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PER IMMIGRATI IN ITALIA MENO PREVENZIONE E PIU' DECESSI

(ANSA) - ROMA, 28 APR - In Italia meno della meta' dei cittadini stranieri chiamati agli
esami di screening contro il cancro aderisce a questi programmi. In percentuali inferiori, in
media, del 50% rispetto agli italiani. Con la conseguenza che essi arrivano tardi alla
diagnosi e fanno registrare un maggiore numero di decessi, superiore del 20%. E' I'allarme
che lancia la fondazione 'Insieme contro il cancro' nel giorno in cui al Coni lancia "La lotta
al cancro non ha colore", la prima campagna nazionale per la prevenzione dei tumori
indirizzata ai cittadini piu' disagiati, in particolare agli immigrati. "Meno del 50% delle
donne immigrate nella fascia di eta' raccomandata - spiega il professor Francesco
Cognetti, presidente della fondazione - si sottopone a pap-test per scoprire in modo
precoce il tumore della cervice uterina, contro il 72% delle italiane. 1l 43% (contro il 73%,
ndr) effettua regolarmente la mammografia e solo il 20,7% (contro il 47%, ndr) esegue
I'esame del sangue occulto delle feci, consigliato per individuare il cancro al colon-retto.
Con la campagna vogliamo che entro tre anni le percentuali di adesione ai controlli
preventivi tra gli stranieri raggiungano quelle degli italiani". La campagna che prendera’ il
via domani e si concludera’ il 4 maggio - oltre a una raccolta fondi che saranno utilizzati in
numerose iniziative che si terranno a partire dalle regioni meridionali, dove anche le
percentuali degli italiani di adesioni agli screening sono piu' basse - prevede la
distribuzione di opuscoli sulla prevenzione tradotti in diverse lingue distribuiti negli
ospedali. "Gli immigrati, spesso a causa della delle barriere linguistiche - aggiunge
Cognetti - ignorano le regole della prevenzione: consumano troppo alcol, fumano, non
seguono una dieta corretta e corrono magagiori rischi di sviluppare il tumore”. A stilare una
particolare classifica e' I'lstat: i tabagisti sono soprattutto presenti tra le comunita' di romeni
(35.1%), tunisini (29.1%) e ucraini (24.9%). Il sovrappeso registra i piu’ alti valori tra i
moldavi (37.1%), marocchini (36.3%) e albanesi (35.9%). Sono obesi invece il 13,6% deqgli
ucraini e I'11.1% dei romeni e fra le donne, I'11% delle romene e il 10,7% delle
marocchine. "E' necessario piu' impegno nel sensibilizzare i cittadini non solo sugli stili di
vita corretti ma anche sull'importanza della diagnosi — dice Vito De Filippo, sottosegretario
al Ministero della Salute -. Se questa malattia diagnosticata in fase precoce non solo le
probabilita’ di guarigione aumentano ma e' possibile anche risparmiare risorse". (ANSA).

http://scienza.panorama.it/salute/Tumori-20-morti-tra-immigrati-al-via-campagna-sensibilizzazione
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TUMORI:  +20% MORTI TRA IMMIGRATI, AL VIA CAMPAGNA
SENSIBILIZZAZIONE

Roma, 28 apr. (Adnkronos Salute) - Gli immigrati colpiti dal cancro muoiono piu
degli italiani. "Meno del 50% dei cittadini stranieri chiamati agli esami di
screening contro i tumori, aderisce a questi programmi. Cosi arrivano tardi alla
diagnosi, fino a un anno, e si registrare un maggior numero di morti, superiore
al 20%". E' la fotografia scattata oggi a Roma da Francesco Cognetti,
presidente della Fondazione Insieme contro il cancro, per la presentazione della
campagna 'La lotta al cancro non ha colore', insieme al portiere della Roma
Morgan De Sanctis, al presidente del Coni Giovanni Malago', al sottosegretario
alla Salute Vito De Filippo e Stefano Cascinu, presidente dell’Aiom
(Associazione italiana di oncologia medica). L'evento e' la prima iniziativa a
livello nazionale volta a sensibilizzare le persone che, nel nostro Paese, vivono
situazioni disagiate. Testimonial alcuni big del calcio, oltre a De Sanctis e Dino
Zoff, campione del Mondo '82, anche Francesco Totti, capitano della Roma, e il
Ct della Nazionale Cesare Prandelli. "Tra gli immigrati si registrano percentuali
piu alte di tumori legate a stili di vita errati: fumo, abuso di alcol e dieta
scorretta. Spesso poi ci sono barriere linguistiche che non permettono di
seguire bene le regole della prevenzione", aggiunge Cognetti. L'obiettivo
dell'iniziativa e' realizzare, a partire dalle regioni del Sud Italia, eventi di
informazione sulle regole fondamentali della prevenzione oncologica e
sull'importanza di aderire agli screening. Per finanziare la campagna sara
possibile dal 29 aprile al 4 maggio donare un euro con un Sms 0 2 euro con
una chiamata da rete fissa al 45594. Il momento clou della raccolta fondi sara il
3 maggio, durante la finale di Coppa Italia tra Fiorentina e Napoli, in cui verra
lanciato un appello a tutti i tifosi di calcio per aderire all'iniziativa. Tutte le
informazioni www.lalottaalcancrononhacolore.org.

