% dei casi). Una novita im-
portante, ha sottolineato Sandro Pignata dell'Isti-
tuto Tumori Fondazione “G.Pascale” di Napoli,
perché in questa situazione la diagnosi precoce
appare difficile in assenza soprattutto di chiari
sintomi iniziali. I1 pit1 delle volte s'interviene, in-
fatti, con un ritardo medio di circa 15 mesi.

Anche se non ci sono chiari fattori di rischio,
si @ detto, @ importate pero puntare sulla preven-
zione. Attenzione, quindi, agli stili di vita, se-
guendo un’alimetazione corretta ed evitando il
fumo di sigaretta. Sappiamo, inoltre, che le don-
ne con una parente di primo grado colpite da car-
cinoma ovarico hanno un rischio piu elevato di
svilupparlo. Si tratta di situazioni causate da mu-
tazioni genetiche ereditarie ed oggi sono disponi-
bili test per accertare tali alterazioni.

I1 farmaco é gia stato approvato in Europa per
il trattamento degli stadi avanzati di quattro tipi
di tumori: colon-retto, seno, polmone e rene.

Gian Ugo Berti
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di Edoardo Stuechi

ell'acquario ci sono fino a
-\_ 40.000 piccoli pesci zebra,
ignari dell'importanza del lo-
ro destino. Non sanno di far parte di
un progetto di ricerca che si prefigge
di capire i meccanismi di sviluppo
del cancro. Il loro Dna ¢ simile a quel-
lo dell'uomo. Cio vuol dire che gli ze-
brafish si ammalano di cancro come
gli essere umani e il decorso della
malattia e la risposta ai farmaci sono
simili. Siamo nella zona sud-est di
Milano, nel quadrilatero grande non
piu di un chilometro, fra le vie Ort-
les, Quaranta, Adamello e Lorenzini.
Qui capannoni e fonderie hanno la-
sciato il posto a istituti di ricerca bio-
medica, dando vita a un luogo che
trova uguali soltanto a Boston, citta
simbolo dell'innovazione scientifica,
dove perd ilaboratori sono distribui-
ti su un'area di 30 chilometri. Il nu-
cleo di questa Medical Valley milane-
se e costituito da 5 istituti di ricerca,
che da soli muovono un migliaio di
ricercatori impegnati nella oncolo-
gia molecolare e nella cura delle ma-
lattie del secolo, dal cancro alla pil
comune ipertensione, fino all’Alzhei-
mer. Una parte di questi istituti si oc-
cupa anche di alimentazione, sia sul
fronte di piante che resistono a climi
forzati, sia di piante che producono
alimenti integrati per la salute, non
Ogm, ovviamente.
L'acquario & uno dei service condivi-
so fra le due strutture che insieme
compongono il campus Ifom-leo «e
sono complementari — spiega il di-
rettore scientifico dell'Tfom, Marco
Foiani —, Insieme a biologi, fisici,
chimici, medici, ingegneri, farmaco-
logi e informatici cerchiamo di sco-
prire i meccanismi della trasforma-
zione delle cellule e perché a un cer-
to punto sorge il cancro». L'altra pe-
culiarita del campus ¢ l'integrazio-
ne fra ricerca di laboratorio e ricerca
clinica. «Dipendendo da un ospeda-
le — dice Giuseppe Pelicci, direttore
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del dipartimento sperimentale del-
I'Teo — possiamo testare diretta-
mente i farmaci bypassando le case
farmaceutiche ».

A poche centinaia di metri spicca in-
vece la sede della Fondazione Filare-
te, voluta da Mario Zanone Poma, ex
presidente di Mediocredito che con
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Alessandro Bagnato, veterinario.
Poco pil in la altre due strutture, Fle-
ming Research e Clonit. Fleming, ol-
tre all'attivita di ricerca per metodi-
che di laboratorio innovative, & pun-
to di riferimento nazionale per esa-
mi di alta specializzazione. Clonit,
che & una costola di Fleming, sioccu-
pa di ricerca di nuovi kit diagnostici
e quest'anno, in collaborazione con
STMicroelectronics, ha prodotto un
test miniaturizzato e veloce per la
diagnosi del cancro e delle malattie
del fegato.

Nel quadrilatero hanno scelto la loro
sede anche tre case chimico-farma-
ceutiche (Boeringer Ingelheim, Mi-
pharm e Indena), mentre intorno,

sempre nel quadrante sud-est, insi-
stono gli ospedali Monzino (cardiolo-
gia), San Donato (policlinico), Teo
(oncologia), Humanitas (medicina
generale e centro di studio dei mec-
canismi infiammatori alla base dei
tumori, delle malattie intestinali e di
quelle cardiovascolari come ictus e
infarto, diretto dal professor Alberto
Mantovani) e l'ospedale San Paolo,
sede del corso di medicina e chirur-
gia dell'Universita degli Studi di Mila-
no. E quando sara pronto il Cergas, il
complesso clinico che sorgera accan-
to all'Teo per le specialita cardiache e
neurologiche, la cittadella della salu-
te a sud di Milano sara completata.
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zione tra I'unita operativa di uro-
logia diretta da dottor Tiziano Za-
go e 'unita operativa di chirurgia
generale del dottor Eugenio Mo-
randi. L.’uomo sottoposto all’in-
tervento era gia stato operato nel
1994 a Milano, ma da alcuni mesi
aveva ancora 1 sintomi della stessa
patologia. Da qui la necessita di
tornare in sala operatoria, ma que-
sta volta allospedale rhodense.
Qui dopo un’accurata valutazione
il paziente ¢ stato sottoposto al de-
licatissimo intervento per via lapa-
roscopica transperitoneale. L.’in-
tervento & durato due ore e mez-
Za, con una strumentazione tecno-
logica d’avanguardia che ha con-
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1l nuovo metodo “Fluorescente Long Dna” consentira la diagnosi precoce e non invasiva

Tumore al colon, all’Irst un test rivoluzionario

MELDOLA - Rivoluzionari test per la diagnosi precoce e Amadori: “Il test
non invasiva del tumore del colon-retto. Sul mercato sta N

per essere immesso il test “Fluorescente long dna” stu- “_)Stem 7 volte _melm
diato all Trst di Meldola. Tra 1 tumori, quelli al colon rap- di quello americano,
presentano la seconda causa di morte; la sopravvivenza a diventera routinario”

5 anni & al 65%; al 90% se il rilevamento & a uno stadio
iniziale; & quindi fondamentale una diagnosi precoce. 11

test del sangue occulto nelle feci (Fobt), in grado di ridur- Lirst di Meldola
re la mortalita del 13-33%, a oggi & la procedura non in- Istituto Scientifico
vasiva piti utilizzata per la diagnosi precoce del carcino- Romagnolo per lo Studio
ma del colon; ma lascia troppi spazi di indeterminatezza e la Cura dei Tumori

per cui si ricorre ancora a indagini diagnostiche invasi-
ve come la colonscopia. Il nuovo test molecolare ha va-
lore predittivo molto elevato; analizza il dna delle cellule
di esfoliazione della mucosa del colon presenti nelle feci,
e non & soggetto alle variazioni di risultato dipendenti dal-
I'intermittenza del sanguinamento delle lesioni tumorali;

identifica meglio le forme pitt precoci della malattia e ri-
duce i casi falsamente negativi. E' quanto emerge da stu-
di su pazienti fobt positivi reclutati per lo screening al-
1'U.0. Prevenzione del Morgagni da un gruppo di ricer-
catori che opera nei Laboratori Irst, il cui direttore pro-
fessor Amadori dichiara: "1l test consentira di individua-
te con pii1 accuratezza diagnostica i soggetti a rischio di
presenza del tumore, riducendo la quota di indagini in-
vasive inappropriate. Lapplicazione routinaria del test
molecolare, ora preclusa per il costo eccessivo del PreGe-
ne Plus che & |'unico kit commerciale disponibile, & pos-
sibile: il nostro gruppo ha conseguito a livello europeo il
brevetto di un kit che sara in grado di abbattere di 7 vol-
te il costo del kit americano”. Spiega Fabio Biondi (Dia-
tech Pharma): "Lingegnerizzazione del test diagnostico,
ideato dal ricercatore biologo Daniele Calistri dell Trst, ne
ottimizzera i costi di produzione consentendone |'utilizzo

routinario. Lobiettivo ¢ di affiancare o sostituire le meto-
diche ora in uso per i tumori del colon-retto. Con possi-
sintomatiche efo siano diagnosticate a stadi troppo avan-
zati". Come si «pesar il dna? Il nuovo screening si effet-

tua grazie a una macchina innovativa, il "Rotor-Gene Q"
una “bilancia” speciale di cui si avvalgono i pitt sofistica-
i laboratori di biologia molecolare. Attraverso il metodo
"real-time Pcr" si amplifica e quantifica il dna estratto
per individuarne eventuali alterazioni genetiche.
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di Francesca Lozito

i n tavolo tecni-
i co per la defi-
§ nizione degli
i ordinamenti
& didadtici  di
B specifici per-
corsi formativi in mate-
ria di cure palliative e te-
rapie del dolore. L'ha
annunciato il ministro della Salute, Fermic-
cio Fazio, rispondendo ieri nell’'ambito del
question time alla Camera a un'interrogazio-
ne in materia di cure pailiative e terapie del
dolore, Un passaggio importante e atteso da
chi lavora in questo ambito. Listituzione di
questo tavolo tecnico «& indispensabile - di-
ce 1) presidente della Sicp, 1a Societa italia-
na di cure palliative, Giovanni Zaninetta -
per completare il percorso della legge 38».
Lalegge, approvata nello scotso aprile in mo-
do unanime da Camera e Senato, prevede in-
fatti all‘articolo 8 specifid percorsi formati-
vi per chi lavora nell'ambito delle cure pal-
liative, non esistendo ancora in Italia una
specializzazione post-laurea in questa ma-
teria, come invece succede in altri Paesi.

