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Dieta e gravidanza, all'Expo il
decalogo per mamme 'eco' e bebe
sani

In gravidanza si mangia in due, ma uno dei 'commensali', il bebe,
¢ dipendente dall'altro, la mamma. E la sua salute si costruisce
anche a tavola. Cruciali i primi mille giorni di vita, che
corrispondono ai primi 2 anni del bambino piu la vita fetale, e hanno una
ricaduta del 70% su quello che sara il suo futuro.Da qui la proposta
lanciata in anteprima all'Expo di Milanodall'esperto dell'Istituto
superiore di sanita Alberto Mantovani: un decalogo per insegnare alle
future mamme 1'uso responsabile della forchetta. Filo conduttore
la dieta mediterranea, faro per orientarsi verso uno stile di vita sano.

La bozza, "un testo aperto che andra discusso all'Iss per poi essere
condiviso", parte da documenti ufficiali, come le Raccomandazioni europee
per la prevenzione primaria delle malformazioni congenite (alle quali hanno
contribuito anche esperti italiani). "Malformazioni che hanno un'incidenza
complessiva del 3% sui nati (dati Oms)", spiega Mantovani durante un
incontro promosso dal ministero della Salute nello Spazio Donna 'Me and
We' di Padiglione Italia.

I suggerimenti strizzano 1'occhio alla categoria sempre piu nutrita
delle 'ecomamme’' attente alla sostenibilita degli stili di vita, e tengono
in considerazione le nuove realta di una societa multietnica e
contemporanea : mode che si fanno largo come la dieta vegana e la
passione per il sushi, e sempre pit donne straniere portatrici di
diverse culture alimentari. Una rassegna di consigli che vanno dai cibi
alleati al monito sull'alcol in gravidanza, dalle dritte anti-toxoplasmosi
all'invito a prestare attenzione alla cottura degli alimenti e persino ai
recipienti che si usano in cucina.

Il feto, osserva Mantovani, "€ un organismo dinamico che si trasforma in
maniera tempestosa. Un errore temporaneo puo causare un danno
permanente. Le raccomandazioni scientifiche sono complesse e si rivolgono
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alle autorita sanitarie. Noi proviamo a tradurle in termini semplici per la
donna" che deve essere tutelata in diversi contesti, sul posto di lavoro come
in cucina.

La regola numero 1 € controllare peso e glicemia. I nemici non sono solo
diabete e obesita, ma anche il sottopeso. E allora si a una dieta
prevalentemente vegetale, che rispetti i nutrienti con una corretta cottura, "e
sia ricca di folati, che proteggono i tessuti in moltiplicazione - prosegue
Mantovani - Il fabbisogno in gravidanza raddoppia e li troviamo in agrumi,
kiwi e verdure a foglia verde. L'acido folico € uno dei supplementi necessari,
da assumere un mese prima e per i primi tre mesi di gravidanza.
Fondamentale ¢ anche la vitamina B12 per mantenere le riserve di folati nei
tessuti. Si trova in pesce, uova, carne e latticini. Il problema si pone per le
mamme vegane, popolazione in crescita: devono eventualmente assumere un
supplemento".

Non si puo poi dimenticare, aggiunge 1'esperto, "che circa il 10% della
popolazione presenta problemi associati a un apporto insufficiente di iodio,
carenza che si ripercuote anche su uno sviluppo non ottimale del sistrema
nervoso del bebe". La scelta giusta e il sale iodato, su cui vanno
sensibilizzati anche ristoranti e mense. "Ma attenzione a certi tipi di
alghe che ne contengono in eccesso", avverte Mantovani. In generale gli
integratori vanno presi solo se serve e dietro indicazione medica. "No anche
alle diete fai da te e agli energy drink come succedaneo del pasto".

Quanto al consumo di pesce il consiglio ¢ di fare attenzione ai grandi pesci
magri, come tonno o pesce spada (da limitare a una o due porzioni a
settimana su un totale di 3-4) per via del rischio di accumulo di contaminanti
come il metilmercurio. Per prevenire la toxoplasmosi, pericolosa per il feto,
"basta fare attenzione quando si manipolano carni crude, insaccati freschi e
vegetali non lavati". L'alcol, invece, "e da evitare perché esiste un
riconosciuto e grave rischio per il feto (sindrome feto-alcolica), osservato
essenzialmente con il tipo di consumo anglosassone e del Nord Europa, cioe
niente alcol durante i pasti e picchi nei weekend".

In cucina non si deve sottovalutare nemmeno la scelta dei recipienti che
possono rilasciare sostanze come ftalati e bisfenolo, interferenti endocrini.
Occhio anche agli idrocarburi policiclici aromatici contenuti in cibi
bruciacchiati. E visto che negli anni sono aumentate le donne col pancione
che si confrontano con il diabete (il 12-15% di tutte le gravidanze e
complicato da diabete mellito nelle sue varie forme), un messaggio speciale e
riservato a questa categoria.

"Il diabete gestazionale - osserva Matteo Bonomo del Centro
interdisciplinare diabete e gravidanza dell'ospedale Niguarda di Milano -




rappresenta oltre il 90% delle forme di diabete in gravidanza. Se negli anni
'30 nei libri di ostetricia si scriveva che le gravidanze in donne con diabete
dovevano essere interrotte, oggi sappiamo che non c'e motivo di scoraggiarle.
E' necessario fare counselling e spiegare alle ragazze in eta che occorre
ottimizzare il controllo glicemico, programmare una gravidanza, iniziare
l'acido folico, sospendere farmaci potenzialmente dannosi. Ci vuole impegno.
Ma per esempio con il diabete gestazionale spesso basta un intervento sugli
stili di vita", dove dieta e attivita fisica 'dolce' fanno la parte del leone.
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La solitudine della donna

Sarantis Thanopulos
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In Danimarca un bambino su dieci
nasce da donne single per insemina-
zione artificiale. Il piu delle volte
queste donne -dell’etd media di 36
anni -non sono omosessuali. Ricor-
rono all’inseminazione dopo espe-
rienze deludenti con uomini che
non se la sentono di avere figli.

| figli possono crescere senza pa-
dre, & la tesi con cui difendono la
loro scelta, facendosi forza dei tanti
esempi di donne che per cause di-
verse (vedovanza, divorzio o gravi-
danza non programmata) sono sta-
te costrette a crescere i loro bambi-
ni da sole. La tesi e corretta, a con-
dizione che la madre di un figlio
senza padre per scelta si mantenga
viva come donna e metta il suo
bambino in rapporto con un oggetto
reale o potenziale del suo deside-
rio. Non & facile saperlo (col rischio
di cadere nella compiacenza o nel
pregiudizio nei suoi confronti): la
rivendicazione di un genuino interes-
se erotico per 'uomo, che & stato
frustrato, tuttavia, da risposte delu-
denti, seppure fatta in buona fede,
potrebbe ignorare una resistenza
inconscia al coinvolgimento profon-
do.

L’'esperienza clinica dimostra che la
maternita priva di desiderio erotico
verso un partner adulto, preclude
anche un coinvolgimento reale nei
confronti del figlio ed & la causa
principale del malessere psichico
individuale. La madre sostituisce
I'apertura erotica alla vita con I'an-
nessione del suo bambino al suo
spazio psichico. Colma in questo
modo, annullandolo, lo spazio fem-
minile d’attesa dentro di sé, che
vive come precario, a rischio di crol-
lo, e si chiude nell’illusione di un’au-
tarchia tanto pil ostinata quanto
pill disperata. Il figlio o la figlia re-
stano impigliati in un dilemma im-
possibile: se compiacciono la ma-
dre, sono annientati nella loro sog-
gettivita e se la contraddicono, la
mettono in crisi irreversibilmente.

Quando si sentono vivi temono che
la madre morira e devono inibire la
vita che & in loro. Oscillano tra la
paura di una perdita catastrofica
dell’altro e la sofferenza per la pro-
pria rinuncia a vivere veramente.
Tutto questo non accade in famiglie
con genitori omosessuali 0 madri
single, ma nelle famiglie “normali”
con genitori eterosessuali. E infinita-
mente piu frequente che una madre
isolata, slegata dall’eros, si costitui-
sca attraverso un legame eteroses-
suale piuttosto che in assenza di un
uomo supposto padre. La crescita
progressiva delle madri intenzional-
mente sole, fa, tuttavia, saltare il
coperchio: da visibilita, per chi non
chiude gli occhi, alla solitudine del-
la donna che, coperta da una con-
venzionale eterosessualita che non
& sessualita, rende la matemita un
guscio vuoto. Forse le madri single
esprimono un’estrema determinazio-
ne della donna a fare del figlio il
proprio destino, forse arrivano alla
maternita senza tradire il loro desi-
derio erotico, dopo aver invano cer-
cato un interlocutore vero. Le due
prospettive sono indissociabili, de-
scrivono l'isolamento della donna.
L'idea che sia il padre a evaporare
(Lacan) si fonda su un’illusione otti-
ca: il padre di cui si proclama il lut-
to & stato storicamente una figura
normativa, rappresentativa di un
equilibrio instabile tra relazioni di
desiderio e rapporti di potere. La
rottura dell’equilibrio a favore del
potere, porta il padre normativo, da
sempre sovrapposto al padre sog-
getto del desiderio, verso il suo
compimento in un ideale astratto e
tirannico, incarnabile da entrambi i
sessi. L'astrazione/condensazione
progressiva del corpo maschile in
un principio di puro funzionamento
meccanico di eccitazione/scarica,
che lo priva della sua camalita, fa
evaporare il desiderio femminile in
tutti noi. L'uomo si difende assen-
tandosi da sé, la donna resta sola.
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Tumorl, scende la mortalita: Italia spesso
meglio del resto d’Europa

A Roma presentato il volume che fotografa la situazione nel nostro Paese: 363mila nuovi casi
attesi nel 2015, cala il numero di nuove diagnosi fra i maschi

di Vera Martinella

—

Per una volta, a conti fatti, le notizie positive superano quelle negative. In Italia si muore sempre meno di
cancro e, se si fa un confronto con 1I’Europa, appare chiaro che la sopravvivenza per 1 vari tipi di tumore
nel nostro Paese ¢ come minimo uguale, ma spesso superiore, a quella dei piu avanzati Paesi dell’Ue. E’
questo quello che emerge dal quinto censimento ufficiale (I numeri del cancro in Italia 2015) che
fotografa I’universo-cancro in tempo reale nel nostro Paese, grazie al lavoro dell’ Associazione Italiana di
Oncologia Medica (AIOM) e dell’ Associazione Italiana Registri Tumori (AIRTUM). «Nonostante 1a
mortalita sia in riduzione e la sopravvivenza in aumento - dice Carmine Pinto, presidente Aiom -, le
malattie oncologiche si confermano un fenomeno estremamente rilevante, con una domanda di assistenza
per il nostro Sistema Sanitario che arriva dai 363mila concittadini che avranno nel 2015 una diagnosi
tumorale, ma anche dai circa 3milioni di italiani che hanno avuto questa esperienza nella loro vita e che




per questo si sottopongono a visite periodiche di controllo ed esprimono nuovi e differenti bisogni socio-
sanitari».