Nel nostro Paese risiedono circa 4 milioni e 500 mila stranieri, come
evidenziano i1 dati Istat. In questa popolazione si differenziano le diverse
comunita anche per i comportamenti a rischio: i tabagisti sono soprattutto
romeni (35,1%), tunisini (29,1%) e ucraini (24,9%). Il sovrappeso registra valori
piu* alti tra moldavi (37,1%), marocchini (36,3%) e albanesi (35,9%). Sono obesi
il 13,6% degli uomini ucraini e I'11% dei romeni, fra le donne 1'11% delle
romene e il 10,7% delle marocchine. "Con la campagna 'La lotta al cancro non
ha colore' - sottolinea Cognetti - vogliamo che entro 3 anni le percentuali di
adesione ai controlli preventivi tra gli stranieri raggiungano quelle degli italiani. Il
ricavato della raccolta fondi sara' utilizzato per numerose iniziative a partire




dalle regioni del Sud Italia". Secondo Stefano Cascinu, presidente Aiom, tra i
promotori della campagna, "oggi €' possibile diminuire fino all'80% il tasso di
incidenza dei tumori. Gli immigrati presenti anche temporaneamente in Italia
hanno il diritto di accedere alle strutture sanitarie - conclude - per avere una
diagnosi precoce in grado di anticipare il tumore".




1bero

Quotidiano Data 29-04-2014
Pagina 24

Foglio 1

Osservatorio nazionale sulla salute
In quattro anni 5 mila medici costretti a emigrare

EEE Non bastassero le difficolta di ac-
cesso (come i test per il numero chiuso)
alla professione medica, la folle program-
mazione burocratica-finanziaria, & riusci-
tanell'alchimia direndere una lotteria an-
che la carriera dei futuri medici. Con il
paradosso che, se al Tesoro o alla Sanita
non correranno ai ripari, fra qualche an-
no (non molti) dovremo importare radio-
logi, cardiologi e chirurghi dall’estero.
Bizzarre conseguenze della spending
review applicata alla formazione universi-
taria. Per risparmiare si & deciso che ogni
anno non pit di 10mila aspiranti medici
possano accedere alle facolta italiane.
Peccato poi chefinito il corso dilaureasia
necessario specializzarsi. Perd uno spe-
cializzando bisogna anche “accompa-
gnarlo” negli anni di specializzazione
(borse di studio inferiori ai mille euro al

mese). Efacendo i conti sono al massimo
3 mila i medici che possono ambire e ag-
guantare la specializzazione. Morale
ognianno oltre 5milamedici: laureati, fat-
ti e formati (anche a spese nostre), resta-
no a spasso, senza specializzazioni. Quel-
li di buona famiglia o con un curriculum
pill interessante scappano subito verso
borse di studio di altri Paesi (soprattutto
Francia e Inghilterra) che gli fanno ponti
d’oro, pagano assegni pill pesanti e, so-
prattutto, li introducono subito alla pro-
fessione.

Il colmo é che fra qualche anno - visto
che lagenerazione dei sessantenni andra
in pensione anche in barba ai rinvii For-
nero - gli ospedali italiani andranno pe-
santemente sotto organico, con il ripro-
porsi di un paradosso gia accaduto per gli
infermieri. Dovremo importare medici e

Gualtiero Walter Ricciardi,
direttore dell'Osservatorio
nazionale sulla salute [web)

specialisti da altri Paesi. Oggi infermieri
moldavi, rumeni e spagnoli gia si affaccia-
no in corsia. Domani - fra meno di 5/10
anni - saranno i camicibianchi con passa-
porto europeo. E i nostri medici?

«In soli 4 anni, dal 2009 al 2013», fa di
conto Walter Ricciardi, direttore dell’ Os-
servatorio nazionale sulla salute nelle Re-
gioni italiane, presentando il Rapporto
Osservasalute 2013, «sono oltre 5mila i
medici italiani emigrati all'estero per usu-
fruire di migliori opportunita e condizio-
ni lavorative, e nel prossimo futuro il ri-
schio concreto & che si possa determina-
re un fenomeno di emigrazione di massa
dei camici bianchi, con gravi conseguen-
za». «Conoscere per deliberare», suggeri-
va Luigi Einaudi. Ma programmare pri-
ma di tagliare no?