uesto passaggio importate — prose-
« gue Zaninetta - si aggiunge agli altri

i} ministro Fazio

aspetti organizzativi in merito alla
legge, aspetti di cui si sta ocupando un ap-
posito tavolo tecnico al Ministero della Sa-
lute ed & indispensabile completare il qua-

dro che si viene a comporre con la legge».
Fazio ieri ha colto I'occasione per fare il pun-
to proprio di quanto si sta facendo al mini-
stero: in seguito all'insediamento della com-
missione prevista dalla legge, di cui fanno
parte esponenti del mondo delle cure pal-
liative e della terapia del dolore, essendo la
legge dedicata a entrambe (istituisce due ap-
posite reti dedicate, ndr) sono stati compiuti
una serie di interventi, dall’approvazione del
Consiglio superiore di sanita del documen-
to (ora al vaglio del Ministero dell Econo-
mmia) relativo alle linee guida per lo svilup-
po e il coordinamento degli interventi re-
gionali, fino alla firma il 7 settembre di un
protocollo d'intesa per il monitoraggio del-
le reti delle cure palliative e delle terapie del
dolore e all'istituzione del flusso informati-
vo per il monitoraggio dell'assistenza erogata
in hospice.

ritorio senza dolore I'azio ha detto che

«@ stata elaborata e attualmente ¢ al va-
glio della Conferenza Stato-Regioni la pro-
posta di accordo con cui si ripartiscono i
2milioni 450mila euro per progetti a carat-
tere formativoy. «E stata inoltre effettuata -
ha ricordato il ministro - la ricollocazione
dei farmaci utilizzati per la terapia del do-
lore, consentendone la prescrizione con il ri-
cettario del Servizio sanitario nazionale, al-
lineando !'ltalia agli altei Paesi europei.

Riguardo poi al progetto ospedale e ter-



fabrizio
Rettangolo


Diffusione: n.d.

GORRIERE DELLA SERA cronacaMilano

Lettori: n.d. Direttore: Ferruccio de Bortoli

21-0TT-2010

da pag. 7

‘La salute di Milano _
' v ¢/ SERGIO HARARI

Quella presenza discreta
nelle corsie degli ospedali

ospedali milanesi molto probabilmente li avrete no-
tati: discreti, attenti, sensibili, aiutano i malati a

sopportare le difficolta della degenza ospedaliera e della -

malattia, sono i volontari dell'Associazione Volontari
Ospedalieri (Avo). L'associazione ¢ nata oltre 30 anni
fa, nel 1975, da un'idea di un noto medico milanese, allo-
ra primario all'ospedale di Sesto San Giovanni, il profes-
sore Erminio Longhini, un distinto signore dagli intelli-
genti occhi azzurri.

Oggil'Avo é presente a Milano con mille volontari divi- -

si in dodici ospedali, & poi attiva in tutto il Paese con 217
sedi e 30 mila persone che vi si dedicano, gente di ogni
etd che appartiene alle piu diverse classi sociali.

Chi decide di donare parte del suo tempo all’altro deve
sostenere un colloguio di ammissione, seguire un ciclo
completo di incontri di formazione, impegnarsi in un ti-
rocinio in ospedale affiancato da un volontario di mag-
giore esperienza, offrire la propria disponibilita di alme-
no un turno di due o tre ore settimanali in un giorno con-

. pare alle periodiche riunioni
La giornata di gruppo. Tutto questo sfor-
Sabato la giomata zo garantisce pero un livello
nazionale dell’ Avo di ser_lsjbilita molto elevato
. S che si integra ottimamente
COD la prem_laaone con il lavoro del personale me-
dei volontari dico e infermieristico, suppor-
pemeeemememmenens.  tandolo e integrandolo negli
aspetti relazionali pitt umani.
Ai volontari dell'Avo viene insegnato il valore dell’
ascolto dell'altro, ad accettare i silenzi che spesso na-
scondono un bisogno di condivisione, a cogliere i bisogni
di chi attraversa momenti difficili. Gli scopi dell'associa-
zione sono semplici e ambiziosi: umanizzare la vita in
ospedale, testimoniare la solidarieta della comunitd, of-
frire ai ricoverati sostegno nella solitudine e nelle diffi-
colta, obiettivi tutti efficacemente raggiunti in questi an-
ni di presenza ospedaliera. L'Avo dedica inoltre partico-
lare attenzione ai volontari giovani, di etd compresa tra
118 e'i 35 anni, con incontri e progetti a loro dedicati.
Sabato 23 ottobre si svolgerd la seconda giornata nazio-
nale organizzata da Avo Milano, con l'adesione del Presi-
dente della Repubblica, con un concerto sinfonico e la
premiazione det volontari che hanno prestato 10, 15 e 20
anni di servizio nei nostri ospedali. Per informazioni
www.qvomilano.org oppure 02-48024215.
sharari@hotmail.it
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Linfluenza arrivera
prima nelle scuole

Le raccomandazioni per la cam-
pagna vaccinale contro influen-
za per la stagione 2010-2011 non
possono non tener conto di quanto
occorso a parlirve dalla fine di aprile
2009, in seguito al riscontro del-
I"'emergenza di un nuovo tipe di vi-
rus influenzale, il famoso ATTINI
che ha portato 1'Organizzazione
Mondiale della Sanita a dichiarare,
I’11 giugno 2009, il passaggio alla Fa-
se 6 del Livello di allerta pandemica.
In Italia, U'evoluzione della situazio-
ne per la prossima stagione, dipen-
dera da una serie di fattori legati
principalmente alla proporzione di
soggetti ancora suscettibili all’in-
fluenza pandemica, La vaccinazione
antinfluenzale rappresenta il modo
pit efficace per prevenire I'influen-
za e per limitare le complicanze ad
essu correlate specialmente nei bam-
bini particolarmente a rischio. 1l mi-
nistero della Salute ha reso note le
“Raccomandagioni sulla prevenzio-
ne ¢ controllo dell’influenza per la
prossima stagione e in particolare
suggeriva i iniziare la campagna di
vaceinazione stagionale entro questo
mese di oltobre e di completarla il
pitt rapidamente possibile, con l'in-
tento di precedere Peventuale perio-
do di maggior diffusione del virus
pandemico, Infatti, sui banchi di
scuola il piceo dell’influenza prece-
dera di due settimane quello nazio-
nale e saranno circa ventimila i pic-
coli a rischio, soprattutto tra i sog-
getli con patologie eroniche come
cardiopatie, malattic renali, fibrosi
cistica, asma, tumori ¢ malattie ema-
tologiche. Pid vudnerabili al contagio
¢ allo stesso tempo prineipali veicoli
della diffusione, & importante quindi
cercare di seguire i suggerimenti per
far passare ai piceoli un inverno sen-
za febbre, come quelli forniti online
dall’ospedale pediatrico “Bambino
Gesi”, che ha realizzato un foecus
con le indicazioni degli esperti.
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SANITA

Esami e visite
ora si prenotano
in parafarmacia

P

T Siglato

un accordo
tra Anpi e Ausl.

4 Ottoi centri
abilitati,

quattro in citta.

= Servizio gratuito

Mele a pagina 8

ACCORDO FRA ANPI E AUSL

GLI ESAMI clinici o le visite specialisti-
che adesso si prenotano gratuitamente an-
che in parafarmacia. Da giugno scorso
questo nuovo servizio € in funzione in ot-
to delle 27 parafarmacie distribuite tra Bo-
logna e i Comuni della provincia. Tutte e
otto sono socie di Anpi {Associazione na-
zionale parafarmacie italiane), ’associa-
zione di categoria aderente a Confesercen-
ti, che in tutta la provincia raduna ben 13
negozi di questo settore. Il servizio & stato
avviato grazie ad una convenzione con
I’Azienda Usl, siglata all’inizio dell’anno
e che scadra afine 2012. Dopo quattro me-
si di rodaggio adesso queste parafarmacie
sono in grado di assicurare a quanti varca-
no la loro soglia la prenotazione degli esa-
mi del sangue o delle urine, la prenotazio-
ne delle visite specialistiche, la riscossio-
ne del ticket, la cancellazione delle preno-
tazioni e la consegna anche dei referti.
«Per poter attivare questo servizio — spie-
ga Patrizia Bertaglia, presidente Anpi Bo-
logna — i nostri otto soci hanno dovuto
sostenere un corso di 60 ore organizzato
da Cup 2000. Il servizio € gratis, come

quando misurano la pressione o eseguono
le autoanalisi della glicemia, dei trigliceri-
di o del colesterolo».