Scende il numero di nuove diagnosi fra gli uomini

Le stime del volume presentate oggi a Roma, in un convegno nazionale con I’intervento del Ministero
della Salute Beatrice Lorenzin, indicano che nel 2015, in Italia, verranno diagnosticati 194.400 nuovi casi
di tumore negli uomini (54 per cento del totale) e 168.900 (46 per cento) nelle donne. «L.’invecchiamento
della popolazione italiana contribuisce a rendere piu consistente il carico di malattia tumorale - continua
Emanuele Crocetti, segretario nazionale Airtum -. Anche se per la prima volta in Italia diminuisce il
numero di uomini colpiti dal tumore per 1’effetto combinato della riduzione delle diagnosi delle neoplasie
del polmone e della prostata, e le donne presentano un andamento stabile dell’incidenza (ma sale da anni
la quota di neoplasia polmonari legate al numero crescente di donne fumatrici), I’invecchiamento costante
della popolazione agisce da amplificatore del carico di assistenza oncologica. Invecchiare significa morire
piu tardi, ed € quindi un segno positivo di efficacia del nostro sistema socio-sanitario, ma una popolazione

piu anziana manifesta maggiormente le patologie, anche tumorali, legate all’eta avanzatay.
I tumori piu frequenti

Il tumore piu frequente risulta quello del colon-retto con quasi 52mila diagnosi stimate per il 2015,
seguito dal tumore della mammella con circa 48mila nuovi casi, da quello del polmone (41mila), della
prostata (35mila) e della vescica (con circa 26mila nuovi casi, 21mila tra gli uomini e 5mila tra le donne).
Ci si ammala di piu al Nord, per un probabile insieme di cause, come la minore esposizione ai fattori
cancerogeni (fumo e inquinamento ambientale, ad esempio) e maggiori fattori protettivi al Sud (stile di
vita alimentare e fattori legati alla vita riproduttiva, primi fra tutti). Dividendo i dati per sesso, tra gli
uomini prevale il tumore della prostata che rappresenta il 20% di tutte le neoplasie diagnosticate; a cui
fanno seguito quello del polmone (15%), del colon-retto (14%), della vescica (11%) e dello stomaco
(5%). Tra le donne, il cancro al seno ¢ il piu frequente, rappresentando il 29% di tutte le neoplasie,
seguito da colon-retto (13%), polmone (6%), tiroide (5%) e corpo dell’utero (5%).

Mortalita in calo

| tumori sono la seconda causa di morte (responsabili del 29 per cento di tutti i decessi) dopo le malattie
cardio-circolatorie (38 per cento). Secondo le stime la mortalita scende dell’un per cento ogni anno. Nel
sesso maschile, tumori e malattie cardio-circolatorie causano approssimativamente lo stesso numero di
morti, mentre in quello femminile il peso delle malattie cardio-circolatorie & piu rilevante rispetto ai
tumori (41per cento contro il 24). Tra gli uomini il carcinoma del polmone risulta la prima causa di morte
oncologica, mentre fra le donne il piu letale resta quello al seno.

Sopravvivenza in Italia come e piu della media europea

Per nessuna delle sedi tumorali analizzate la sopravvivenza in Italia é risultata significativamente inferiore
alla media europea. Al contrario, per molte neoplasie (quali stomaco, fegato, colon, retto, polmone,
melanoma cutaneo, seno, prostata, rene e linfomi non-Hodgkin), i valori relativi all’Italia sono superiori
alla media europea. «Anche il confronto con i Paesi del nord Europa, dove solitamente si registrano i




valori piu elevati di sopravvivenza, offre informazioni incoraggianti sull’efficacia globale del nostro
Sistema Sanitario nelle sue componenti preventive, diagnostiche e terapeutiche» aggiunge Crocetti .«I
tumori rappresentano un’enorme realtd multidimensionale - scrive il Ministro Lorenzin nella prefazione al
volume -, non solo confinata agli aspetti clinico-assistenziali e di ricerca, ma anche e inevitabilmente
gravata da rilevanti ricadute sui malati e i loro familiari (nella sfera affettiva, psicologica, familiare,
sociale, lavorativa). Ai bisogni di queste persone bisogna dare risposte, garantire in modo omogeneo in
tutto il Paese terapie e prestazioni appropriate, assistenza territoriale e domiciliare. E necessario fare una
buona programmazione in sanita per continuare a tenere alto I’attuale livello del Sistema Sanitario
italiano, considerato uno dei migliori del mondo».
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Tumori, in Italia calano tra gli
uomini; in aumento trale donne
a causa del fumo

I dati del rapporto Aiom-Airtum segnalano il preoccupante aumento
delle neoplasie al polmone femminili, legato all'incremento del
tabagismo. In calo rispetto a un anno fa la stima sui nuovi casi.
Aumenta la sopravvivenza

*®
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ROMA - Diminuisce il numero
degli uomini colpiti da tumore in
Italia, con 194.400 nuove diagnosi
stimate nel 2015 (erano 196.100
nel 2014). Gli stessi risultati non si
hanno tra le donne, che fanno
registrare invece una lieve
crescita (169.000 nel 2015) e in
11 anni hanno visto aumentare del
36% l'incidenza del cancro al
polmone. La stima complessiva
parla di 363.300 persone colpite
dal tumore nel 2015, "mediamente
quasi mille

ogni giorno". Sono alcuni dei dati contenuti nel volume 'l numeri del cancro in
Italia 2015' (Intermedia Editore), il censimento ufficiale dell’Associazione italiana
di oncologia medica (Aiom) e dall'Associazione italiana registri tumori (Airtum)
che offre una panoramica aggiornata sulle neoplasie relative all'anno in corso.

Dal rapporto, presentato al ministero della Salute, emerge inoltre che a
preoccupare € soprattutto l'incremento del vizio del fumo tra le donne - il 23%
delle italiane & tabagista - con ricadute sono evidenti sul piano della malattia: tra
i1 1999 e il 2010 l'incidenza del tumore del polmone & diminuita del 20% tra gli
uomini, mentre € stato registrato un piu 36% tra le donne.

Delle nuove diagnosi di cancro stimate nel 2015 - 363.300 di cui 194.400 uomini
(54%) e 168.900 donne (46%) - , la neoplasia piu frequente & quella del colon-
retto (52.000), seguita da seno (48.000), polmone (41.000), prostata (35.000) e
vescica (26.000). Nel rapporto si mette in evidenza la riduzione della mortalita
per tumori. "Si riduce la mortalita complessiva grazie a terapie efficaci e agli
screening - afferma il presidente dell'Aio, Carmine Pinto - ma serve piu impegno
per la prevenzione. E la dimostrazione che I'azione del Sistema sanitario
nazionale & efficace. E evidente la riduzione sia della mortalita che dell'incidenza
fra gli uomini nei tumori legati al fumo. Per altre neoplasie, come quelle del seno
e della prostata, la riduzione della mortalita dell'1,4% e del 2,8% rispettivamente
all'anno & dovuta soprattutto all'efficacia delle nuove terapie e alla diagnosi
precoce".

Per il segretario dell'Airtum, Emanuele Crocetti, "la sopravvivenza in Italia risulta
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Volkswagen, lo scandalo si allarga: 11 milioni
di veicoli truccati. Die Welt: "Berlino sapeva di
falsi controlli”

Volkswagen nella bufera: ha truccato i dati sui
gas di scarico. |l titolo crolla

Volkswagen: ecco come lo scandalo emissioni
¢ stato scoperto

Cile, forte terremoto di magnitudo 8,3: un
milione di evacuati

Volkswagen, cosi funziona il "trucco" delle
emissioni

Riforma Senato, la maggioranza tiene. Grasso
irritato: "No istituzioni come museo"

Volkswagen, si € dimesso Winterkorn. Berlino
nega coinvolgimento

Elenco delle 208 prestazioni a rischio
erogabilita

Miss ltalia, ironia The Jackal: la gaffe della
vincitrice Alice Sabatini
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Andare a scuola & un'avventura: i tragitti pit
pericolosi al mondo

Volkswagen, lo scandalo si allarga: 11 milioni
di veicoli truccati. Die Welt: "Berlino sapeva di
falsi controlli"

Zygmunt Bauman
Scatti storici, il passato che non ti aspetti

Ettore, il cane che chiede scusa conquista il
web

Gambero Rosso, le migliori pizzerie d'ltalia
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per molte neoplasie superiore alla media europea. Anche il confronto con i Paesi
del nord Europa, dove solitamente si registrano i valori piu elevati di
sopravvivenza, offre informazioni incoraggianti sull'efficacia globale del nostro
Sistema sanitario”. Nel 2015 sono circa 3 milioni gli italiani vivi con una diagnosi
di tumore, con un incremento del 17% rispetto al 2010 (piu 20% per gli uomini e
piti 15% per le donne).

| dati dell'lstat indicano per il 2012 - si spiega nel volume - in 177.351 i decessi
attribuibili ai tumori tra gli oltre 600.000 di quell'anno. Le neoplasie
rappresentano la seconda causa di morte (29% di tutti i decessi), dopo le
malattie cardio-circolatorie (38%). Il tumore che ha fatto registrare nel 2012 il
maggior numero di decessi € quello al polmone (33.538), seguito da colon-retto
(19.202), seno (12.004), pancreas (10.722), stomaco (10.000) e prostata
(7.282). (Ansa).