AN. C.
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Un uso pil diffuso e sistematico dei
farmaci generici al posto degli originato-
ri corrispondenti permetterebbe a citta-
dini e Servizio Sanitario Nazionale (Ssn)
di ottenere, direttamente e indirettamen-
te, un significativo contenimento della
spesa farmaceutica a parita di efficacia
clinica. Un risparmio che, nellimmedia-
to, favorirebbe I'aderenza dei pazienti
alle terapie e che, in prospettiva, con-
sentirebbe al SSN di avere a disposizio-
ne un extra-budget da reinvestire per of-
frire gratuitamente trattamenti necessa-
ri a una pill ampia quota di assistiti, fa-
cilitare I'accesso a terapie innovative
onerose e promuovere la ricerca di nuo-

TMLL m =
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esa farmaceutica con 1 medicinali generic

ve soluzioni terapeutiche. A dimostrare
che guesto vantaggio, gia verificato nel
contesto di studi relativi a sistemi sani-
tari di diversi Paesi Europei e degli Stati
Uniti, & ottenibile anche nella pratica cli-
nica italiana & una recente analisi retro-
spettiva condotta sulla popolazione re-
sidente nel territorio afferente a cinque
Aziende Sanitarie Locali (Asl) lombarde,
che ha confrontato I'impatto sociosani-
tario associato all'impiego del farmaco
generico rispetto all’originatore nel trat-
tamento di sei delle patologie croniche
pit diffuse: diabete, ipertensione, disli-
pidemia, aritmie, depressione e osteo-
porosi.
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L'indagine della Regione || presidente Aifa e rettore dell'Universita ieri al Pirellone

Stamina, Pecorelli contro i giudici
«Solo 1n Italia ordinano le cure»

«Questa vicenda non intacca I'eccellenza del nostro ospedale»

MILANO - Qui, al terzo piano
del Pirellone, in commissione
regionale Sanita, Sergio Peco-
relli ¢ venuto come presidente
dell’Aifa, I'’Agenzia per il farma-
co. Si toglie il soprabito, ma non
puo e non vuole togliersi di dos-
soi quarant’anni passati al Civi-
le e T'essere il rettore di un'Uni-
versita da sempre vicina al-
I'ospedale. Prima e dopo 'audi-
zione (nel corso della quale ha
definito il caso Stamina «una
tragedia per i pazienti e le fami-
glie, ma anche, dal punto di vi-
sta scientifico, una tragedia per
il Paese, messo in una situazio-
ne imbarazzate, che peraltro
avevamo gia subito perla cosid-
detta cura Di Bella») non si sot-
trae a taccuini e telecamere.

Cosa ha provato leggendo le
carte del procuratore Guari-
niello su Stamina?

«Un grande dispiacere nel ve-
dere I'ospedale in cui ho lavora-
to per quarant’anni al centro di
una vicenda che certo non ren-
de ragione dell’eccellenza di
quella strutturax.

Quelle carte dicono anche
che medici e dirigenti del Civi-
le avrebbero fatto inserire pro-

pri parenti fra i pazienti curati
con le cellule Stamina. La cosa
I’ha amareggiata?

(Pecorelli allarga le braccia e
fa un’espressione tipo «veda un
po’ lei»). «Gli scivoloni succe-
dono da tutte le parti. Vedremo.
Ma tutto ci6 non deve intaccare
o offuscare il lavoro del primo
ospedale pubblico d'Ttalia».

Lei conosce personalmente
molti dei medici e dirigenti
bresciani protagonisti di que-
ste vicende. Li ha mai presi da
parte, per cercare di metterliin
guardia?

«Questo fa parte della sfera
personale. Preferisco non dire
nulla al riguardo».

Dello scomparso direttore
generale Cornelio Coppini, pe-
r0, lei era anche amico. Come
aveva vissuto la vicenda Stami-
na?

«Negli ultimi tempi era molto
scosso da quel che stava succe-
dendo. Lo scoramento c’era. E
creso si sia sentito anche abba-
stanza solo. Spero pero che que-
sta vicenda ci serva molto per il
futuro».

In che senso?

«La prima lezione dovrebbe
essere di farci ricordare che sia-

mo la patria di Galileo, cioe del-
la scienza moderna, La seconda
lezione & di non mescolare mai i
poteri: la politica deve fare la
politica, ma la scienza & fonda-
mentale e non puo essere trala-
sciata, E questo vale per tutti:
per i medici come per i magi-
strati e per tutti quelli che han-
no responsabilita».

Nel corso dell’'audizione, lei
ha detto I'ltalia e I'unico Paese
al mondo nel quale i magistra-
ti ordinano le terapie.