E Luca Baldino, direttore amministrati-
vo di Ausl Bologna, aggiunge: «Queste ot-
to postazioni si vanno ad aggiungere alle
250 e passa gia operanti in citta e provin-
cia nei nostri punti di prenotazione ¢ in
quelli delle farmacie». «Con questa con-
venzione — sottolinea Giuliano Barigaz-
zi, assessore provinciale alla Sanitd — si
continua sulla strada della semplificazio-
ne dell’accesso dei cittadini ai servizi sani-
tari e alla sburocratizzazione di questi en-
tro il 2011».

In citta le parafarmacie abilitate alle pre-
notazioni Cup sono: Alimento Puro (via
Righi 7/A), Maria Rizzato (via del Lavoro
48/F), Farma Express (via Misa 20/A),
Meraville (via Carnacini 65). In provincia
quelle di Albertini (viale Amendola 330 a
Crevalcore), Simona Di Stefano (via Ca-
mera 188 a Funo di Argelato), Moussavi
(viale Carducci 5 a Bazzano) ed Herba Sa-
1u§ (via Gramsci 302/F a Castel Maggio-
re).

Nicodemo Mele —

Esami e visite specialistiche: ora si prenotano anche in otto parafarmacie

iResto del Carlino

BOLOGNA .
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Regione Gli imprenditori: il piano ¢ un diktat, serve concertazione. La governatrice: no a ruoli impropri

Sanita, braccio di ferro Polverini-Confindustria

11 Piano antideficit «& un autentico diktat
imposto dal governo nazionale alla Regione:
serve concerfazione», «Ma quale diktat: abbia-
mo presentato un Piano sanitario che non so-
lo rimette al centro il diritto alla salute, ma
pone anche le basi per nmette:re in riga i con-
ti e Ia spesa. Si fa sempre pit rovente il brac-
cio di ferro tra Confindustria Lazio e Renata
Polverini sul piano antideficit. Teri I'associa-
zione che raggruppa gli lmprendlton regiona-
Ti ha chiesto senza mezzi termini «Ja concerta-
zione» dei provvedimenti di riordino del si-
stema sanitario soprattutfo per quanto con-
cerné la programmazione e 'attnazione degli
interventi. La governatrice, pero, accusa ghi
imprenditori di interpretare un ruolo «impro-
prio» perché loro «sanno bene in guale situa-
zione ci troviamo, e non mi pare nei mesi ; i
scorsi di aver sentito grida di allarme sullau-  Regione La governatrice Renata Polverini
mento delle tasse perche gia da tempo in que- i
sta regmne hanno raggiunto quasi il livello
massimo di incremento». La Polverini ricor-
da anche che il doppio ruolo di presidente e
commissario per la sanitd, che «& stato ap-
prezzato insieme ai provvedimenti contenuti
nel Piano stesso, dalle agenzie di rating che
proprio per questo hanno impedito che lano-
stra regione subisse anche il declassamento.

Come peraltro ci era stato detto al nostro mse-
diamento», -

Come si ricorderd il rlordmo della rete
ospedaliera, presentato dalla govematrlce al
ministeri del Tesoro e della Salute per cercare

"di atginare il devastante disavanzo sanitario
(pari & circa un miliardo e 400 milioni solo
nel 2010), prevede tra Paliro la chiusura e la
riconversione di 24 piccoli ospedali e di 2.865
posti letto. Secondo Confindustria Lazio, pe-
10, i tagli causerebbero almeno, in base a re-
centi studi, 3.600 licenziamenti oltre a quelli

che deriverebbero dall'indotto. «La comples-
sith del sistema sanitario regionale — sosten-
gono da Confindustiria — impone necessaria-
mente alla Regione un percorso ¢ condmso nel--
la individuazione delle soluzioni pih appro-
priate per rendere efficiente ed efficace la spe-
sa sanitaria e riportare il sistema su un sentie-
ro di sostenibilith finanziaria». L'associazione
imprenditoriale inolfre fa notare, a proposito
di tasse, che «ulferiori eventuali inasprimenti
dell'Irap sarebbero esiziali per molte aziende
e assolutamente insostenibili». E dall'opposi-
zione Esterino Montino (Pd) attacca: « tagli
della Polverini causeranno olire 7 mila disoc-
cupati e un calo del Pil di circa 300 milioni di
euroy. Critiche anche da Vincenzo Maruccio
(Idv): «Che la Regione sia immobile se ne ren-
dono conto tntth. -

FI Dl Fl
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IL CONVEGNO PARTICOLARI INTERVENTI PER SOSTITUIRE LA VALVOLA AORTICA

Cardiochirurgia all’avanguardia,
nuove tecnologie al Sant’Orsola

UNO STUDIOQO chiarisce subito
la portata del fenomeno: a San
Giovanni in Persiceto, su 23mila
abitanti, quasi 2mila soffrono di
stenosi valvolare aortica. Una ma-
lattia che colpisce oltre il 40% dei
pazienti valvolari anziani e, se
non trattata, porta a uno stato di
completa disabilita. Tecnicamen-
te, la stenosi della valvola aortica
¢ una calcificazione dei lembi del-
la valvola che non permettono al
sangue di passare dal ventricolo si-
nistro all’aorta. «Un problema so-
ciale grandissimo», spiega il pro-
fessor Roberto Di Bartolomeo, di-
rettore dell’unita operativa di Car-
diochirurgia al Sant’Orsola-Mal-
pighi. L'unica soluzione & Pinter-
vento chirurgico, leggi ’asporta-
zione della valvola calcifica e sosti-
tuzione con una protesi.

PROPRIO per affrontare questo
problema e capire quali sono le op-
zioni di intervento per i pazienti,
si € tenuto in Cittd un convegno
che ha visto la presenza di specia-
listi di fama. «Il trattamento della
stenosi valvolare aortica ha avuto
un incredibile sviluppo ed & tutto-
ra in evoluzione — spiega Di Bar-
tolomeo —. La tecnologia e le co-
noscenze attuali ci consentono di
offrire un’ampia gamma di alter-
native terapeutiche e interventisti-
che, tanto da rendere difficile, in
alcuni casi, la scelta giusta per il
paziente». L’intervento di sostitu-
zione valvolare aortica, pur rap-
presentando il trattamento di ‘ele-
zione’, nei pazienti in eta piu
avanzata e con altre patologie €
spesso gravato da un elevato ri-
schio operatorio. «Da qualche an-
no, per questi pazienti, & disponi-
bile un nuovo approccio terapeuti-
co che consiste nell’impianto tran-
sfemorale o transapicale di una
bioprotesi valvolare — spiega Di
Bartolomeo —. Non ¢’¢ quindi bi-
sogno di intervenire in circolazio-
ne extracorporea (fermando cioé

il cuore e attivando la circolazio-
ne grazie alle macchine, interven-
to molto ‘pesante’ per una perso-
na gia provata, ndr) ma con una
modalita molto meno invasiva».
Una vera manna per gli anziani o
i malati con insufficienze renali o
respiratorie o problemi a rene e fe-
gato. Pero per potere usufruire di
questa tecnologia innovativa c’e
bisogno di una sala operatoria
con particolari attrezzature (hy-
brid operation room). Al Sant’Orso-
la-Malpighi, grazie all’impegno
di Fondazione Carisbo, Fondazio-
ne del Monte e direzione generale
dell’ospedale, nella cardiochirur-
gia esiste questa struttura. Oltre a
queste nuove tecnologie € possibi-
le sostituire la valvola aortica con
vari tipi di protesi: «Per i pazienti
piu giovani utilizziamo valvole
meccaniche in carbonio pirolitico
che durano di pit nel tempo». Ma
questi devono seguire una terapia
anticoagulante.

PER I PIU anziani «si usano val-
vole biologiche, a volte la quella
mitralica dei maiali, a volte peri-
cardio bovino» che non prevedo-
no 'uso dell’anticoagulazione. Ul-
timo ritrovato, la valvola suture-
less, una valvola biologica di maia-
le che necessita di un intervento
cardiochirurgico molto breve in
quanto unisce all'impianto tradi-
zionale la tecnologia prima de-
scritta. « Tutto questo pone il cen-
tro di cardiochirurgia di Bologna
insieme all’istituto di cardiologia
all’avanguardia nel trattamento
di questa patologia dalla grande ri-
caduta sociale», chiude Di Barto-
lomeo.