Il tumori cancro oncologi fumo Aiom airtum neoplasie
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Tumori, nel 2015 calano quelli negli
uomini. “Ma ancora mille casi al
giorno, in donne aumenta cancro
polmoni”
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Il censimento ufficiale dell’Associazione italiana di oncologia —— Quotidiano, ———

medica (Aiom) e dall’Associazione italiana registri tumori

registra una lieve crescita. Dal rapporto, presentato al ministero
della Salute, emerge inoltre che a preoccupare é soprattutto la
diffusione del fumo, soprattutto per le italiane

di F. Q. | 24 settembre 2015

COMMENTI Tweet

Piu informazioni su: Cancro, Registro Tumori

Cala il numero degli uomini colpiti da tumore. Nel 2015 sono state
194.400 le nuove diagnosi stimate (erano 196.100 nel 2014). Ma, gli
stessi risultati non si hanno tra le donne, che fanno registrare una
lieve crescita (169.000 nel 2015) e in 11 anni hanno visto
aumentare del 36% l'incidenza del cancro al polmone. La stima
complessiva parla di 363.300 persone colpite dal tumore nel 2015,
“mediamente quasi 1.000 ogni giorno”. Questi alcuni dei dati
contenuti nel volume ‘I numeri del cancro in Italia 2015’
(Intermedia Editore), il censimento ufficiale dell’Associazione
italiana di oncologia medica (Aiom) e dal’Associazione
italiana registri tumori (Airtum) che offre una panoramica
aggiornata sulle neoplasie relative all’anno in corso.

Dal rapporto, presentato al ministero della Salute, emerge
inoltre che a preoccupare é soprattutto la diffusione del fumo,
soprattutto per le donne; il 23% delle italiane ¢ tabagista, e le
“ricadute” sono “evidenti”: tra il 1999 e il 2010 I'incidenza del
tumore del polmone ¢ diminuita del 20% tra gli uomini mentre ¢
stato registrato un pit 36% tra le donne. Delle nuove diagnosi di
cancro stimate nel 2015 — 363.300 di cui 194.400 uomini (54%) e
168.900 donne (46%) — la neoplasia piu frequente € quella del
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colon-retto (52.000), seguita da seno (48.000), polmone
(41.000), prostata (35.000) e vescica (26.000). Nel rapporto si
mette in evidenza la riduzione della mortalita per tumori.

“Si riduce la mortalita complessiva grazie a terapie efficaci e agli
screening — afferma il presidente dell’Aio, Carmine Pinto — serve
pitl impegno per la prevenzione. E la dimostrazione che I’azione del
Sistema Sanitario Nazionale & efficace. E evidente la riduzione sia
della mortalita che dell'incidenza fra gli uomini nei tumori legati al
fumo. Per altre neoplasie, come quelle del seno e della prostata, la
riduzione della mortalita dell'1,4% e del 2,8% rispettivamente
all’anno & dovuta soprattutto all’efficacia delle nuove terapie e alla
diagnosi precoce”.

Per il segretario dell’Airtum, Emanuele Crocetti “la
sopravvivenza in Italia risulta per molte neoplasie superiore alla
media europea. Anche il confronto con i Paesi del nord Europa,
dove solitamente si registrano i valori piu elevati di sopravvivenza,
offre informazioni incoraggianti sull’efficacia globale del nostro
Sistema Sanitario”. Nel 2015 sono circa 3 milioni gli italiani vivi con
una diagnosi di tumore, con un incremento del 17% rispetto al 2010
(pit 20% per gli uomini e piu 15% per le donne).

I dati dell'Istat indicano per il 2012 (ultimo dato disponibile) — si
spiega nel volume — in 177.351 i decessi attribuibili ai tumori tra gli
oltre 600.000 di quell’anno. Le neoplasie rappresentano la
seconda causa di morte (29% di tutti i decessi), dopo le malattie
cardio-circolatorie (38%). Il tumore che ha fatto registrare nel
2012 il maggior numero di decessi ¢ quello al polmone (33.538),
seguito da colon-retto (19.202), seno (12.004), pancreas (10.722),
stomaco (10.000) e prostata (77.282).

di F. Q. | 24 settembre 2015
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Tumore, sale tra le donne
diminuisce tra gli uomini

IL RAPPORTO

DEGLI ONCOLOGI:
ALLARME TABACCO
AL FEMMINILE

NO ALLE LAMPADE
ABBRONZANTI
L'INDAGINE

ROMA Diminuisce il numero degli
uomini colpiti da tumore, con
194.400 nuove diagnosi stimate
nel 2015 (erano 196.100 nel 2014).
Ma, gli stessi risultati non si han-
no tra le donne, che fanno regi-
strare una lieve crescita (169.000
nel 2015) e in 11 anni hanno visto
aumentare del 36% l'incidenza
delcancro al polmone.

LE SIGARETTE

La stima complessiva parla di
363.300 persone colpite dal tumo-
re nel 2015, «mediamente quasi
1.000 ogni giorno». Questi alcuni
dei dati contenuti nel volume “I
numeri del cancro in Italia 2015”
(Intermedia Editore), il censimen-
to dell'Associazione italiana di
oncologia medica (Aiom) e dall'
Associazione italiana registri tu-
mori (Airtum).

Dal rapporto emerge inoltre che
a preoccupare € soprattutto la dif-
fusione del fumo, soprattutto tra
le donne. Il 23% delle italiane & ta-
bagista.

Gli specialisti ricordano le regole
base per proteggersi dalla malat-
tia: niente sigarette e alcol ne lam-
pade solari, una sana alimenta-
zione e attivita fisica. «Circa il
40% dei tumori ¢ potenzialmente
prevenibile» spiegano i medici.
Tra gli organi maggiormente sen-
sibili allo sviluppo di neoplasie
correlate agli stili di vita ci sono il
colon-retto, lo stomaco, la prosta-
ta, il seno, i polmoni, la pelle.

In primo luogo, «no al fumo, il
25-30% di tutti i tumori ¢ correla-
to al consumo di tabacco». «Mo-
derare il consumo di alcol» per-
ché questo tipo di «bevande au-
menta il rischio di cancro del ca-
vo orale, della faringe, dell'esofa-
go e della laringe. E correlato an-
che all'insorgenza di tumore del
fegato e dell'intestino e della
mammella nelle donne». E anche
necessario «<abbondarein fruttae
verdura, specie se crude».

ILPESO

Tenere sotto controllo il peso:

«obesita ed elevata assunzione di
grassi costituiscono importanti
fattori di rischio da evitare».
Viene consigliato di «praticare at-
tivita fisica» dal momento che «i
sedentari hanno una probabilita
del 20-40% superiore di ammalar-
si». Bisogna anche dire “no” alle
lampade solari, «considerate can-
cerogene al pari delle sigarette».
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Calano i casi tra gli uomini
Il fumo condanna le donne

Diminuisce il numero degli uomini colpiti da tu-
more, con 194.400 nuove diagnosi stimate nel
2015 (erano 196.100 nel 2014). Gli stessi risulta-
ti non si hanno tra le donne, che fanno registra-
re una lieve crescita (169.000 nel 2015) e in 11
anni hanno visto aumentare del 36% I'incidenza
del cancro al polmone. La stima complessiva
parla di 363.300 persone colpite dal tumore nel
2015, «mediamente quasi 1.000 al giorno». Que-
sti alcuni dei dati contenuti nel volume "I nume-
ri del cancro in ltalia 2015" (Intermedia Editore),
il censimento ufficiale dell’Associazione italiana
di oncologia medica e dall’Associazione italiana
registri tumoti che offre una panoramica aggior-
nata sulle neoplasie dell’anno in corso.

A preoccupare € soprattutto la diffusione del fu-
mo, specie per le donne; il 23% delle italiane &
tabagista, e le ricadute sono evidenti: tra il 1999
e il 2010 Fincidenza del tumore del polmone &
diminuita del 20% tra gli uomini mentre & stato
registrato un pit 36% tra le donne.

Napoli, commissario per Bagnoli =7
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[l ministro: «Oggi il tumore non é piu una malattia incurabile»

IL RAPPORTO. La sopravvivenza in Italia é pit alta della media europea. Diminuisce il numero degli uomini colpiti dal cancro

TOMMASO TETRO

Roma. Cresce il pericolo del tumore al
polmone per le donne, come conse-
guenza del fatto che ancora in troppe fu-
mano. Anche se la mortalita, rispetto al-
le patologie tumorali in genere, diminui-
sce e la sopravvivenza in Italia & spesso
pilt alta della media europea. Tanto che
il ministro della Salute Beatrice Lorenzin
parla del cancro come di una «malattia
non pill incurabile», anche grazie ai
«grandi passi avanti» fatti dalla ricerca.
Questa la fotografia scattata dal volume
“I numeri del cancro in Italia 2015” che,
messo a punto dell’Associazione italiana
di oncologia medica {Aiom) e dall'Asso-
ciazione italiana registri tumori (Air-
tum), offre un censimento aggiornato
sulle neoplasie relative all'anno in corso
stimando in 363.300 le nuove diagnosi,
in media quasi 1.000 persone al giorno.

Diminuisce il numero degli uomini
colpiti da tumore, viene spiegato, con
194.400 nuove diagnosi stimate nel
2015 (196.100 nel 2014). Mentre tra le
donne si registra una lieve crescita
{169.000 nel 2015). Inoltre in 11 anni, tra
i1 1999 e il 2010, hanno visto aumentare

Niente fumo e alcol, né lampade solari

del 36% T'incidenza del cancro al pol-
mone; a preoccupare € la diffusione del
vizio del fumo (il 23% delle italiane &
tabagista). In generale delle 363.300
persone colpite da cancro stimate nel
2015, 194.400 sono uomini (54%) e
168.900 donne (46%). La neoplasia pilt
frequente & quella del colon-retto
(52.000), seguita da seno (48.000), pol-
mone (41.000), prostata (35.000) e ve-
scica (26.000).