«Cerchiamo di mettere final-
mente la parola fine alla diatriba
fra magistratura e cura dei pa-
zienti. Logico che si debba in-
tervenire se un ospedale ti rifiu-
ta una cura. Ma andare oltre sa-
rebbe come se io, che sono un
medico, mi mettessi a fare il ma-
gistrato. A questo il Paese non
puo non dare una risposta, Lei
provi a mettersi nei panni di
questi medici che sono stati no-
minalmente costretti a fare certe
cose che si rifiutano di fare».

Ma lei é convinto facciano
bene a rifiutarsi di continuare
le infusioni?

«Noi, come Aifa, abbiamo
fatto diffide e ordinanze, tuttora

valide, E come se avessimo mes-
so un cartello di senso vietato.
Se poi uno vuole entrarci lo
stesso...».

1l problema ¢& che, con le
sentenze di tanti giudici del la-
voro, € come se fosse il vigile a
obbligare di entrare nel senso
vietato.

«Bisogna vedere se sono veri
vigili o se hanno solo la divisa
da vigile».

Lei, davanti alla commissio-
ne regionale, ha anche detto
che il mondo dei farmaci sta
cambiando, non sono piu chi-
mici, ma biologici.

«La scienza sta andando
avanti velocissima, E il regolato-
rio non puo andare con la stessa
velocita della scienza. Perché
cio che succede nella scienza ha
la necessita di una “decantazio-
ne”, di una prova dell’evidenza,
Solo quando ¢’¢ questa, la scien-
za & a disposizione dei cittadini.
Se si deroga su questo, si deroga
su un principio fondamentale,
Tutto questo ci dice che ognuno
deve fare il suo mestiere ed es-
sere lasciato nella piena liberta
senza costrizioni dal punto di
vista del giudizio etico».

Luca Angelini
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«Cornelio Coppini fu molto scosso dalla vi-
cenda Stamina e credo si sia sentito an-

che abbastanza solo». CosiF
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GUERRA AL MORBO Passi avanti nella prevenzione della patologia

Nuove armi anti Alzheimer
un gene e un videogame

Ricerche sul Dna e giochi per [Fpad. cosi ora si cerca di contrastare lo malattia,

angiarecarnecotta
afuocovivo (inpadella, alforno
o sulla griglia), che libera delle
sostanze denominate AGEs

Fragole e
g mirtilli

Per combattere la perdita di
memoria, si consigliano alcu-
nitipi di frutta everdura, come
fragole, cetrioli e mirtilli

Una tazzina
di caffé

Unaltroottimodeterrentecon-
trol Alzheimer elaperditadel-
la memoria € il caffé: qualche
tazzina al giorno é preziosa

[
!

Broceoli

Anche i broccoli, considerati
un vero e proprio toccasana
perla salute, sono efficaci nel-
1a lotta all Alzheimer

EnzaCusmai

M Fateilpienodifragole, ce-
trioli e mirtilli. Bevete qual-
chetazzina di caffé al giorno
e state alla larga dalla carne
saltata in padella o a quella
alla griglia. I santoni delle
sperimentazioni le tentano
tutte purdidare qualcheno-
tizia in piu sulla piaga silen-
ziosa del nostro secolo. Il
morbo di Alzheimer, si sa, e
ancora uno sconosciuto.
Nonc’écura, solofarmaciin-
tervengono solo sui sintomi.
Maalcunitraguardisonosta-
tiraggiunti. Primo tra tuttila
recente scoperta di un nuo-
vogenecoinvoltonellapato-
genesi della malattia che sta
aprendo nuove frontiere per
lacuradellamalattia. Poic’e
il comodo prelievo del san-
gue con cui si puo scoprire,
con una certezza del 90% se
il morbo si presentera a bre-

DIFFUSIONE IN ITALIA
Viene colpito il 5%

degli over 60: distrugge
le cellule del cervello

ve nella vita di una persona.
E invece gia in sperimenta-
zione negli Usa un siero che
agendosul sistemaimmuni-
tario potrebbe bloccare la

formazione delle placche
amiloidi, un punto chiave
nella genesi della malattia.
Ancorain studio, invece, un
vaccino che, bloccando la
produzione di
beta-amiloide, potrebbe ar-
restare la progressione della
malattia.