Valerio Baroncini

DATI ALLARMANTI

A San Giovanni in Persiceto
problemi di stenosi

per 2mila abitanti su 26mila
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 «Sessualita e procreazione»:
congresso a Roma del Cnr

convegni di piazzale Aldo Moro 7, il congresso su

«Persona sessualita procreazione», organizzato dal
Consiglio nazionale delle ricerche. Interverranno, tra gli
altri, Francesco D’Agostino, Gianpiero Gamaleri,
Pierfrancesco Grossi, Gian Piero Milano, Gonzalo
Miranda, Angelo Maria Petroni e Walter Ricciardi e il
sottosegretario al ministero della Salute Eugenia Roccella.
Tra gli argomenti che saranno affrontati: le malattie
sessualmente trasmissibili, i disordini dello sviluppo
sessuale, ruolo e identiti di genere, il riassegnamento del
sesso dal punto di vista legale, fertilita e infertilita e
procreazione medicalmente assistita.

Si tiene a Roma il 21 e 22 ottobre, presso la sala
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quartieri degradati delle grandi citta o nei
piccoli centri dove non ci sono studi oculistici.
«Spesso vengono da noi anche molti stranieri
che magari svolgono lavori pericolosi

ma non sono mai stati da un oculista».

Un altro importante strumento della lapb

¢ il numero verde 800.068.506, attivo

dal lunedi al venerdi dalle 10 alle 13.

«Tre oculisti forniscono consigli su come
risolvere piccoli disturbi o indirizzano agli
ospedali pit accreditati nei casi pil seri.
Alcune persone ci chiamano perché sono
rimaste deluse dopo aver subito un intervento
con il laser per correggere un difetto visivo: '
chi dopo qualche anno & tornato a vedere come
o peggio di prima, ma abbiamo avuto anche
casi di gente che ha perso per sempre l'uso

di un occhio. E un business in forte crescita,
ma noi in genere sconsigliamo questo tipo di
interventi perché il gioco non vale la candela».
Il presidente Castronovo ha perso la vista
quando aveva appena nove anni a causa

di un ordigno bellico: «lo non ci vedo e vorrei
con tutto il cuore che nessuno si trovasse
nella mia condizione: per questo il mio & un
forte impegno sociale per preservare

la vista di tutti». E.Arc.
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Influenza, vaccini
dall’inizio di novembre

## Tutto pronto perilnuovo
vaccino antinfluenzale. Ad
annunciarlo & ClaraMottinel-
li, presidente Atf Federfarma
Brescia e presidente dei Far-
macisti rurali di Federfarma
Lombardia.

«Le farmacie sono pronte ad
affrontarelanuovaondatain-
fluenzale invernale - ha detto
la Mottinelli -. Gia da alcune
settimane notiamo un au-
mento diraffreddori e mal di
golay.

Riprendendo anche le parole
del ministro alla Salute, Fer-
ruccio Fazio, la vaccinazione
antinfluenzale «resta il mez-
zo pil efficace e sicuro per
prevenire l'influenza di sta-
gione e le sue complicanze».

Per quantoriguardail territo-
rio che fa capo all’Asl di Bre-
scia sara possibile vaccinarsi
dal 3 al 26 novembre, mentre
per cio che riguarda I’Asl Val-
lecamonica- Sebino dal 2 no-
vembre fino a fine mese.

La campagna di vaccinazio-
ne € rivolta in particolar mo-
doai soggettiarischiodi com-
plicanze severe e alle persone
non a rischio ma che svolgo-
no attivita di valenza sociale.
In ogni caso, chiunque puo
decidere di vaccinarsi per pre-
venire 'influenza.

Il vaccino & disponibile e puo
essereacquistato direttamen-
teintuttele farmacie brescia-
ne dietro presentazione di ri-
cetta medica.
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Emergenza Ogni giorno 73 ricoveri nei pronto soccorso per malattie legate allo smog

Bosco del respiro ai Navigli
«Fumo vietato sotto gli alberi»

Gli pneumologi donano 50 alberi al Parco Baden Powell

il primario
Stefano Centanni:

«Si a misure come

la chiusura del centro
storico e I'apertura
alle moto delle corsie
preferenziali»

Nasce sui Navigli il Bosco
del respiro. E un’iniziativa
dei medici pneumologi che
regalano a Milano 50 alberi
da mettere a dimora all'inter-
no del parco Robert Baden
Powell. Le piante, che in que-
sti giorni adornano il Milano
Convention Centre di via Gat-
tamelata dov’e in cotso fino a
sabato I'11° congresso nazio-
nale di Pneumologia, saran-
no trasferite tra via Argelati e
via Carlo Torre il 2 novem-
bre.

Melograni, querce rosse,
acacie di Costantinopoli, bian-
cospini, liriodendri, robinie,
tigli selvatici. Gli alberi saran-
no piantati uno vicino all’al-
tro per costruire un percorso
simbolico salvapolmoni.
«L’obiettivo é ricordare a Mi-
lano che il respiro é I'essenza
della vita — spiega Stefano
Centanni, presidente della So-
cieta italiana di Medicina re-
spiratoria (Simer) e primario
del San Paolo —. Chiederemo
al Comune di vietare il fumo
e trasformare il boschetto in
un’area no smoking».

Saranno esposti anche car-
telli con scritte del tipo:
«L’aria e 'ambiente sono pa-
trimonio di futti noi. Conser-

vare Yintegrita dell’apparato
respiratorio (bronchi e pol-
moni) € garanzia di buona sa-

lute. 11 fumo di tabacco e la
sedentarieta sono grandi ne-

mici dell'nomo contempora-
‘neo. Le piante e la buona con-
servazione dell’ambiente so-
no ottimi investimenti per il
futuro». I due architetti che
curano il progetto sono Moni-
ca Mariani e Claudio Lopas-
so. Per realizzarlo la Simer,
con I'aiuto dell’azienda farma-
centica GlaxoSmithKline, ha
investito 20 mila euro.
Quello dei pneumologi &
(anche) un gesto simbolico
contro lo smog che attanaglia
Milano, dove ogni giorno ci
sono 73 richieste d’aiuto nei
Pronto soccorso per disturbi
«potenzialmente correlabili
all’inquinamento». I dati,
emersi dalla studio Poemi
condotfo in cinque ospedali
(San Carlo, San Paolo, Niguar-
da, Policlinico) da gennaio
2007 a di-
cembre
2008, ancora
ieri hanno fatto da
sfondo al grido d’allar-
me dei medici: «Tosse, asma,
bronchiti, polmoniti, attacchi
di- cuore, ictus. I danni dello
smog sono molteplici —riba-
disce Centanni —. Per com-
batterli servono misure forti
come la chiusura del centro

storico e I'apertura massiccia
delle corsie preferenziali alle
moto». :

Tra i maggiori killer, insie-

me con il Pm1io, c’é il benze-
ne che nei giorni di picco fa
aumentare il rischio di finire
in ospedale per gravi disturbi
respiratori soprattutto tra i
giovani. Di qui I'importanza
di adottare tutte le misure
possibili anti-inquinamento:
dalla riduzione del traffico al-
I'ammodernamento del par-
co auto fino alla promozione
delle caldaie a metano e all'au-
mento, per 'appunto, del ver-

_de pubblico. -

Nella battaglia salvapolmo-
ni, pero, contano anche i com-
portamenti individuali: «Nel-
le camminate lungo strade
trafficate & meglio tenere i
bambini in braccio per evita-
re di far loro respirare veleni
— consigliano gli esperti —.
E preferibile, poi, evitare atti-
vita sportive all'aperto nelle
ore di picco degli inquinanti
atmosferici da traffico». Scon-
tato, ma non meno importan-

‘te, il divieto di fumo.