I tumori rappresentano la seconda
causa di morte (29% di tutti i decessi),
dopo le malattie cardio-circolatorie
(38%). 1l tumore che ha fatto registrare
(nel 2012) il maggior numero di deces-
si & quello al polmone (33.538), seguito
da colon-retto (19.202), seno (12.004),
pancreas (10.722), stomaco (10.000) e
prostata (7.282).

C'é perd una notizia: «Si riduce la
mortalita complessiva grazie a terapie
efficaci e agli screening - afferma il pre-
sidente dell’Aiom, Carmine Pinto - E la
dimostrazione che l'azione del Sistema
sanitario nazionale é efficace, Serve piil
impegno per la prevenzione».

Peril segretario dell'Airtum, Emanue-

le Crocetti «la sopravvivenza in Italia ri-
sulta per molte neoplasie superiore alla
media europea. Anche il confronto con i
Paesi del nord Europa, dove solitamen-
te si registrano i valori pitl elevati di so-
pravvivenza, offre informazioni inco-
raggianti sull'efficacia globale del no-
stro Sistema sanitario».

Nel 2015 sono circa 3 milioni gli italia-
ni vivi con una diagnosi di tumore, con
un incremento del 17% rispetto al 2010
(pit1 20% per gli uomini e pilt 15% per le
donne), Per il presidente dell’Aiom quel-
lo dei «nuovi farmaci» & «un cambia-
mento epocaley, in particolare per «le te-
rapie ‘target’ e I'immunoterapia», tanto
che per andrebbe istituito «un Fondo
nazionale» ad hoc.

Lorenzin lo dice in modo chiaro, e nel-
la prefazione del libro Si puo vincere
(che contiene le testimonianze di alcuni
pazienti che hanno sconfitto la malattia)
parla di «grandi passi in avanti compiu-
ti negli ultimi anni. Oggi possiamo affer-
mare che il concetto di cancro come
“male incurabile” appartiene al passato.
Grazie al progresso della scienza, i tumo-
ri stanno diventando sempre pilt una
malattia cronicav,

«Circa il 40% dei tumori & potenzialmente prevenibile» e
«le principali misure da adottare», otto in tutto,
riguardano la vita che si conduce. Tra gli organi
maggiormente sensibili allo sviluppo di neoplasie

correlate agli stili di vita si trovano il colon-retto, lo
stomaco, la prostata, il seno, i polmoni, la pelle. In primo
luogo, «no al fumo: il 25-30% di tutti i tumori & correlato
al consumo di tabacco; si calcola che i fumatori muoiano
mediamente otto anni prima». Poi, «moderare il
consumo di alcol» perché questo tipo di «bevande
aumenta il rischio di cancro del cavo orale, della faringe,
dell’esofago e della laringe. E correlato anche
all'insorgenza di tumore del fegato e dell’intestino e
della mammella nelle donne». E anche necessario
«seguire la dieta mediterranea: il maggior apporto di
frutta e verdura, specie se crude, ha un forte effetto
protettivo sul rischio di numerose forme tumorali».
Tenere sotto controllo il peso: «Obesita ed elevata
assunzione di grassi costituiscono importanti fattori di
rischio da evitare». Viene consigliato di «praticare attivita
fisica» dal momento che «i sedentari hanno una
probabilita del 20-40% superiore di ammalarsi». Bisogna
anche dire “no” alle lampade solari, «considerate
cancerogene al pari delle sigarette», e fare attenzione a
«nei e noduli». Altra regola: proteggersi dalle malattie
sessualmente trasmissibili. Infine, «evitare |'uso di

sostanze dopanti: gli steroidi anabolizzanti comportano
un aumento del rischio di tumori, in particolare a fegato,
prostata e renis».

Sanita, gli esami inutili
costano 13 miliardi I'anno

e
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Fumo e tumore al polmone
Donne sempre pit1 a rischio
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® ROMA. Cresce il pericolo del tumore al
polmone per le donne, come conseguenza
del fatto che ancora in troppe fumano. An-
che se la mortalita, rispetto alle patologie
tumorali in genere, diminuisce e la soprav-
vivenza in Italia é spesso piu alta della me-
dia europea. Tanto che il ministro della
Salute Beatrice Lorenzin parla del cancro
come di una «malattia non pit incurabile»,
anche grazie ai «grandi passi avanti» fatti
dalla ricerca.

Questa la fotografia scattata dal volume
“I numeri del cancro in Italia 2015” che,
messo a punto dell'Associazione italiana di
oncologia medica (Aiom) e dall' Associazio-
ne italiana registri tumori (Airtum), offre
un censimento aggiornato sulle neoplasie
relative all’anno in corso stimando in
363.300 le nuove diagnosi, in media quasi
1.000 persone al giorno.

Diminuisce il numero degli uomini col-
piti da tumore, viene spiegato, con 194.400
nuove diagnosi stimate nel 2015 (196.100 nel
2014). Mentre tra le donne si registra una
lieve crescita (169.000 nel 2015). Inoltre in 11
anni, tra il 1999 e il 2010, hanno visto au-
mentare del 36% l'incidenza del cancro al
polmone; a preoccupare € la diffusione del
vizio del fumo (il 23% delle italiane é ta-
bagista). In generale delle 363.300 persone
colpite da cancro stimate nel 2015, 194.400
sono uomini(54% ) e 168.900 donne (46%). La
neoplasia piu frequente € quella del co-
lon-retto (52.000), seguita da seno (48.000),
polmone (41.000), prostata (35.000) e vescica
(26.000). I tumori rappresentano la seconda
causa di morte (29% di tutti i decessi), dopo
le malattie cardio-circolatorie (38%). 1l tu-
more che ha fatto registrare (nel 2012) il
maggior numero di decessi € quello al pol-

mone (33.538), seguito da colon-retto
(19.202), seno (12.004), pancreas (10.722), sto-
maco (10.000) e prostata (7.282).

C’é perd una notizia: «8i riduce la mor-
talita complessiva grazie a terapie efficaci e
agli screening - afferma il presidente
dell’Aiom, Carmine Pinto - E 1a dimostra-
zione che I'azione del Sistema sanitario na-
zionale é efficace. Serve pit impegno per la
prevenzioney'. Perilsegretario dell’ Airtum,
Emanuele Crocetti «lasopravvivenzainIta-
lia risulta per molte neoplasie superiore
alla media europea. Anche il confronto con i
Paesi del nord Europa, dove solitamente si
registrano i valori piu elevati di soprav-
vivenza, offre informazioni incoraggianti
sull'efficacia globale del nostro Sistema sa-
nitario». Nel 2015 sono circa 3 milioni gli
italianiviviconuna diagnosiditumore, con
un incremento del 17% rispetto al 2010 (pit
20% per gli uomini e piti 15% per le donne).

Per il presidente dell'Aiom quello dei «nuo-
vifarmaci» € «'un cambiamento epocale», in
particolare per «le terapie “target” e I'im-
munoterapiay’, tanto che per andrebbe isti-
tuito «'un Fondo nazionale»' ad hoc.
Lorenzin lo dice in modo chiaro, e nella
prefazione del libro “Si puo vincere” (che
contiene le testimonianze di alcuni pazienti
che hanno sconfitto la malattia) parla di
«grandi passi in avanti compiuti negli ul-
timi anni. Oggi possiamo affermare che il
concetto di cancro come “male incurabile”
appartiene al passato. Grazie al progresso
della scienza, i tumori stanno diventando
sempre pill una malattia cronica». Ma il
ministro parla anche della necessita di «'po-
tenziare»' gli «'sforzi e la capacita di coor-
dinaree sostenerel’attivita diprevenzionee
di assistenza».
Tommaso Tetro
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Le otto «regole d'oro»

Come prevenire il cancro

Bl ROMA - Niente fumo e alcol né lampade
solari, condurre uno stile di vita attento alla
sana alimentazione e fare attivita fisica. Sono
queste alcune delle «regole d’oro» di pre-
venzione oncologica messe a punto dall'As-
sociazione italiana di oncologia medica
(Aiom) e dall Associazione italiana registri tu-
mori (Airtum) in una scheda che accompa-
gna il volume contenente le stime dei nume-
ri del cancro in ltalia nel 2015. Infatti, viene
fatto presente che «circa il 40% dei tumori &
potenzialmente prevenibile», e che «le prin-
cipali misure da adottare», otto in tutto, ri-
guardano proprio |a vita che si conduce. Tra
gli organi maggiormente sensibili allo svilup-
po di neoplasie correlate agli stili di vita si
trovano il colon-retto, lo stomaco, la prosta-
ta, il seno, i polmoni, la pelle. In primo luogo,
«no al fumo: il 25-30% di tutti i tumori & cor-
relato al consumo ditabacco; si calcola che
fumatori muoiano mediamente otto anni pri—
man». Poi, «moderare il consumo di alcol»
perché questo tipo di «bevande aumentaiil
rischio di cancro del cavo orale, della farin-
ge, dell’'esofago e della laringe. E correlato
anche all'insorgenza di tumore del fegato e
dell'intestino e della mammella nelle donnen.
E anche necessario «seguire la dieta medi-
terranea: il maggior apporto difrutta e ver-
dura, specie se crude, ha un forte effetto pro-
tettivo sul rischio di numerose forme tumo-
rali». Tenere sotto controllo il peso: «obesita
ed elevata assunzione di grassi costituiscono
importanti fattori di rischio da evitaren. Viene
consigliato di «praticare attivita fisica» dal
momento che «i sedentari hanno una proba-
bilita del 20-40% superiore di ammalarsi».
Bisogna anche dire 'no'alle lampade solari,
uconsiderate cancerogene al pari delle siga-
retten, e fare attenzione a «nei e noduli». Al-
tra regola: «proteggersi dalle malattie ses-
sualmente trasmissibili», Infine, «evitare
I'uso di sostanze dopanti.
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Medico-paziente
Perché si € persa
lafiducia
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UMBERTO VERONESI

ome medico e come ex
Cministro della Sanita

penso che il decreto
sull’inappropriatezza delle
prescrizioni dovrebbe esse-
re interpretato come uno
strumento contro la Medici-
na Difensiva, che é la piaga
moderna della nostra pro-
fessione. Bisogna avere il
coraggio di ammettere che
molti di noi vivono nel terro-
re di essere trascinati in
Tribunale.