Fin quilascienza che pero
deve fare i conti con fatti in-
spiegabili da rilevare, come
il potere dell’amore e del-
l'istinto sulla malattia. Ha
fatto il giro del mondo, per
esempio, un video lanciato
inretedaLisa Abeyta,cheha
come protagonista suo pa-
dre, malato di Alzheimer al-
lo stadio finale. L'uomo ha
perso quasi completamente
la capacita di formulare del-
lefrasidisensocompiuto, fa-
ticando nel trovare i termini
giusti. Mainquelvideo,’an-
zianosembraun’altra perso-
na. Con il cane di sua figlia,
chelohaaccoltoquelgiorno
alla porta, le parole dell'an-
ziano sembrano seguire un
flusso piu chiaro e ordinato.
AccarezzailfidoRoscoe, gio-
caconlui.C’eintesaesereni-
tainquesteimmaginiche for-
se stimoleranno qualche
scienziatoascoprireseicani
possono aiutare quei malati,
cosicomeaccadeconicaval-
li per i bambini autistici.

Per il momento acconten-

tiamoci di sperimentazioni
elettroniche. O meglio di un
videogioco per iPad e iPho-
ne che sarebbe in grado di
diagnosticare I'Alzheimer e
persino curare altri proble-
mi neurologici.

Il gioco si chiama Project:
Evo e ha gia trovato un paio
dimultinazionalifarmaceu-
tiche interessate a finanzia-
reitest. Muovendoil disposi-
tivol'utente indirizzaun alie-
no che percorre un fiume, e
allo stesso tempo deve pre-
mere sullo schermo in corri-
spondenzadipesciouccelli.
L’esercizio, messo a punto
dalneuroscienziatodell’uni-
versita di San Francisco
AdamGazzaley, metteinmo-
toquellocheinneurologiasi
chiama «elaborazione diin-
terferenza», una funzione
cheetraleprimeavenireme-
noincasodiproblemineuro-
logici. Attualmentel’Alzhei-
mer viene diagnosticato con
certezzasoloconunaPet, un
esame molto costoso al cer-
vello in cui si ricercano le
placche amiloidi, accumuli
di proteine che causano la
malattia. Nel test sono stati
reclutati pazienti che hanno
un’alta quantitadi placchee
altri ancora all’inizio della
malattia, per verificare se
questo influisce sui punteg-
gidigioco. «Seriusciamoadi-

che in molfi cast viene fotografata prima con un prelievo del sangue o con una Pet

Salvia

Itro rimedio naturale utile
élasalvia,chevelocizzaisensi
e riduce il rischio di demenze
senili
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mostrare che i risultati del
gioco sono proporzionalial-
le placche - spiega uno dei
fondatori della compagnia,
EricElenko - avremo un me-
todo di diagnosi economico
e preciso».

L’interesse e altissimo per-
ché la malattia non conosce
confini. Nelmondo44milio-
ni di persone soffrono di Al-
zheimer e una stima del-
I’0Oms parladi 135 milioni di
persone affette dal morbo
nel 2050, con un’incidenza
fra le classi sociali piu pove-
re di oltre il 70 per cento. In
Italia colpisce il 5% degli
over 60 e quasi il 50% dei
«nonni» con 85 o piu anni.
Progressiva e irreversibile,
la malattia di Alzheimer di-
strugge le cellule del cervel-
loeprovocail deterioramen-
todellamemoria, del pensie-
ro e del comportamento. In-
sommaéunbruttoladrodel-
lamemoria umana.

44 min

Il numero di persone che
soffrono di Alzheimer nel
mondo, secondo le stime
fattedall Oms

135 min

Lepersone,cheperi Orga-
nizzazione mondiale del-
la sanita, nel 2050 saran-
no colpite dalmorbo

E malato grave,
ma vede il suo cane
etorna a parlare

Il video ha fatto il giro del mondo.
, La storia, dagli Stati Uniti,
riguarda un anziano malato di
. Alzheimer: ormai ha quasi
i perso del tutto |a capacita di
s formulare frasi di senso
* compiuto e fa fatica a
riconoscere persino i
parenti piu stretti. Ma,

quando vede il cane, il
linguaggio torna chiaro: a
contatto con | animale, | anziano
ritrova una lucidita altrimenti
sconosciuta. |l video, pubblicato
dalla figlia, ha gia raggiunto tre
milioni di visualizzazioni
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=1 Sanita Le nuove strategie dell Ason

Osteoporosi e aririte: 1a cura si fa in «<squadra»

Diagnosi e controlli: i casi «condivisi» da centinaia di specialisti

Giuliana De Vivoe

M Nella prevenzione, nella cura e
nellariabilitazione di malattie di lar-
ga diffusione come artrosi, artrite e
osteoporosi,ilrapportodirettoelaco-
municazione chiaratramedico e pa-
ziente sono fondamentali. E impor-
tante che chi e in cura sia seguito nel
tempo e con costanza, guidato nello
stile di vita - dalla dieta alimentare
agli esercizi fisici - e nella terapia.