Simona Ravizza
sravizza@corriere.it
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FAZIO RASSICURA

Il ministro:
non c’'e pericolo
di infezioni

ROMA. La situazione rifiuti in
Campania dal punto di vista
della salute é sotto controllo e
«attualmente non ci sono
aumenti delle infezioni o
segnali preoccupanti che
vengono dai monitoraggi
effettuati». Lo afferma il
ministro della Salute, Ferruccio
Fazio, a margine del suo
intervento alla commissione
Sanita del Senato,
commentando la situazione di
allarme paventata dal sindaco
di Napoli, Rosa Russo
Iervolino. Fazio ha poi
sottolineato che il ministero si
sta occupando della questione,
sulla quale bisogna comunque
avere «la massima
attenzione», e a tale proposito
ha annunciato che per oggi «é
convocata una riunione al
ministero» per fare il punto
sulla situazione. Il titolare del
dicastero & quindi tornato sulla
vicenda dopo le sollecitazioni
della Iervolino. Gia lunedi
infatti si era espresso dicendo
che «L'attenzione é alta
abbiamo un sistema di
monitoraggio costante a cura
dell’ufficio di prevenzionen».
«Al momento - aveva aggiunto
il ministro - non ci sono motivi
di preoccupazione». Ancora un
lieve scontro, insomma, con il
primo cittadino di Napoli che
sta cercando in tutti i modi di
risolvere la questione della
nuova emergenza rifiuti sorta
dopo le forti tensioni di
Terzigno. In tutti i casi
Eerruccio Fazio ha informato
che terra alta l'attenzione e
che nei prossimi giorni terra
una riunione proprio per
valutare la questione
Campania.
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Question time Il ministro ha ribadito la scadenza per le correzioni

Piano d1 rientro, Fazio conferma:
c¢’e tempo fino al 15 dicembre

Centrosinistra polemico

Franceschini (Pd): «Il governo ritarda la firma

del Piano per metivi politici, usando due pesi

e due misure rispetto ad altre regioni, come il Piemonte,
con conseguenze gravi per | pugliesi»

BARI — Il piano di rientro
sanitario della Puglia ha biso-
gno di correttivi e la Regione
potrebbe avere altro tempo,
non oltre il 15 dicembre, per
apportarli. Questa, in estrema
sintesi, la risposta del gover-
no, attraverso il ministro alla
Salute, Fermiceio Fazio, alla in-
terrogazione rivolta dai parla-
mentari pugliesi durante il que-
stion time alla Camera. Rispo-
sta «insoddisfacente e rivelatri-
ce», secondo il centrosinistra
barese. Risposta che dimostra
«un disegno solo politico nello
stop al piano», secondo i parla-
mentari interroganti, tra i qua-
1i firma Dario Franceschini.

Il nodo, per il governo, &
sempre relativo alle procedure
di stabilizzazione del persona-
le. «Lo scorso agosto - ha spie-
gato in aula Fazio - i ministri
interessati si sono detti dispo-
nibili al differimento al 15 otto-
bre della firma, a condizione
che la Regione, in riferimento
a due leggi regionali oggetto di
impugnativa di fronte alla Cor-
te Costituzionale, sospendesse
entro il 6 agosto i procedimen-
ti amministrativi e sospendes-
se queste leggi entro il 30 set-
tembre, non emanasse ulterio-
ri provvedimenti legislativi sul-
la medesima materia e inte-
grasse il piano con le necessa-
rie misure compensative sul
piano finanziario nel caso di
pronuncia della Consulta favo-
revole alla Regione». Poi ¢i so-
no stati altri due incontri, il 28
settembre e il 12 ottobre, «Dal-
le riunioni tecniche - ha con-

cluso il ministro - & emerso
che pur in presenza di una so-
stanziale coerenza degli inter-
venti sanitari proposti non &
stato risolto il problema con-
nesso alle avviate procedure di
stabilizzazione del personale».
Cosi il gruppo tecnico intermi-
nisteriale ha ribadito la «non
conformita».

Intanto, dal punto di vista
politico, si valuta la nuova pro-
roga (dopo quella al 15 otto-
bre): il 15 dicembre. «l gover-
no ritarda la firma del piano
per motivi politici, usando due
pesi e due misure rispetto ad
altre regioni come il Piemonte,
con conseguenze che ricadran-
no sui cittadini pugliesi», ha
osservato il primo firmatario
dell'interrogazione, il capo-
gruppo pd Franceschini. «l mi-
nistro - commentano i deputa-
ti pugliesi - ha replicato alla no-
stra interrogazione in modo
burocratico, senza dare una
motivazione credibile della
scelta del governo. Per gli ac-
cordi sin qui sottoscritti, con
Abruzzo, Calabria, Campania,
Lazio, Liguria, Molise, Sicilia, i
ministeri interessati non han-
no richiesto 'inserimento di
clausole vessatorie o prescri-
zioni come quella pressante-
mente inserite per la Puglia.
Nonostante la Puglia sia I'uni-
ca, con la Basilicata, a ripiana-
re con mezzi propri», Per Anto-
nio Decaro, capogruppo pd in
Regione: «Dietro al rinvii ¢’¢ la
volonta del governo di fare la
guerra ai pugliesi».

Adriana Logroscino



fabrizio
Rettangolo


NAZIONE - Carlino - GIORNO 21-OTT-2010

Diffusione: n.d. Lettori: n.d. Direttore: Pierluigi Visci da pag. 21

FORMAZIONE AL VIA UN MASTER UNIVERSITARIO. FAZIO: INIZIATIVA IMPORTANTE
Medici di famiglia, arrivano gli specialisti contro il calo di vocazioni

Roma — Arrivano anche in Italia i
medici di famiglia con il ‘bollino blu’,
con una formazione universitaria
specialistica ad hoc. Partira infatti a
breve il primo master universitario
di Il livello in medicina generale
promosso dalla facolta di Medicina e
chirurgia e dalla scuola di
formazione continua dell’'universita
Campus Bio-Medico di Roma, oltre
che dal Centro di formazione
regionale per la medicina generale.
Un progetto pilota a cui collabora la
Societa italiana di medicina generale
(Simg). Si tratta di «un’iniziativa
importante», dice il ministro

della Salute, Ferruccio Fazio. La
formazione potrebbe essere
riconosciuta con punteggi «che
consentono poi l'accesso alla
professione», dice il ministro.
L’arrivo degli specialisti potrebbe
motivare i giovani a intraprendere
una professione che accusa un calo
di vocazioni: si stima che nel 2025
circa 11 milioni di italiani potrebbera
restare senza medico di base.
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Pit1 formazione per i medici di base

DA Roma PaoLA SIMONETTI

on pilisolo un «dispensatdre di prescrizioni», maun me-

dico di prossimita autorevole e specializzato, A scalfire

un pregiudizio culturale eun'anomalia tutta italiana che
nel nostro paese penalizza i
medici di medicina generale,
ci prova il primo Master Uni-
versitario di I livello in Medi-
cina Generale, promosso dal
Campus Bio-Medico di Roma,
oltre che dal Centro di Forma-
zione Regionale per la Medici-
naGenerale. Un progetto pilo-
ta presentato ieri che, ha an-
nunciato il ministro della Sa-
lute Ferruccio Fazio, si pone
come primo passo di un intendimento pili ampio: «istituziona-
lizzare una formazione universitaria nazionale a favore di medi-
cifondamentali peri cittadini e per la continuita assistenziale ex-
tra ospedalierar, Nella speranza che altri atenei italiani copinola
buona prassi del Campus sfornando medici con «bollino bluy, i

promotori precisano che l'iniziativa non si pone in competizio-
ne con le Regioni, le sole presso le quali & o%gi possibile accede-
re al triennio di studi per il rilascio del diplofma di formazione
specifico: «Il master sara un di piit - ha spiegato Paclo Arullani,
presidente del Campus-,si aggiungerﬁaltriennio regionale, dan-

0 la possibilita cosi anche ai me-
dici gia formatj e operanti diacqui-
sire una certificazione universita-
ria», La svolta, secondo il ministro
Fazio, & quella di rendere piti auto-
revole e dunque pil1 appetibile la
qualifica di medico dimedicina ge-
nerale, spingendo i giovani a non
snobbarlo; un incentivo potrebbe
arrivare dal riconoscimento del ma-
ster, assieme alla formazione regio-
nale, in termini di punteggio nelle
graduatorie per I'accesso alla professione. Linvestimento sul fu-
turo appare necessario, stando ai dati resi noti dall'Ordine det
medicl: tra il 2015 e i1 2025 mancheranno 25mila medici di base,
lasciando senza dottore di famiglia almeno 11 milioni di italiani,
specie nelle zone rurali e pil1 isolate del paese.

Awviato al Campus
Biomedico di Roma
il primo master
universitario

di secondo livello

in medicina generale

21-0TT-2010

da pag. 12
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L’ALLARME

Tumori, piu 10% in 10 anni
«Colpa di fumo e alimenti>»

Roma — «Nel 2010, in Italia si sono
registrati 270mila nuovi casi di
tumore, il 10% in piu rispetto a 10 anni
fa e le cause sono l'aumento dell’eta
media della popolazione e la crescita
dei fattori di rischio come fumo o cibo
poco sano». Lo denuncia la Lit, Lega
italiana per la lotta contro i tumori.