per questo scelgono di prescrivere esami
che possano dimostrare che tutto il possi-

bile & stato fatto, e nessun errore diagno-
stico é stato commesso. Il perché di questa situa-
zione, che pare assurda, sta nell’evoluzione stes-
sa della medicina: il medico non & piit «padre e
padroney, il paziente non & piu sottomesso per-
ché piu informato (anche se non sempre corret-
tamente), la tecnologia continua ad allargare i
confini delle indagini sul nostro corpo, estenden-
do le possibilitd diagnostiche un tempo affidate
alle mani, agli occhi e all’esperienza del medico.
Quindi il rapporto di fiducia medico-paziente,
basato sulla certezza che il dottore sial’unico de-
tentore del sapere, & in crisi profonda. Una delle
conseguenze pill gravi & appunto che si sta dif-
fondendo rapidamente la tendenza di pazienti e
familiari a fare causa ai medici per qualsiasi dub-
bio sull’operato del proprio medico. Va precisato
che questa conflittualita é piu elevata all’estero,
soprattutto dove la sanitd pubblica é debole o
inesistente. Negli Stati Uniti ormai si puo dire
che il chirurgo vada in sala operatoria accompa-
gnato dal suo legale per tutelarsi dalle eventuali
cause che il paziente potrebbe intentare. Ma la
tendenza prende piede anche da noi e la paura
pud pervadere il medico nella fase diagnostica.
Allora «scienza e coscienza» rimangono abban-
donate in un angolo, e il codice penale prende il

dal 1980 monitoraggio media

posto del giuramento di Ippocrate. Va sottoline-
ato inoltre che il rischio di una denuncia di mal-
practice, anche se si risolve positivamente, per
un professionista, rimane una tara pesante, una
sorta di «spada di Damocle» sulla scelta dell’atto
medico, altro che scienza e coscienza. Con que-
sto il medico perde la sua indipendenza di giudi-
zio e a quel punto corre veramente il rischio di
sbagliare o di esagerare negli esami e accantona
la scelta che un domani potrebbe metterlo nei
guai, anche se sarebbe la pili corretta e appro-
priata. Rischia insomma di fare ¢id che lo tutela
di pili, invece di ¢id che & nel reale interesse del
suo paziente. Che fare allora? Il decreto propo-
sto dal ministro Lorenzin é un buon rimedio. Se
per esempio un medico non prescrive un certo
esame e il paziente gli fa causa perché la sua
malattia non é stata diagnosticata per tempo, il
medico puo difendersi dicendo di fare causa
piuttosto al ministero, perché egli non ha fatto
altro che seguirne le indicazioni. Insomma, la
pena sanzionatoria pud essere la sua difesa.
Certo non & consolante pensare che il medico si
trovi fra l'incudine del Tribunale e il martello
delle sanzioni ministeriali e in questo stato
d’animo prenda le sue decisioni per il bene dell’
assistito. Certo ¢ anche che una pena sull’ inap-
propriatezza non é la soluzione ideale, ma, se
correttamente applicata, pud essere una via
d’uscita, una specie di mano tesa al medico per
uscire dall'impasse della medicina difensiva che
&, lo ripeto, una minaccia reale per la qualita del
nostro sistema sanitario, che fino ad ora sta re-
sistendo nella sua eccellenza, malgrado la situa-
zione di obiettive difficolta di gestione dei costi
e dei fondi disponibili.
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sialatua medicina

Siamonel periodo clou dell’Expo di
Milano, dove il ministero della Salute ¢
presente con diversi eventi di caratura
internazionale, e riflettere sullimportanza
del ciboper la salute nostra e del pianeta ¢
particolarmente importante. Nell'evento
che abbiamo promosso per il 27 e 28 ottobre
affronteremo con i ministri della Salute

dei Paesi partecipanti ad Expo 2015

itemi dell'alimentazione nelle diverse fasi e
situazioni della vita, della ricerca e delle
professionalita che ruotano intorno a
questo mondo, con una speciale attenzione
per i modelli nutrizionali tradizionali,
traiquali spicca la dieta mediterranea.

Beatrice Lorensin,
43 anni, ministro
della Salute

Una corretta alimentazione ¢alla
base di una vita in salute. «Fa cheil cibo
sia la tua medicina e che lamedicina
siail tuo cibo», diceva Ippocrate. Cio che
mangiamo, infatti, incide in modo
importante sul benessere psicofisico.

Gli stili di vita salutari, tra i quali

la corretta alimentazione, sono la nostra
formidabile arma di prevenzione.
Secondo 'Oms circa un terzo delle malattie
cardiovascolari e dei tumori potrebbe
essere evitato grazie a una equilibrata
esanaalimentazione eal controllo
dell'obesita, oltre che alla riduzione
dell'abitudine al fumo e alla sedentarieta.
Negli ultimi anni, i cambiamenti

dello stile di vita hanno contribuito

ad allontanarci da modelli nutrizionali
tradizionali e salutari, come quello della
dieta mediterranea, spingendoci verso
unaregime alimentare pocoattento

alla qualita e alle proprieta dei cibi

che si consumano. Lo stile alimentare
mediterraneo tradizionale, con un elevato
apporto di verdure, cereali integrali, olio
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doliva, una moderata assunzione di carni
rosse, costituisce invece un modello
ottimale sano, poiché associato

a una riduzione del rischio

d'insorgenza di numerose malattie.

Ma che cosa significa sana
alimentazione? Esistono dunque
alimenti buoni o cattivi? La risposta giusta
¢no: l'organismo umano ha infatti
bisogno di tutti i nutrienti per funzionare
correttamente. Alcuni forniscono energia
che puo essere utilizzata rapidamente
(carboidrati), altri hanno una funzione

di «riserva» energetica (lipidi),

altri hanno una funzione strutturale,
sostengono il continuo ricambio di cellule
e rendono possibiliiprocessi fisiologici
(proteine). Sono importanti anche
imicronutrienti (sali minerali, vitamine),
che svolgono diverse funzioni.

Per questa ragione la dieta deve essere
quanto pit1 possibile varia ed equilibrata
ein grado di fornire all'organismo,

nella giusta proporzione,

tutte le sostanze nutritive di cui necessita.
Non sempre pero quando si parla
dialimentazione le persone sono
correttamente informate: molte pensano
che basti saltarei pasti per dimagrire, altre
seguono le diete del momento senza

il parere del medico sull'opportunita

di farlo, conil risultato poi di recuperare

in breve tempo il peso perduto e dover
ricominciare, sottoponendoil fisico

al cosiddetto effetto yo-yo, nocivo

per la salute. Il tema dell’'Expo e

«Nutrireil pianeta, energia perla vita»:
ecco, io credo che non solo dobbiamo
pensare anutrire il pianeta, ma anche

con quali alimenti nutrirlobene.



Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati
Tiratura 07/2015: 81.689
Diffusione 07/2015: 41.112
Lettori Ed.| 2015: 117.000
Quuatidiano - Ed. nazionale

ItaliaOggi

Dir. Resp.: Pierluigi Magnaschi

25-SET-2015
dapag. 2
foglio 1

www.datastampa.it

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

LA NOTA POLITICA

Un sistema sanitario
da sempre insostenibile

DI MARCO BERTONCINI

Si & scatenato un putife-
rio per annuncio di tagli
agli esami medici. Di la
sia delle ragioni addotte
dai sanitari sia delle giu-
stificazioni della ministra,
la vicenda insegna come
I’errore di base consista
nell’istituzione del Servizio
sanitario nazionale. Non &
casuale che la legge fonda-
trice risalga al 1978, ciog
al periodo del compromes-
80 storico, quando il ruole
del Pci nella maggioranza
era tale da chiedere il pa-
gamento di pesanti prezzi
alla De¢ (si pensi all’equo
canone), prezzi che invero
in taluni casi non erano
pagati nemmeno malvo-
lentieri.

L’aver istituito un siste-
ma sanitario che rimborsa
tutto a tutti ha progressi-
vamente rivelato la propria
insostenibilita. Non si trat-
ta soltanto di sprechi, di co-
sti politici, di irrazionalita,
che ovviamente esistevano
ed esistono e che si ¢, con
troppa calma e con molta
debolezza, cercato di mo-

derare (micro ospedali,
Usl superflue, poltrone a
gogo). Kin sé il ricorso a un
sistema generale e pubbli-
co (per di piu affidato alle
regioni) a rendere sempre
piu difficile il mantenimen-
to dei servizi.

Tutt’altre conseguenze
avrebbe un obbligo di as-
sicurazione sulle malattie,
senza monopolio statale e,
in ogni caso, rapportando
le prestazioni ai pagamen-
ti effettuati. La gratuita e
generalita delle prestazio-
ni dovrebbe trovare attua-
zione esclusivamente per i
piu disagiati. Ovviamente,
sia I'invecchiamento gene-
rale sia 'incremento de-
gli arrivi di migranti (cui
si assicurano prestazioni
per le quali nulla hanno
mai versato) rendono an-
cor piu grave il peso della
spesa sanitaria. Ma nessu-
no si pone il problema nel
suo insieme: non per nulla
da noi si discute di come
rendere meno elevata l'eta
del pensionamento, quan-
do sarebbe indispensabile
Popposto.

——®© Riproduzione r'iservata—.




Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati

Tiratura

07/2015: 185.831

Diffusione 07/2015: 135.752

Lettori

Ed. | 2015: 1.175.000

Quuatidiano - Ed. nazionale

 Messannero

Dir. Resp.: Virman Cusenza

25-SET-2015
dapag. 19
foglio1l/3

www.datastampa.it

00O

data

«Senza analisi inutili
tagliamo gli sprechi
e le liste d’attesa»

L’intervista. [l ministro Lorenzin: critiche
dei medici infondate, colpiti solo gli abusi

Carla Massi

e lo aspettava il ministro
della Salute Beatrice Loren-
zin che il decreto sulla revi-
sione dell'elencodi visite ed
esami “passati” dal servizio sani-
tario avrebbe scatenato una po-
lemica. Ma, forse, non cosi gran-
de. Ad agosto il governo aveva
deciso che si sarebbero dovuti
tagliare 2,3 miliardi alla sanita,
martedi la presentazione del
provvedimento ai medici.
Apag.19

L’intervi.sta szal;rig:.e L.fo;nzin. .
«Senza piu analisi inutili
meno sprechi e meno file»

» [l ministro della Salute: per i pazienti non cambia nulla, i medici continueranno a prescriverle
chi ne abusa pero dovra dare spiegazioni. Le Regioni polemizzano? Nuove norme volute da loro

elo aspettava il ministro del-

la Salute Beatrice Lorenzin

che il decreto sulla revisione

dell’elenco di visite ed esami

“passati” dal servizio sanita-

rio avrebbe scatenato una
polemica. Ma, forse, non cosi gran-
de. Ad agosto il parlamento aveva
recepito l'intesa Stato-Regioni sul
mancato incremento di 2,3 miliar-
di alla sanita per assorbire i 4 mi-
liardi di tagli agli enti locali. Marte-
di la presentazione del provvedi-
mento, vagliato dal Consiglio supe-
riore di sanita, ai medici, dopo po-
che ore la rivolta dei camici bian-
chi, la protesta delle associazioni
dei pazienti e, ieri, anche Sergio
Chiamparino, presidente della
Conferenza delle Regioni ha attac-
catoil ministro.

(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

Chiamparino I’ha definita «scor-
retta», parla di scelte non condi-
vise.Che ne pensa?

«Con le Regioni abbiamo deciso di
attaccare gli sprechi e non fare tagli
lineari, non eravamo d’accordo sul
metodo per le sanzioni come € noto
¢, alla fine, siamo arrivati ad una me-
diazione. Mi sarei aspettata il loro in-
tervento per spiegare le ragioni del
cambiamento e rasserenare gli ani-
mi. Comunque abbiamo una serie di
suggerimenti per armonizzare l'ap-
plicazione della norma che mande-
remoin conferenza Stato-Regioni».
I pazienti dicono che i limiti mes-
sialle indagini creeranno cittadi-
ni di serie A e B. Chi potra e chi
non potra pagare, o no?
«Atuttiicittadini, senza distinzione,
sara possibile accedere ai servizi sa-
nitari. Nel medio periodo, meglio di

orariducendo liste d’attesa e miglio-
rando l'offerta. Non prescrivere in-
dagini inappropriate significa rinun-
ciare a quelle mai avrebbero dovuto
essere prescritte».

Un concetto difficile da capire
per chi fa la fila nella Asl o chi,
per una visita, deve aspettare
mesi? Non é d’accordo?

«Il concetto, invece, ¢ facile. Se noi
alleggeriamo le liste d'attesa da chi

o I Ressagaero o

H-M @

Scandalo auto, 'Europa trema

R;TORNO i
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non deve fare la risonanza perché la
sua malattia puo essere diagnostica-
ta senza quello strumento abbiamo
risparmiato e liberato un posto per
chihabisogno».
A suo avviso il paziente non si ac-
corgera, nella quotidianita, di
questo cambiamento? Gia si te-
me che il medico dica una sfilza
dino
«Il medico continuera a prescrive-
re secondo scienza e coscienza. La
revisione dell’elenco, 208 prescri-
zioni su 1700 che ci sono, non mo-
difichera il lavoro. Né il rapporto
con il paziente. Piuttosto, come ac-
cade in ogni Paese europeo e ora
anche il alcune Regioni, si segui-
ranno dei percorsi che sono quelli
raccomandati dal mondo scientifi-
co per una diagnosi appropriata».
Qual élo spreco in testa alla clas-
sifica?
«Quello della risonanza. Per quella
a spalla, braccia, bacino e gambe,
per esempio, oggi non sono previ-
sti limiti all'erogabilita. Ma si devo-
no mettere».
Cidia una cifra
«Le risonanze che vengono fatte a
carico del servizio sanitario sono
circa cinque milioni all’anno. Di
queste, almeno un milione, posso-
no essere considerate non necessa-
rie per ladiagnosi».
Il costo?
«Ognuna, alle casse dello Stato,
puo costare dai 150 ai 250 euro, fac-
ciamo la moltiplicazione per un
milione e capiamo 'entita della ci-
fra che potremmo risparmiare».
E ora veniamo all’alzata di scudi
dei medici, hanno minacciato
sciopero e manifestazioni, dico-
no “no” alle sanzioni previste
verso quelli che non si atterran-
no alle nuove norme. Toglierete
ildenarodalle buste paga?
«La legge prevede che verranno
sanzionati solo quei medici che rei-
teratamente e consapevolmente
prescriveranno prestazioni inap-
propriate. A loro sara chiesta una
giustificazione e se non la presen-
teranno o non sara corretta si arri-
vera ad un dibattimento e poi, sem-
mai, alla sanzione».
I medici, che stanno aspettando
il rinnovo del contratto, sentono
compromesso il loro lavoro con
le nuove linee guida, temono di
compromettere il rapporto con
il paziente. Gia sono tante le cau-
sein corso...
«Queste novita daranno pil sereni-
ta ai medici dopo dieci anni di au-
sterity e tagli lineari. Condivido la
necessita di rinnovare il contratto,
stabilizzare i precari, dare maggio-
ri tutele contro la medicina difensi-
va e garanzie sullo sblocco del tur-
no over».
Carla Massi
©RIPRODUZIONE RISERVATA
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L’intervista

[.orenzin:
non e guerra
contro i medici

MASTRANTONIO m Alle pagine 6e 7

«Multe a1 medici, 1dea delle Regioni»
[ .orenzin: non facciano scaricabarile

[l tetto alle prescrizioni. «Nessuna volonta di umiliare i sanitari»

confusione

Decisioni
dell’Asl

Gli enti locali
siano chiari

Ci sono linee guida

dalle quali i professionisti
possono derogare, ma
devono dare giustificazioni

Silvia Mastrantonio
m ROMA

«IL SISTEMA sanitario migliore-
ra, non peggiorera». Beatrice Lo-
renzin, ministro della Salute, & tal-
mente convinta da essere pronta
ad affrontare i medici per un con-
fronto diretto e vorrebbe parlare
ai cittadini per fare chiarezza
sull’appropriatezza delle prescri-
zioni. «C¢é troppa confusione»,
sbuffa.

Ci spieghi, allora.
«Va detto subito che le linee gui-
da sull’appropriatezza delle pre-
scrizioni non ce le siamo inventa-
te noi. Esistono in moltissimi Pae-
si del mondo. Si tratta di tabelle
redatte da organismi scientifici.
Anche nel nostro caso le cose so-
no andate cosi, poi sono state og-
getto di approfondimento da par-
te del Consiglio superiore di sani-
ta e sono state inviate agli organi-
smi di rappresentanza dei medici
che devono dare il loro parere».

I camici bianchi sono furiosi

perché, dicono, si limita la lo-

ro liberta di esercitare secon-

do scienza e coscienza.

data
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Sara l'Asl a valutare
Uappropriatezza
degli esami. Noi
chiediamo uniformita

«Non ¢’¢ nessuna volonta di umi-
liare i medici in questo provvedi-
mento, né di limitare la loro capa-
cita decisionale. Ci sono delle li-
nee guida da seguire alle quali il
professionista puo anche deroga-
re, ma ne dovra dare giustificazio-
ne».

Alirimenti rischia sanzioni.
Un altro capitolo indigesto.
«Se il medico deroga alle regole, e
puo farlo, lo deve giustificare. Ma
prima di arrivare alle sanzioni de-
vono esserci ripetuti episodi e mo-
tivazioni ritenute incomplete o in-

sufficienti».
Si, ma chi decide se le giustifi-
cazioni sono sufficienti e se le
deroghe giustificate? | medici
sostengono che sarannoi fun-
zionari delle Asl.
«Le sanzioni saranno disciplinate
sulla base del contratto collettivo
di lavoro. E saranno competenza
delle Regioni. Il Ministero sta cer-
cando di fare opera di mediazione
per omogeneizzare i comporta-
menti».
Va bene, ma chi decide
sull’appropriatezza o meno?
«L’ente, la Asl. Sono questi enti

che valutano sui criteri del con-

Rivendico le scelte fatte
con gli enti locali,

ma ora spetta a loro fare
informazione sul territorio

tratto. Ma, ripeto, queste sono

competenze regionali. Il Ministe-
ro chiede uniformita di comporta-
menti».

Allora é vero che le sanzioni

le hanno volute le Regioni e

lei era contraria?
«Noi avremmo scelto un’altra stra-
da, ma comunque siamo al lavoro
per mediare».

Le Regioni volevano anche di

eggio? . .

«Diciamo che i punti sanzionato-
ri sono stati fortemente voluti dal-
le Regionin».

Chiamparino sostiene che lei

non é corretta nel dire queste

cose... Anzi, dice pure che fa

lafurbetta.
«Rivendico le decisioni prese con
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la Conferenza delle Regioni. Ma
ci sono state posizioni diverse. Lo-
ro volevano addirittura, per i me-
dici, il rinvio automatico alla Cor-
te dei Conti. Allora, visto il clamo-
re, chiedo alle Regioni di metterci
la faccia e spiegare bene la ratio
del provvedimento ai cittadini.
Nessuno sara curato di meno ed &
bene che gli enti locali facciano in-
formazione sul territorio per chia-
rirlon.
All’origine c’é una questione
economica: i 13 miliardi I’an-
no per prestazioni inutili?
«No, il risparmio sara un effetto
positivo secondario, non ¢ la ra-
tio. Introdurre criteri di appro-
priatezza é il sistema per garanti-
re servizi migliori, mirati a chi ne
ha effettivamente bisogno. Non &
un’analisi in pit che ti mette in si-
curezza.
E stato stimato un risparmio
con queste limitazioni?
«Neanche proporzionabile alla
spesa: 180 milioni I'anno».
Convocherda un Tavolo?
«I1 Tavolo & sempre aperto e sono
convinta che le cose si debbano fa-
re insieme. Occorre dialogo co-
stante perché € un percorso da
condividere. Abbiamo rinviato ai
sindacati il testo rivisto. Aspettia-
mo proposte o deduzioni».
Progettano lo sciopero.
«Ma nulla cambia. E sempre il me-
dico di fiducia che decide eventua-
li analisi o esami. Si mantengono
tutte le garanzie per i cittadini.
Anzi. Il servizio sicuramente sara
migliore se si potranno indirizza-
re 1 fondi dove realmente servo-
no. Inoltre i medici stessi saranno
maggiormente tutelati rispetto al-
la medicina difensiva: avranno
delle linee guida da seguire. E un
vantaggio».