«Ilpaziente deve averefisiatri, reu-
matologieortopedicidegliambulato-
ridel servizio sanitarionazionale co-
me punti di riferimento, quasi dei
“medici di famiglia specializzati”»,
sottolinea il dottor Antonio Bernar-
do, ortopedicopressol’AslNapolile
segretarioscientifico di Ason, I'Asso-
ciazione nazionale degli specialisti
osteoarticolari. Da quando é nata,
nel 2005 proprio aNapoli, Ason favo-
risceunapresenzacoordinataeorga-
nica sul territorio: «Fino a nove anni
fa - spiega ancora Bernardo - lo spe-
cialistaterritorialeerainun certosen-
soisolato, quasiil “primariodisestes-
s0”, perché non faceva parte di una
strutturaarticolatacome quelladiun
reparto ospedaliero». Di conseguen-
za,ipazientitrovavanospesso«diver-
sitaditrattamentoasecondadell’am-
bulatorio cui sirivolgevano. Ason ha
fornitoinvecedellelineeguidacondi-
vise, norme di comportamento co-
muni per tutti».

Adesempio chisoffre diosteoporo-
si viene inquadrato in una scheda
che tutti gli specialisti associati (400
inItalia) utilizzano. «In questo modo

-prosegueil segretario-iruolioraso-
no coordinati e complementari. Esul
fronte dell’ osteoporosi siamo arriva-
tiaun’aderenzaallaterapia(valeadi-

reil completamentodi controllie cu-
re programmatenell’arcoditre anni,
senzainterruzione)parial 70per cen-
to». Una media superiore a quella,

del 50 per cento, indicata dall'Orga-
nizzazione mondiale della sanita.
Questo modo di operare incide su
molticittadini: unospecialista osteo-
articolare esegue inmedia5milavisi-
teall’anno, traquelleambulatorialie
quelle a domicilio. E, di queste, il 70
percentosonorivolteapersonedieta
compresatrai60e gli80anni.
L'altro grande obiettivo dell’asso-
ciazione e il continuo confronto tra i
professionistidelsettore, con corsidi
aggiornamento sul territorio (oltre al
congresso nazionale biennale) e ora
anche a distanza, grazie alla Rete. «Il
nostroobiettivo & quello difavorirela
maggiore interattivita possibile tra
tuttii nostri associati», affermail pre-
sidente di Ason Giuseppe Sante, «<so-
prattutto tramite web, grazie a un re-
styling del sito Ason, che diventerala
piattaforma tecnologica per garanti-
reaggiornamentiadistanza, organiz-
zazione di casistiche e condivisione
di percorsi appropriati di assistenza
ai malati».
PROTOCOLLI
Grazie alla
¢schedatura»
dei pazienti
che tutti gli
specialisti
utilizzano
| aderenza ai
protocolli
della terapia
é arrivata
a quota 70%

Medicina e Chirurgia




Ritaglio stampa ad uso esclusivo del destinatario, non riproducibile.

° N
Estratto da pag. 39 la Martedi
29/04/2014
Direttore Responsabile Diffusione Testata
EW%ESIQE%ESS&E Ezio Mauro 360.522

Prostata. pa congresso europeo degli urologi

buone notizie anchesu recidive locali e metastasi. 48 mila

nuove diagnosi di tumoresu centomila biopsie eseguite

ALDOFRANCO DEROSE *

STOCCOLMA

INCIDENZAdel tumoreallaprostata
einaumento. Nelmondoognian-
no colpisce un milione di persone
mentre in Europa si registrano
214casiogni 1000 uomini (inpre-
valenza anziani perchél’incidenza aumentacon
l’'eta), conunaumento costante del 2,5% annuo.

Inltalia,nel2012, sonostateregistrate48.000
nuove diagnosi a fronte delle 100 mila biopsie
eseguite. E questa la radiografia del tumore pro-
statico presentata al congresso degli urologi eu-
ropei, che si & appena concluso a Stoccolma. Ma
c¢’éuna buonanotizia: lamortalita € in calo, laso-
pravvivenza a 5 anni dalla diagnosi ora il 91%.
Questo perché si interviene sempre prima con
chirurgiaeradioterapia. E per la diffusione delle
terapiecontrolerecidivelocalielemetastasiche,
nonostanteladiagnosiprecoce, fannoscoprirela
neoplasia ancora nel 18-28% dei casi.

Al congresso sono state illustrate due impor-
tanti novita. La prima e costituitada un radionu-
clide, il radio223 (Xofigo), che emana delle ra-
diazioni alfa, dellaBayer, 1'altra € unfarmacoan-
tiandrogeno, l'enzalutamide (Xtanti) dell’A-
stellas.