fabrizio
Rettangolo


Quotidiano Milano

Diffusione: 106.363 Lettori: 346.000

Awvenire

Direttore: Marco Tarquinio

21-0OTT-2010
da pag. 2

1Al Ira Turchetti
a terapia cellulare potrebbe portare
alla cura del diabete: dagli Stati
Uniti Camillo Ricordi, direttore del
Diabetes Research Institute and Cell
'Iransplant Center di Miami, ha
recentemente annunciato gli
avanzamenti della sua strategia innovativa
basata sul trapianto di cellule del pancreas
per una malattia che affligge 240 milioni di
persone al mondo. Presidente della «Stacy
Joy Goodmany, I'importante fondazione
americana che si occupa di diabete
giovanile, € fra i massimi esperti in questo
settore.
$i parla di terapia cellulare come
strategia innovativa per il trattamento
del diabete. In che cosa consliste
esattamente?
«Questa strategia si basa per ora sull’estra-
zione e purificazione delle cosiddette "isole
di Langerhans", i grappoli di cellule endo-
crine che contengono le cellule beta produt-
trici di insulina, dal pancreas umano, gene-
ralmente da un donatore multiorgano dece-
duto. Le isole vengono trapiantate nel fega-
to del ricevente inducendo cosi il fegato a di-
ventare un doppio organo nella funzione.
Questi trapianti sono tuttora sperimentali e
sono l'oggetto di indagini approvate dalla I
da, l'ente governativo statunitense che si oc-
cupa della sicurezza, per I'eventuale consen-
so finale che permette il rimborso da parte
del sistema sanitario. | lavori sono sponso-
rizzati, inoltre, dal Dipartimento della salu-
te (Nih) in Nord America ed Europa e do-
vrebbero essere completati nel giro diun an-
no e mezzo. Ma d sono ancora grossi limiti
da superare».
Quali?
«ll problema & che tuttora questi trapianti so-
no limitati ai casi piti gravi di diabete perché
richiedono il trattamento dei pazienti con
farmaci anti-rigetto che comportano rischi ed
effetti collaterali da valutare con attenzione
rispetto ai benefici del trapianto stesso. Ma il
trapianto di isole pancreatiche rimane il pro-
totipo di terapia cellulare per il diabete e la
base per future terapie cellulari con cellule
che producano insulina derivate da staminali
0 tramite riprogrammazione cellulare».
Come avanza laricorca?
«Stiamo studiando metodi per fare a meno
dei farmaci anti-rigetto: appena queste tec-
niche diventeranno realta sara necessario di-
sporre di una fonte illimitata di cellule che
producano insulina perché quelle ottenibili

da donatori multiorgano deceduti copriran-
no soltanto una piccolissima parte della ri-
chiesta. Per questo stiamo esaminando altre
fonti, ad esempio il sangue del cordone om-
belicale, e pili recentemente il tessuto adipo-
so che rappresenta un’ottima fonte di stami-
nali nell'adulto. 1l vantaggio di riprogram-
mare cellule staminali provenienti dal proprio
tessuto adiposo per farle diventare insulino-
secernenti sta proprio nel fatto che ogni pa-
ziente potrebbe diventare 1a fonte stessa del-
la propria cura. Essendo le proprie cellule, se
si riesce ad evitare la ricorrenza della malat-
tia autoimmune che ha provocato il diabete
inizialmente (in questo caso di tipo 1), non
occorrerebbe pilt effettuare terapia anti-ri-
getton,
Dunque entra in gioco anche la
riprogrammazione delle cellule adulte?
«Convertire cellule mature a una sorta di sta-
minalita embrionale per poi ri-dirigerle ver-
s0 una cellula nuovamente differenziata spe-
cializzata, per esempio nella produzione di
insulina per i} trattamento del diabete, & un
passaggio fondamentale. La ragione per cui
stiamo studiando con molta attenzione altre
fonti come il cordone ombelicale e il tessu-
to adiposo sta proprio nel fatto che li ci so-
no gia cellule staminali e quindi
si parte gia col vantaggio di una
cellula progenitrice che potrebbe
essere pili facile convertire al tipo
differenziato desideraton,
Realisticamente, quali nuovi
scenari apre la terapia
cellulare?
«Le terapie cellulari per il diabe-
te offrono un'alternativa alle te-
rapie farmacologiche perché han-
no |'obiettivo di curare e risolve-
re la condizione e non semplice-
mente trattarla in senso miglio-
rativo senza avere un impatto sul-
la frequenza di una patologia or-
mai ad andamento epidemico in
tutto il mondo. Non ho dubbi
che il futuro del trattamento del
diabete richiedera una terapia cel-
lulare o una strategia di medici-
na rigenerativa perché i trapianti
rappresentano soltanto una pri-
ma fase a cui, eventualmente, seguiranno
strategie di rigenerazione cellulare a partire
da precursori gia presenti nel tessuti dei pa-
zienti stessi. Vedo il futuro dei trapianti co-
me l'eliminazione della necessita del tra-
pianto stesso, mediante prevenzione del dan-
no permanente alla funzione di un organo

o grazie alla rigenerazione della funzione
COmpromessa.
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L’eurodeputata Ronzuili

«Un passo avanti anche
per chi ha bimbi disabili»

MILANO — Lo scorso 22 settembre la sua foto con la
mano alzata nell'emniciclo di Strasburgo e la figlia
Vittoria di 42 giorni stretta al petto nel marsupio ha
fatto il giro del mondo, Cosi, coerentemente con la
scelta di essere mamma senza rinunciare alla carriera,
Licia Ronzulli (nella foto) 35 anni, eurodeputata del
Pdl-Ppe, & stata tra le sostenitrici pil1 accanite della
direttiva approvata ieri dall’Europarlamento. «Non
vogliamo pih donne costrette a scegliere tra famiglia e
lavoro, ma donne libere — dice Ronzulli —. Ora devono
impegnarsi i vari Stati affinché le misure votate possano
" essere attuate senza ulteriori ritardi. Anche in periodi di
crisi la politica deve investire sulla famhiglias. Peril
momento, comunque, l'enrodeputata é soddisfatta: «&
stata accettata anche la mia proposta di un congedo
extra di 8 seftimane per le madri di bimbi disabili».

& RIPRODUZIONE RISERVATA
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principi attivi

diFrancesca Cerati

DOLORE
INUTILE

Anomalie findalla nascita.
L'Ttalia - u detto dj Giorgio
Capogna, coordingtore nazionale
peril parto senza dolore della
Siaarti - é all’'avanguardia in
ambito di analgesia epidurale. Nel
sensocheil nostro &il primo paese
in Europa ad aver introdotto lo
nuova tecnica Pieb (Programmed
intermittent epidural boluses,
somministrazione a boli
intermittenti programmati)
associata alla Pcea (Analgesia
epidurale controllata dalla
partoriente) con cuisi offiene
un‘analgesia costante e
personalizzatain buse alle
esigenze. Perd, l'analgesia
epidurale, secondo alcune stime, é
offerta solo dul 16% delle
strutture ospedaliere pubbliche e
convenzionate italione. Eppure
nelle strutture che offrono questo
servizio, in modo gratuito e
continugtive, in media il 90%
delle purtorienti ne fa richiesta. A
questo siaggiunge che da noi i

- parti cesarei sono in costante
aumento (nel 2007 hanno
raggiunto il 38% delle nascite)
portando FItalia ai vertici
(negativi}della classifica europea.
Solo Bolzano (20%) si avvicina ai
varlori raccomandati dall’Oms
(15%) e dal nostro ministern dello
Salute (20%). Un parto "difficile”
guello del nostro sisterng
sanitario.

T TRIPRODUZIONE RISERVA (A
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| dati della Lilt

I tumori
aumentati
del 10%

© Negli ultimi 10 anni, in Italia,
moltiplicati i casi di neoplasie

© Causa frequente, cattive abitudini
di vita e alimentari {Italia}

Aumentano i tumori
Lilt: “Colpa del cibo”

ROMA Nel periodo 2000-
2010, l'insorgenza dei tu-
moriinItalia ¢ aumentata
del 10%. E i motivi princi- ¥
palipercuicisiammaladi
queste patologie sono da ' | -
ricercare nel fumo e nella I

cattiva  alimentazione. 1
Quest'ulima, soprattut- a

to, causacil 35%dei tumori !
mentre il 30% ¢ legato al -
tabagismo e il restante ek,
35% e collegato a motivi '-W T
ambientali come le radia-
zioniel'inquinamento,ad

esempioy, sostiene il pre-

sidente della Lilt (Lega ita- ) ] ] i
liana per la lotta contro i
tumori) Francesco Schit- che causano il tumore.

tulli. Da dieci anni in Ita-

OLYCOM

312[ ;LCZEE%ICII;I *‘;}Enﬁlﬁ Quello che fa bene Quello che fa male
nostro Paese, nel 2011 la
Lilt prevede 270milanuo- | B Roma Secondo la Lilt P Roma La Lilt ha definito
vi casi. Anche se la morta- per prevenire i tumori é piu volte i comporta-
lita per patologie oncolo- consigliabile l'attivita fi- menti che favoriscono —
giche in questo primo de- sica anche moderata e la l'insorgenza di patolo- - ——
cennio del millennio, ¢ cosiddetta dieta medi- gie tumorali. A parte il le tracce del delitto
scesa, come registra l'as- terranea perché ricca di fumo, importante fatto- )
sociazione che si occupa fibre e antiossidanti. Im- re dirischio, & da evitare
molto di prevenzione. portante, poi, &il con- il consumo eccessivo di
«Dei 270mila casi previsti, trollo della circonferen- alcoolperché pué porta-
140mila porteranno al de- za vita. Infatti, avere un re, ad esempio, a tumori
cesso: prima, pero, il giro vita sopraig4 cm alla bocca, all'esofago
trend era sui 150-160mila per 'uomo e sopra gli (rischio potenziato se as-
morti», conclude Schittul- 80 cm per le donne, & un sociato al fumo) al fega-
lisottolineando, poi, cheil fattore di rischio elevato to, al colon e alla mam-
numero di tumori causati che puo divenire anche mella. Molto sconsiglia-
dalfumoéindiminuzione “molto elevato” se esso ta, poi, & sequire una
negli uomini ma in au- supera negli uominii dieta ricca di grassie con
mento nelle donne. 102 cme nelle donne gli dosi eccessive di carboi-
© JACOPO D'ANDREA 88 cm. drati. r—
Wccisa in casa?
Elatesidei pm.
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Un’interruzione di gravidanzasutre con il nuovo farmaco