U0 data
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DECISA

Beatrice Lorenzin,
ministro

della Salute
(Imagoeconomica)

Chiamparino:
«Non e corretta»

Scontro sul decreto

sull’ appropriatezza delle
prescrizioni sanitarie. Sergio
Chiamparino, presidente della
Conferenza delle Regioni:
«L’atteggiamento del ministro
non mi sembra corretto. Se si
sono condivise delle scelte, lo
si e fatto insieme». Francesco
Storace, vicepresidente
Consiglio regionale del Lazio:
«Scaricabarile inaccettabile»
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Tagli alla sanita, medici in rivolta
Minacce di sciopero per il decreto sui 208 esami «inutili»; ¢ un’ingerenza
Critiche dal Codacons: «I dottori devono sentirsi liberi e autonomi»
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Pina Sereni

Ml [ mondo della sanita e in i
fibrillazione. Il decreto che
vuoletagliarei208 esami «inu-
tili» e dunque gli sprechi non
piaceanessuno.Isindacatiso-
nosulpiedediguerra, prontia
incrociarele braccia . Le rassi-
curazioni del Ministro Loren-
zinchenoncisara'alcunacac-
ciaal mediconon convincono
i camici bianchi. Per Stefano
Cecconi, responsabile Politi-
che della salute della Cgil na-
zionale, «le prestazionifornite
dalServizio sanitarionaziona-
le devono essere appropriate
ma e inaccettabile scaricare la
responsabilitd e il costo sulle
spalle del cittadino che viene
costretto a pagare. Cosl come
I'appropriatezza non sirealiz-
za 'per decreto». A rischio, se-
condolaCgil, cisarebbe «laga-
ranzia dei Livelli essenziali di
assistenza (Lea)» condiziona-
ta pesantemente dai tagli alla
sanita.

Pollice verso sul decreto an-
che da parte dell'Anaao Asso-
med: «Non & compito dellapo-
litica - commenta il Segretaric
Costantino Troise - definire i
criteri dell'appropriatezza cli-
nica, valore in cui pure cirico-
nosciamo, invadendo 1'auto-
nomia e la responsabilita’ dei
Medici».

Per il segretario della Fim-
mg Giacomo Milillo il decreto
& «sbagliato einutile, uccide la
professione del medico e
espropria la sua funzione nel
sistemasanitario enellasocie-
taw. Per questoimedicidifami-
glia sono pronti allo sciopero
insieme a tutte le altre realta
della sanita italiana. Il Gover-
no per tamponare la situazio-
ne ha annunciato nuove not-
meperfrenarele cause deipa-
zienti contro imedici. I camici
bianchi, per Palazzo Chigi, ri-
schiano di prescrivere esami

inutilianche periltimore diri-
percussioni in sede civile e le-
gale.Ieriancheil Codaconsha
lanciato critiche alle conclu-
sioni cui e giunta la Commis-
sione Consultiva in materia di
medicina difensiva, presenta-
tedalMinistro Lorenzin. Spie-
gal’associazionedei consuma-

toriche «il voler considerarela
responsabilita professionale
dei medici dipendenti e con-
venzionati di strutture sanita-
riecome extracontrattuale, ab-
bassandolaprescrizioneda 10
a 5 anni e invertendo l'onere
della prova del danno a carico
del paziente, va contro le di-
sposizioni della Cassazione».
Sarebbe invece condivisibile,
considerando la difficolta del-
laprofessionemedica «lalimi-
tazione dell'azione di rivalsa
dapartedellastrutturasulme-
dico dipendente» e apprezza-
bile anche «la conciliazione
obbligatoria con accertamen-
to tecnico preventivo in caso
didanni damalpractice», sem-
pre se questo accertamento,
sepositivo, portialrisarcimen-
to immediato a favore del pa-
ziente danneggiato.
«lmedicodeveessereingra-
do dipoterlavorare nellamas-
sima liberta morale e profes-
sionale - aggiungeil Codacons
- Ma questo non pud certo av:
venire a danno dei pazienti».
Il giro di vite chiama in cau-
sa la sanita privata. Si presup-
poneche conitaglidel pubbli-
comolti pazienti sirivolgeran-
no al settore privato. Per Ga-
briele Pelissero, presidente
dell'Aiop (1'Associazioneitalia-
naospedalita privata) benven-
ga l'esodo: «&i presumibile
che, nel momento in cui il Ssn
riduce la fascia di copertura
per una serie di prestazioni,
unapartedeicittadini, soprat-
tutto chi pud permetterselo, si
rivolga all'acquisto diretto.
Noi siamo comunque pronti».
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Prescrizioni mediche, scintille tra Lorenzin e le Regioni
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Sanita e tagli

Rimpallo sulle
sanzioni. |l ministro:
volute dai governatori

La replica: percorso
condiviso

Roma

associazioni di medici e cittadi-

nisui tagli agli esami "inutili" eil
momento dello scaricabarile politi-
co. Il ministro della Salute, Beatrice
Lorenzin, precisa che il testo della
bozzadidecreto conlastrettasu208
test diagnostici, scritta insieme da
Governo ed enti regionali, & «una

marmaa fartarmaanmta valita dalla N

1lullilla 1ULLCLLICLILTC vulula Udlic ne-

I 1 giorno dopo i malumori delle

gioni». E anche le sanzioni per i ca-
mici bianchi «io non le volevo, enon
le avrei messe - sottolinea - le hanno
volute le Regioni». Anon mandar gii
ilmetodo utilizzato dal numero uno
dellaSalute &il presidente della Con-
ferenza delle Regioni, Sergio Chiam-
parino, che infastidito bolla come
«non corretto» I'atteggiamento del
ministro, un modo che «soprattutto
non ci fa andare da nessuna parte».
Se si sono condivise delle scelte, in-
somma, «lo sie fatto insieme». Le ve-
rifiche sull'appropriatezza sono una
richiesta arrivata proprio dagli stes-
simedici; due giorni fa, ad esempio,
i medici radiologi e ieri gli oncologi
hanno dato il loro placet al decreto
Lorenzin, visto chel’86% delle tac so-
no superflue. Se ilministro «che non
ha voluto intervenissimo su altri ca-
pitoli», ribatte Chiamparino, ha del-
le idee su come cambiare la norma
«siamo disposti al confronton.

Adargliman forte arrivano anchele
parole delneo coordinatore alla Sa-
nita della Conferenza delle Regio-
ni, I'assessore emiliano Sergio Ven-
turi, che spiegala decisione «e frut-
to di un'intesa tra ministero della
Salute e Regioni», non ha senso
quindi «rigirarsila colpa avicenda».

Prontalareplicadellalorenzin, che
continuaaribadire le novita del de-
creto «<non comportano né una ri-
duzione dell’accesso alla diagnosi
per i pazienti, né hanno intenzioni
punitive o persecutorie nei con-
fronti dei medici». Ma le accuse ar-
rivano anche dai deputati Cinque
Stelle, che accusano ministero e Re-
gioni di essersi rimbalzati per mesi
«la palla sui tagli che hanno messo
in campo», male responsabilita so-
no da attribuire a entrambe le par-
ti «che, per noi, sono egualmente
colpevoli». Insomma, dicono, il mi-
nistro e governatore sono «due fac-
ce delle della stessa medaglia».
Intantononsifermail dibattito trale
associazioni, divise ormai come allo
stadio tra tifosi o meno della stretta
sugli esami per liberare oltre 2 mi-
liardi di euro. Al di 1a del controllo
delle risorse, che compete agli am-
ministratori, rileva il presidente del-
I'Associazione medici cattolici italia-
ni Filippo Maria Boscia, «noi come
medici cattolici richiamiamo i me-
dici alle loro complete responsabi-
lita». La punibilita del medico e
«un’esagerazione e un’intrusione nel
rapporto medico-paziente molto pe-
sante». Percio quel che va eliminato
& «lauto-prescrizione da parte del
paziente, che vuol fare ogni tipo di
accertamento», perché & come un
«bambino fragile». Al medico quin-
di, conclude Boscia, spettalavaluta-
zione del singolo caso, «<un dovere
che non deve mai prevalere sugli a-
spetti economici». Amettere sul piat-
to una soluzione alternativa poi, il
modello applicato sulle prescrizioni
mediche in Gran Bretagna, e il nu-
mero uno dell'Tstituto superiore di
sanita, Walter Ricciardi. «Se il servi-
zio sanitario nazionale inglese dice
che una prestazione e inadeguata -
spiega - il medico si deve adeguare».
Ma il medico ha partecipato alla ste-
sura di quelle linee guida e, dunque,
«la decisione non gli e stata calata
dall’alto».

Alessia Guerrieri

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Meno esami, pazienti in rivolta

Le associazioni contro il giro di vite sulle prescrizioni. Il ministro: cambio necessario

U0 data
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ROMA

Bufera sul giro di vite agli esa-
mi. Medici e associazioni dei
pazienti sono sul piede di guer-
ra contro il decreto sull’appro-
priatezza delle prescrizioni.
«L'obiettivo & risparmiare
per reinvestire dove ¢ necessa-
rio e cioé in quelle cure che ci
chiedono i cittadini- afferma il
ministro della Salute, Beatrice
Lorenzin-. Abbiamo dovuto fa-
re questo salto culturale. Le
norme non comportano né una
riduzione dell’accesso alla dia-
gnosi per i pazienti né hanno in-
tenzioni punitive o persecuto-
rie nei confronti dei medici». Le
sigle dei consumatori «sono
pronte ad unire le loro forze con
i sindacati mediciy, avverte Cit-
tadinanzattiva. «E una manna-
ia sulla salute dei cittadini», ac-
cusano i 5 Stelle. Gli esami inu-
tili costano all'Ttalia 13 miliardi
I'anno: sono 480 milioni le visi-
te, 64 milioni i test diagnostici,
ma pilt1 della la meta dei medici
ammette di prescrivere troppo.