Il meccanismo del radionuclide & molto parti-
colare: iniettato per via endovenosa una volta
ogni 28 giorni per 6mesi, essosiinseriscesolodo-
ve il metabolismo dell'osso e piu attivo, legando-
si quindi alle metastasi ossee che vengono suc-
cessivamente distrutte. Infatti le radiazioni alfa
hanno un raggio di azione molto corto, 100 mi-

cron, pari a dieci diametri cellulari; questo con-
sente diliberare unagrossa energia che provoca
unadoppiarotturadel Dna, enonuna,comeleal-
treradiazioni, conilrisultatodi unamaggiore ef-
ficacia nella distruzione delle cellule tumorali e
un risparmio delle cellule sane intorno alla me-
tastasi e di quelle del midollo osseo.

Il risultato piu immediato & la remissione del
dolore, mentre dall’analisi dei dati degli studi, a
cui hanno partecipato anche cinque centriitalia-
ni, si & evidenziato principalmente un aumento
della sopravvivenza rispetto al placebo, e dopo
fallimento della chemioterapia: 48% a 18 mesie
30% a 36 mesirispettoal placebo. Il trattamento
eriservato a tutte le persone con dolore dameta-
stasiossee, ilprincipalebersagliodeltumore, uti-
lizzando come indice di efficacia le variazioni al
ribassodellafosfatasialcalinaenondel Psaepuo
essere somministrato anche nella insufficienza
epatica erenale, essendo eliminato conlefeci.

L'enzalutamide (Xtanti) & invece un antian-
drogeno, che rispetto al recente abiraterone, si
differenzia perché non deve essere sommini-
strato con il cortisone, non sopprime la produ-
zione di testosterone, ma inibisce completa-
menteirecettoridegliandrogenieinducelamor-
te delle cellule tumorali (apoptosi). Anche I'en-
zalutamide, é stata assunta da soggetti con me-
tastasi e insuccesso alla chemioterapia (doce-
taxel), dimostrando una ottima efficacia nel-
I'aumentare la sopravvivenza del 30%, rispetto
al placebo ma soprattutto contribuendo ad una
migliore qualita di vita.

La dose giornaliera € di 160 mg, (4 cps da 40
mg) mentre l'efficacia della terapia viene osser-
vatamediantelariduzione del Psa. Tra glieffetti

collaterali sonoriportate vampatedicalore, mol-
to raramente, confusione e convulsioni (0,8%).
Entrambi i farmaci approvati dall’Agenzia del
farmaco sono in attesa della contrattazione del
prezzo prima di poter essere acquistati dagli
ospedali.

* Specialista Urologo e Andrologo
Clinica Urologica, Genova
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Tumore alla prostata
NEL MONDO INITALIA
§ §§ nel 2012,
A di uomini colpiti 4.8'000 nuove
diagnosi
dalle 100 mila
IN EUROPA biopsie eseguite
casi ogni mille Oy
uomini e aumenta sopravvivenza a5
del 2.5% annuo anni dalla diagnosi
Dotto
deferente
Vescicola
........ seminale
P« S i
Pene
...................... TeStiCOIO I-a funzione
principale
della prostata
e quella di
Scroto produrre
il liquido
seminale,
utile a nutrire
e veicolare
gli spermatozoi
STADIO| STADIOH STADIO Il STADIO IV

Tumore molto piccolo
circoscritto alla prostata,
visibile solo con biopsia dopo
riscontro di alti livelli di Psa

Tumore circoscritto alla
prostata, ma palpabile
all'esplorazione rettale
o visibile all'ecografia

Tumore che si & diffuso oltre
la prostata e che hainvaso
la capsula (lll-a) o le
vescicole seminali (lll-b)

Tumore che si @ diffuso oltre
la prostata e che ha invaso

i tessuti adiacenti (linfonodi,
0ssa, organi, ecc)

FONTE RIELABORAZIONE DATI

LA REPUBBLICA-SALUTE / CONGRESSO
DELLA SOCIETA EUROPEA DI UROLOGIA,
STOCCOLMA, 2014

INFOGRAFICA PAULA SIMONETTI
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Cistite Empotenza
L'acido ialuronico in Unpaziente sudue
combinazioneconil ~ condisfunzione
condroitinsolfato erettile, nel 70% dei
(laluril*) ha casi soffre anche di
dimostratouna ipertrofia prostatica
ottima efficacia nel benigna; selasciato
combatterele diverse  soloentropoche
formedi cistite: settimane dall’inizio
riduzione di quelle dellaterapia,
batteriche recidivanti  abbandona laterapia
che, colpiscono una quotidiana coni
donna su sette; farmaci,
efficacia nella cistite seinveceilmedico
interstiziale, diventail “tutor” della
conosciutaanche sessualita dei propri
come sindrome del pazignfci, la .
dolore pelvico, ma guarigionee
anche nellecistitiche ~ Possibile perla
siverificanodurante ~ maggioranzadiloro:
odopolaterapia lo dimostrauno
radiante per tumore studiosucirca 1000
dellaprostataodelle ~ Uominiin terapiacon
instillazioni tadalafil, presentato
endovescicali. Gli al congresso degli
studi sono stati urologi europeida
presentatial parte del professor
congressodegli Vincenzo Mirone
urologi europei di (universita Federico
StoccolmadaMauro Il Napoli)
Cervigni, professore € Ferdinando Fusco,
all'universita urologosemprea
Cattolica di Roma, Napoli.(a.f.d.r)
che ha confrontato
IlefﬁcaCia de"a © RIPRODUZIONE RISERVATA
combinazionecon
dimetilsulfossido
(DMSO), uno degli
standard terapeutici
per la patologia,
approvato dall’Fda
negliUsa.
Miglioramentinel
medio periodo (a sei
mesi). (@.fd.r)
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Trapianti. Trend positivo, 2014 da record