Pillolaabortiva
laLiguria a1 vertici
San Martino incoda

ILSERVIZIO APAGINAYV

L’exploitdellapillolaabortiva
unasutresceglie laRud86

Liguriainvetta, San Martino inritardo

GIUSEPPE FILETTO

NA donnaliguresutre, fra

l l quelle che decidono diin-
terrompere la gravidanza

entro la settima settimana, sce-
glie la pillola abortiva. Infatti, so-
no state 90 quelle che tra il 15 di
aprile (data in cuila commercia-
lizzazione & diventataoperativa),
eil 15diluglioscorsi hannoopta-
to per la Ru486. Tanto che nella
classifica nazionale sulla base
delle ordinazioni (329) la Liguria
si piazza al quarto posto, dietro
soltanto a Piemonte, Lombardia
ed Emilia. «Nella nostra regione
si & fatto il possibile perché non
fosse negato I'uso della pillola
abortiva», ripete Claudio Mon-
taldo, assessoreregionaleallaSa-

Imperia e Chiavariin
controtendenza a quota
zero. Decisivala
presenza pia consistente
di medici obiettori

nita. Con ogni probabilita, per-
centualmente, la Liguria & la pri-
ma regione italiana ad utilizzare
la Ru486 rispetto al numero dei
suoi abitanti. «Sia per motivi di
ordineinformativoed organizza-
tivo - spiega Enrica Orsi, funzio-
nario regionale del coordina-
mento delle reti ginecologiche li-
guri-maancheperragionisocio-
culturalie politiche dellapopola-
zione diriferimenton.

Le cifre fornite dal Ministero
dellaSaluteeincrociate conquel-
leraccoltedall’assessoratoregio-

nale alla Sanita, disegnano uno
spaccato ancora piu interessan-
te.Inalcuniospedaliliguril’abor-

.
mestre di somministrazione, in
Liguria 'aborto farmacologico &
destinato asostituire quello chi-

to farmacologico & “negato”, in
altri poco diffuso. Basti leggere
alcuni dati riguardantiil periodo
diosservazione: alaSpeziasono
state somministrate 31 pillole ad
altrettante donne;aVillaScassidi
Sampierdarena2l,quattordicial
San Paolo di Savona, undici al
San Martino, cinque all’Evange-
lico, quattro a Sarzana, tre al San
Carlo di Voltri, soltanto una a
Sanremo, zero a Imperia e Chia-
vari. Pare evidente che a condi-
zionare queste cilre siano le scel-
te politiche e la presenza di gine-
cologiobietiori. Incertestrutture
lapillolanon éentrataapienore-
gimesoprattuttoperlacarenzadi
informazioni, in altre non & gra-
dita, tantoeverocheneldatodel-
I"Evangelico & compresoilnume-
ro di Interruzioni Volontarie di
Gravidanza dirottate dal “Gallie-
ra”, ospedale della Chiesa che
non pratica l'aborto e rifiuta il
farmaco abortivo.

In Liguria nel 2009 sono state
praticate 3219 interruzioni di
gravidanza, in calo rispetto agli
anni precedenti: nel 2008 erano
3336, mentrenel 2007 se ne sono

rurgico.

© RIPRODUZIONE RISERVATA

contate 3526. Stando a quanto
spiega Enrica Orsi, le 329 ordina-
zioni, fatte ad aprile scorso, siba-
savano su alcuni datidel passato.
Menire Emilia e Toscana hanno
ragionato sulla sperimentazione
che era gia in atto, la Liguria ha
dovuto fare i conti con dati teori-
ci:ilnumerodilvg praticate negli
anni precedenti con il metodo
chirurgico entro la settima setti-
mana di gravidanza. Stando ai

numeri riscontrati nel primo tri-
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“Sanita, con1l piano Polverini 7mila disoccupatr”
llpd Montino: “Postoarischio per il doppio dei dipendentidi Alitalia”

Ts i sociale

In termini di Pil il Lazio perdera quasi

300 milioni. I.’onda lunga di tagli
decisiatavolino staper trasformarsi
inuno tsunami sociale, per cui
apagare saranno ancorai cittadini

CHIARA RIGHETTI

ETTEMILA disoccupati,
(( Spitl del doppio di quelli
A prodotii dalla crisi Alita-
lia». El'impatto sul Lazio del piano
sanitario targato Polverini secon-
do Esterino Montino, capogruppo
in Regione del Pd. Ma le sue cifre
non sono frutto divalutazionipoli-
tiche: «I dati — spiega — sono di
Confindustria Lazio, e conferma-
nolenostre piti fosche previsioni».
Sono3.600, precisainfattiRiccardo
Fatarella, che degli industriali la-
ziali presiede la Consulta Sanita, i
lavoratori della regione destinati
ad essere “espulsi” dalle aziende
private in conseguenza del taglio,
previsto dal piano entro il 31 di-
cembre prossimo, di 2.074 posti
letto tra riabilitazione e lungode-
genza. Il conto & cosi preciso che
«potrei citarle anche i settori», ag-
giungel'esponentedegliindustria-
li. E spiega che, considerando an-
chel’indotto (altrettanti postidila-
voro) la perdita perI’economia re-
gionalesaradi quasi300milioni,lo
0,21% del Pil. Questo «inassenzadi
un serio sforzo per riconvertire e
potenziare la rete dell’assistenza».
Ecco perché, aggiunge, Confindu-
striae al lavoro «da giugno per una
proposta che consenta di ottenere
glistessirisultati del piano, macon
minoreimpattosociale. Altrimenti
saranno solo “lacrime e sangue”».

o

PerMontino, «’'ondalungadiun
piano deciso senza ascoltare nes-
suno rischia di trasformarsi in uno
tsunami. Ea pagaresceltefattenel-
lestanze presidenziali, conl’atten-
zione rivolta solo agli interessi de-
gli amici, sara chi non ha santi in
paradiso: lavoratori e cittadini». Il
fatto piti grave, per il capogruppo
Pd, &l’assenza di dialogo: «Ad oggi
non ¢’& nessun tavolo per cercare
viedifuga, la commissione Sanita,
il Consiglio pure, sindacati e im-
presestannofuoridallaporta». Ese
dal Pdl il capogruppo Fiorito da a
Montino del “Nostradamus” che
gode «a creare allarme», la gover-
natrice ha perso letteralmente la
voce afuria di dirsi «fiduciosa» sul-
I'appuntamento decisivocol mini-
stero dell'Economia, fissato amar-
tedi. «Questo eunbuon piano —ri-
pete — il migliore che potessimo
mettere in campo». Arrivando ad
azzardare che «in tema di sanita,
vogliamo rendere il Lazio una Re-
gione-benchmark (modello, ndr).
Sarebbe un miracolo, ma sono
convinta sia possibile». Ma per
1'Idv Giulia Rodano «'unico mira-
colo della Polverini di cui abbiamo
peroranotiziaequellodiaver mes-
so d’accordo Confindustria e sin-
dacati sul no al piano di riordino
ospedaliero».

© RIPRODIUZICNE RISERVATA
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a strada per la riforma dei
consultori nel Lazio continua
il suo iter. E apre al dibattito.
La proposta di legge
presentata da Olimpia Tarzia
fede stata infatti scelta come
testo base da sottoporte all’esame
della Commissione politiche sociali
per I'approvazione. 11 testo di
riforma che era stato presentato
invece da Giulia Rodano dell'Tdv &
stato bocciato, Intanto si va avanti
con le audizioni: le associazioni
avranno la possibilita di valutare
V'articolato e suggerire modifiche.
Ma l'opposizione prepara battaglia
e tenta la via dell’ostruzionismo per
ritardare il varo del testo, che infatti
potra seguire il percorso nel
Consiglio regionale solo dopo che
sara approvato dalla prima
Commissione.
La novita pill eclatante prevista da
questa proposta di legge, che é stata
sottoscritta da tutta la maggioranza
(Pd], lista Polverini, Destra, Udc)
riguarda non tanto le competenze
dei consultori, che sono comunque
definite dalla Legge quadro
nazionale, quanto alcune specificita
che hanno come obiettivo quello di
«rimuovere le cause che inducono
all'aborto». Ecco allora che nel testo
elaborato da Tarzia, si stabiliscono
due fasi distinte: un primo percorso
sara dedicato all’accoglienza e alla
messa in atto delle possibili
alternative all’aborto (sono previsti
anche aiuti economici per le
mamme in difficolta), e si chiudera
con la accettazione o il rifiuto della
donna alle proposte di aiuto.
Se la donna decide di interrompere
la gravidanza, si seguira il consueto
iter previsto finora per I'lgv.