Troppi esami fanno male
Le societa scientifiche avverto-

dal 1980 monitoraggio media

no: troppe analisi fanno male,
come nel caso dell’eccesso dira-
diografie ai bambini denuncia-
to da tre associazioni mediche.
Nel mirino la «iperprescrizio-
ne», dovuta alla preoccupazio-
ne del medico di non rischiare
denunce. Gli esami radiologici
eseguiti in Italia sono 40 milio-
ni, di cui un decimo riguarda gli
esami pediatrici e negli ultimi
anni sono molto aumentati gli
esami che utilizzano radiazioni
ionizzanti», con effetti dannosi
alla salute nel lungo periodo».

Il decreto sull’inappropria-
tezza delle prestazioni sanita-
rie «non & contro i medici», as-
sicura il sottosegretario alla Sa-
lute Vito De Filippo al termine
della conferenza delle regioni.
«Abbiamo deciso che il taglio li-
neare del fondo sanitario non
era piit praticabile e sperimen-
tiamo nuovi meccanismi- pun-
tualizza-. La bozza é stata pre-
sentata alle organizzazioni me-
diche, é stato chiesto un parere
al Consiglio superiore di sanita,
abbiamo riproposto il testo ai
medici e chiesto di valutarlo.
Agiremo in collaborazioney.

In un Paese «in cui ¢’é il pitt

alto numero di risonanze ma-
gnetiche occorre intervenirey.
Al dicastero della Salute non
nascondono lallarme per lo
sciopero dei camici bianchi.

La «black list» dei test
Nella «lista neray delle presta-
zioni pili frequenti prescritte
anche quando non strettamen-
te necessarie (secondo la stessa
autovalutazione dei medici) ci
sono nel 33% dei casi gli esami
di laboratorio, in egual misura
gli esami strumentali e per il
16% le visite specialistiche. I
medici credono che ci sia una
legislazione per loro sfavorevo-
le (81%), temono di essere citati
in giudizio (28%) e ravvisano lo
shilanciamento del rapporto
medico-paziente con eccessive
richieste da parte del paziente e
dei familiari. Risultati choc.
Uno studio dell’Agenzia na-
zionale per i servizi sanitari re-
gionali (suun campione di1.500
medici ospedalieri in quattro
regioni) ha confermato il feno-
meno degli esami inutili: il 58%
dei camici bianchi ha dichiarato
di praticare la medicina difensi-
va e per il 93% la tendenza é de-
stinata ad aumentare ancora.

| Nemeamipentinrota
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Le opinioni

Il medico

Il tribunale del malato

“Attenzione anon passare
da un eccesso al suo opposto”

3000

casi

Quelli
segnalati

in Piemonte
ogni anno
per casi di
presunta
malasanita:
la stretta
sugli esami
potrebbe
aumentarlo

%[:] data

stampa

TORINO

Tremila segnalazioni 'anno in Piemonte, cia-
scuna delle quali rimanda ad un caso - vero o
supposto, comunque da verificare - di scarsa o
malasanita: un hnumero che a seguito della stret-
ta sugli esami potrebbe aumentare: «Gia adesso
ci arrivano casi di contenziosi tra medici e pa-
zienti per prestazioni non fatte o fatte in modo
giudicato insufficiente».

Ma a preoccupare Elisabetta Sasso, coordina-
trice piemontese del Tribunale dei diritti del ma-
lato, & un'altra questione: «Posto che per certi
versi I'intervento del Governo & necessario, trop-
pe volte assistiamo ad esami prescritti tanto per,
da parte dei medici di base come degli specialisti,
il vero rischio ¢ che si passi da un eccesso all’al-
trox». In che senso? «Da un eccesso a un deficit di
prescrizioni, per gli esami come per i farmaci,
con la prospettiva di una Sanita di serie A e un’al-
tra di serie B: chiha i soldi si fa prescrivere tutto
quello che vuole, gli altri no». Il punto di equili-
brio, spiega la Sasso, «consiste nel recuperare il
rapporto di fiducia tra medico e paziente, oggi as-
sistiamo ad uno scollamento, accompagnato da
maggiorazione collaborazione tra medici di fami-
glia e specialisti, figure professionali che spesso
non si parlano». Non ultimo: puntare sulla pre-
venzione della salute, in primis gli stili di vita.
Uno scollamento, quello tra medico e malato, in-
nescato da fattori diversi: «Dalla progressiva
perdita di prestigio della figura del medico all’au-
todiagnosi praticata da un crescente numero di
malati, dal ricorso alla medicina difensiva all’in-
capacita dei professionisti di mettersi in discus-
sione. B ora che anche i medici comincino ad in-
terrogarsi». [ALE.MON.]

dal 1980 monitoraggio media

“Non potremo piti prescrivere
secondo la nostra coscienza”

300

Di inadem-
pienze
segnalate
all’'ordine
dei medici
di Torino
ogni anno:
“Pochi,
considera-
to che
abbiamo
15 mila
iscrittin

* ALESSANDRO MONDO
TORINO

«Laprima sensazione che si percepisce, parlando
con i colleghi, & un senso di disagio: disagio per
non essere piil liberi di decidere secondo scienza
e coscienza, oltretutto esponendosi al rischio di
contenziosiy.

Guido Giustetto, presidente dell’Ordine dei
medici e odontoiatri della provincia di Torino,
medico egli stesso, conferma la preoccupazione
della categoria per una stretta che dalla prescri-
zione dei farmaci si estende agli esami. E questo,
nonostante le segnalazioni di supposte inadem-
pienze - di Asl verso medici, di medici verso medi-
ci e di pazienti verso medici - non superino i 300
casi I'anno: «Tutto sommato pochi, considerato
che abbiamo 15 mila iscritti». Ma tant’é: la pro-
spettiva di non essere pit liberi di prescrivere cio
che si ritiene giusto, unita all'eventualita di anda-
re incontro a grane, comincia ad essere un pen-
sicro costante nelle giornate dei medici di fami-
glia. «Olfre al danno la beffa». Poi certo, aggiun-
ge, «molto dipende dal carattere del medico, dal
modo in cui vive la professione: le situazioni piti
delicate, e potenzialmente rischiose, si verificano
quando ai nostri pazienti arrivano suggerimenti
di altri colleghi». In tuttii casi, anche in presenza
di malati che praticano I'autodiagnosi, informan-
dosi su Internet o tramite il passaparola, secondo
Giustetto I'elemento essenziale ¢ la comunicazio-
ne, unita al tempo dedicato a chi é in studio: «Bi-
sogna ragionare con il paziente, che spesso chie-
de solo di essere rassicurato, sull’'effettiva utilita
di certi esami: dai controlli ripetuti del colestero-
lo alle risonanze articolari. Chi per superficialita
o timore cede alle richieste del malato entra in
una spirale dalla quale non si esce pit.
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“In Italia accertamenti
sia gratuiti sia a pagamento”

14%

della
spesa

La quota
che

lo Stato
italiano
impiega
per la sani-
ta, piu alta
di quella
di Francia
e Germania

%[:] data
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«I sistemi sanitari nell'Unione europea sono ge-
stiti in modi molto diversi», documenta I'Osser-
vatorio europeo dei servizi sanitari. Roberta Sili-
quini, direttore di Medicina preventiva all'uni-
versita di Torino e presidente del Consiglio Supe-
riore di Sanitd, attesta che nel resto d'Europa
«non hanno livelli di esami inappropriati».

In Italia «si registranoi livelli piti elevati di test
diagnostici, non sostenuti da uguali bisogni di sa-
lute», mentre «la popolazione italiana sta meglio
ed ¢ pilt longevay. Sulle condizioni cliniche che
richiedono gli esami, «la comparazione pud esse-
re fatta solo con I'Inghilterra: gli altri paesi del
Nord Europa che hanno come I'Italia il servizio
sanitario nazionale (ssn) hanno perd un numero
di abitanti molto inferiore». Infatti, spiega la pri-
ma presidente donna del massimo organismo
consultivo della Salute, «la Spagna non ha pit
retto i costi del ssn ed ora ¢ passata al sistema
mutualistico, al pari della Francia e della Germa-
nia, dove i lavoratori sono assicurati dalle azien-
de e lo Stato interviene a coprire i costi degli esa-
mi e delle cure soltanto per chi non ha lavoro».

Il rapporto annuale Ocse mette a confronto la
spesa sanitaria dei 34 Paesi economicamente pitt
sviluppati. Le ultime statistiche evidenziano che
gia adesso in Italia «per motivi economici ci sono
persone che rinunciano a visite, esami e medici-
hev, inoltre «le differenze regionali creano una si-
tuazione a macchia di leopardo». La spesa sanita-
ria statale in Italia & il 14% della spesa pubblica e
anche la spesa personale diretta per esami & piil
alta rispetto a Francia e Germania. Per test dia-
gnostici e prevenzione la spesa pubblica pil ele-
vata rispetto al Pil & rilevata in Finlandia. [61a.6AL]
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Chiamparino

Le novita

“Lorenzin scorretta

conle Regioni”

= «Non gioco a ping
pong. Non & una misu-
ra voluta dalle Regioni
ma condivisa in spirito
di collaborazione.l'at-
teggiamento del mini-
stro della Salute non &
corretto e non ci fa an-
dare da nessuna parte:
se sisono condivise del-
le scelte, lo si & fatto in-
siemen, replica il presi-
dente della conferenza
delle regioni, Sergio
Chiamparino a Beatrice
Lorenzin,secondo cuile
sanzioni ai medici sa-
rebbero state volute
dai governatori.[GIA.GAL]

Colesterolo
Oggi non ci sono
limiti agli esami,
con le nuove
regole sotto i 40
anni sara pit
difficile
prescriverli

Albumina
Anche questo
tipo di esame
oggi & senza
limiti: domani
sara indicato
solo per sospetta
malnutrizione

©

Tac
Oggi non sono
previsti limiti.

Con le nuove
regole é indicata
come verifica
dopo radiografia
e risonanza

Tromboplastina
Oggi si puo
prescrivere senza
limiti, sara
indicata solo per
malattie
emorragiche ed
epatiche

Trigliceridi

“In assenza di
valori elevati o
cambiamenti
dello stile di vita”
si potra ripetere
guesto esame
solo dopo 5 anni