I a seconda novita di rilievo

riguarda la riclassificazione dei
onsultori: anche quelli

promossi dall’associazionismo
tamiliare, dalle diocesi, o dal
volontariato, e gia esistenti sul
territorio, potranno essere
equiparati a quelli pubblici. Una
vera e propria rivoluzione culturale,
dunque, che pero tra dibattiti e
prese di posizione piit.o meno
tardive, non trova l'opposizione
d’accordo. «I’rima di presentare
questa riforma - spiega Tarzia - 'ho
fatta firmare sia alla maggioranza
che a colleghi dell’'opposizione. Ho
ricevuto inizialmente tre firme
dell'ldv, ma il giorno dopo sono
state ritirate. C'é stata una direttiva
molto chiara». Stesso dietrofront
anche da parte di 4 consiglieri del
Pd, dell’ex area Margherita, che a
maggio avevano firmato il testo.
«Hanno resistito fino a settembre -
prosegue Tarzia -, tra l'altro in
campagna elettorale avevano
firmato il documento del Forum
delle associazioni familiari. Poi
sono scesi in campo i leader
nazionali del Pd, per cui a
settembre hanno ritirato la firma,
motivandola col fatto che non
erano pitt d'accordo perché,
nell'assestamento, la maggioranza
non aveva previsto abbastanza
fondi».

A scatenare i timori
dell'opposizione, Bonino in testa, il
possibile effetto a catena che queste
proposta di legge si ripercuotera da
nord a sud. «Il nostro & il testo base
su cui sta lavorando la
Commissione welfare del Forum
nazionale», precisa Tarzia. In
sostanza, visto che la riforma di
legge dei consultori & di
competenza regionale, le diverse
federazioni del Forum, attraverso i
consiglieri regionali, potranno
proporre questo stesso testo nelle

varie Resioni.

%)

nte le critiche che vengono
mosse alla nuova proposta
dall’opposizione. A partire
dall'accusa di presunta
incostituzionalita, al fatto che si
vogliano privatizzare i consultori, o
addirittura li si trasformi in servizi
da destinare soltanto alle coppie
sposate, al tentativo di voler
«pagare» le donne per non farle
abortire e mettere cosi a repentaglio
la loro autodeterminazione, alla
mancanza di ¢opertura necessaria,
tanto per citare le pil ricorrenti.
Per tutti Tarzia chiarisce: «Quanto
alla presunta incostituzionalita, tale
tesi non ha alcun fondamento
giuridico». La riforma, inoltre,
prevedendo «il riconoscimento
delle realta nate dal non profit», «si
inserisce in una normativa
nazionale e anche regionale
diffusissima, che & quella della
sussidiarieta». Nessuna preclusione
poi per le coppie non sposate.
Nell'articolo 1 & indicato «il quadro
nel quale si situa il disegno di
legge», ossia «il riconoscimento
della famiglia quale societa naturale
fondata sul matrimonio», e si fa
riferimento quindi alla Costituzione
italiana, alla Legge regionale 32 del
2001 e allo Statuto regionale. Ma «&
evidente che - precisa ~ 1 servizi del
consultorio saranno sempre
garantiti gratuitamente a chiunque
vi si rivolga»,
ancora: «Vogliamo garantire alla
donna la liberta di non abortire
erché oggi di fronte a una
maternita difficile I'unica via che in
linea di massima viene proposta &
I'aborto». Quanto ai fondi necessari
per portare a termine il progetto di
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riforma, assicura: «Il Lazio vive
difficolta economiche sanitarie che
abbiamo ereditato e sulle quali
bisognera lavorare. Perd cid non
toglie che la distribuzione delle
risorse nasce da una volonta
politica». La copertura, dunque, ci
sara.

Trale
polemiche
avanza la
proposta
di‘legge

di Olimpia
Tarzia,
che mira a
rimuovere
le cause
dell’ aborto
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fl.ostﬂdmdﬂtnesa Sanpaolo, Investlmenn nel settore verso il raddoppio

__Le banche

ROMA
mDau fond1 1ntegrat1v1 al

Hprcnect financing, dalla costru-
zione di nuowvi ospedali a]la dif-

fusione capillare dell'innova- -

zione. Alla vigilia del federali-
smo fiscale e della scommessa
chesta per investirelasanit, le
banche son® pronte a raddop-
pidre gli investimenti nel gran-
debusiness della salute. «Ilno-
stro gruppo puo svolgere un
ruclorioltoi importante, haan-

nunciato ieri Corrado Passera, -

ad diIntesa Sanpaolo.
Sullo sfondo delle attenzioni
del_mondo della finanza e del

‘ 'c\]:'ved_i-'t_'é,‘ o s_tudid del gruppb

bancarid. (anticipato mercole-

-di scorso dal Sole-24 Ore) che
~mietteinTucegliscenari eigran-

di cambiamenti cuivaincontro
iséttore dela sanitd. «La salu-
t‘e}‘ £ un pezzo importante
défleconomia italiana, ma se
non facciamo nulla - prevede
Pdssera - rischiadidiventarela
vecenumerouno deicontipub-

: bhc:1,¢ questolo dlco ¢onpreoc-

cupazione».

- A far tremare sono le proie-
zioni di spesa di asl e ospedali,
cheindicano al 2050 un rappor-
to col Pil che raddoppierebbe e

l -anc1ano su]la sanita

uscite totali, pubbliche e priva-
te, che toccherebbero 400 mi-
liardi daiiso di oggi. Anche per
questolatransizione al federali-
smo sara ancora pill delicata,
perlanecessiti di colmareigap
infrastrutturali, oltreché diser-
vizi e di qualiti dell’assistenza,
che affliggono I'ltalia da Roma
ingit. Problemiche in prospet-
tivaanche ravvicinatariguarda-
no il modello di finanziamento

* attuale davanti a spese che cre-

sceranno esponenzialmente
per via dell'invecchiamento
della popolazione e dei costi di
produzione sempre pii alti,

contecnologie mediche e possi-
bilitadicura sempre pilisofisti~
cate, dunque piii costose,
Eliminare gli sprechi, dun-
que, non basterebbe. E per
«salvare la coesione socialey,
secondo Passera,. servirebbe
unsisterna multipilastrocome
nella previdenza. Fondi inte-
grativi, che le banche si candi-
dano a gestire anche con for-
me innovative ma condifferen-
tileve e agevolazioni fiscali. E
ancora con una piil forte colla-
borazione trapubblico e priva-
to, anche no profit, puntando
sul project financing, sullo svi-

“Tuppo della rete dell'Ict, sulla

ricerca e sui servizi alla perso-
na e alle famiglie.
R.Tu.

D RIPRODUZIONE RISCRVATA




Quotidiano Roma

Diffusione: n.d.

TMP@ cronaca Roma

Lettori: n.d.

Direttore: Mario Sechi

21-0TT-2010

da pag. 25

i Formazione

Bollino blu
per il medico
di famiglia

BB Arrivano anche in Ita-
lia i medici di famiglia
con il «bollino blu», cioe
¢on una formazione uni-
versitaria specialistica ad
hoc. Partira infatti a bre-
ve il primo master univer-
sitario di II livello in medi-
cina generale promosso
dalla facolta di medicina

e chirurgia e dalla scuola
di formazione continua

del Campus Bio-Medico,

oltre che dal Centro di for-
mazione regionale per la
medicina generale. Un
progetto-pilota presenta-
to ieri, al quale collabora
la Societa Italiana di Me-
dicina Generale (SIMG).
Si tratta di «una iniziativa
importante», ha sottoline-
ato il ministro della Salu-
te Eermiccio Fazio, ed &
«probabile e auspicabile -
ha aggiunto - che altre
Universita seguano
I'esempio del Campus
Bio-Medico, tanto pil1 se
la partecipazione ai ma-
ster, che si somma alla
formazione garantita dal-
le Regioni, verra ricono-
sciuta da queste stesse in
termini di punteggio nel-
le graduatorie che consen-
tono poi laccesso alla
professione». L'arrivo dei
medici di famiglia specia-
listi potrebbe avere anche
I'obiettivo di motivare i
giovani ad intraprendere
una professione che accu-
sa un preoccupante calo
di vocazioni, tanto che si
stima che al 2025 circa 11
milioni di italiani potreb-
bero restare senza un me-
dico di base.