Bene i primi mesi
dell’anno. Secondo
le proiezioni,
+12,1% di operazioni

Roma. Buone notizie
per i quasi 9.000 gli ita-
liani in lista d’attesa per
un trapianto, 6.700 dei
quali necessitano di un
rene, mille di un fegato,
circa 700 di un cuore,
360 un polmone, 200 del
pancreas.

Cresce il numero di tra-
pianti di organi in Italia
e, se le cifre conferme-
ranno le proiezioni, il
2014 segnera il record,
con un aumento del
+12,1% rispetto al 2013.
A dirlo sono i dati del
Centro Nazionale Tra-
pianti basati su una
proiezione dei risultati
relativi ai primi due me-
si del 2014. Se conti-
nuera il trend positivo,
saranno 3.186 trapianti
effettuati a fronte dei
2.841 del 2013.

Cauto ottimismo da par-
te di Nanni Costa, diret-
tore del Centro Nazio-
nale Trapianti (CNT), i-
stituito presso I'Istituto
Superiore di Sanita. «Ab-
biamo avuto due mesi
molto positivi, che cila-
sciano ben sperare peril
futuro, ma non dobbia-
mo dimenticare che so-
no dati che siriferiscono
a solo un sesto del cam-
pione annuale e che
possono avere oscilla-
zioni durante 'annov»,
spiega. In testa alle Re-
gioni pili generose, semni-
pre in base alle proie-
zioni, ¢’'elaToscana, con
53,6 donatori per milic-
ni di persone, ma in as-
soluto la pitt solerte e la
Lombardia, con 291 do-
natori. Maglia nera a Ba-
silicata, Calabria, Cam-
pania e Umbria.

Cresce dell’1,8% ancheil
numero di coloro che, al-
larichiesta di effettuarlo
in caso di morte cere-

brale di parenti, dicono
di no. Nel 2014, la per-
centuale dei congiunti
che si oppongono alla
donazione, raggiungera
il 31,7% del totale, ri-
spetto al 29,6% del 2013.
Un italiano su tre, quin-
di, preferisce dire di no,
piuttosto che prendere
decisioni al posto altrui.
Per questo e importante
dichiarare in vita la pro-
pria volonta sul futuro
dei propri organi. «Que-
sto — aggiunge Costa — e
sicuramente un dato su
cui dobbiamo lavorare.
Stiamo prendendo ini-
ziative, puntando, in par-
ticolare su percorsi di
formazione».

Eredita da 100mita eur
al Gav della Manglagal
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Droga, la nuova legge
Sanzioni ridotte
per chi fuma spinell

Superata la Fini-Giovanardi
Oggi il voto di fiducia sul decreto:
'opposizione attaccail governo

Droga, si cambia:
niente carcere

per il piccolo spaccio

Oggiil voto difiducia. Il centrodestraattaceail governo

FRANCESCO GRIGNETTL
ROMA

Cambia la legge sulla droga.
Dopo la sentenza della Corte
costituzionale che ha cassato
la Fini-Giovanardi, il governo
& dovuto correre ai ripari.
Non era sufficiente ripristi-
nare la legge precedente, in
quanto contraddittoria con
tante altre norme approvate
negli anni. Occorreva una
manutenzione generale delle
norme. Di qui un decreto
Renzi-Lorenzin-Orlando. Ma
conl’occasione si cambia filo-
sofia: meno proibizionismo
indiscriminato, pii gradua-
zione nelle sanzioni.

Il cambio di verso, perd,
scatena le proteste veementi
di chi, nel centrodestra, negli
anni scorsi ha sostenuto una
posizione di proibizionismo
tout-court. Tanto che si & liti-
gato fin quasi a far saltare
tutto. Finché ieri pomeriggio
il governo Renzi ha deciso
che si sarebbe ricorsi al voto
di fiducia. Voto in agenda og-

gi pomeriggio alla Camera.
A creare un solco tra

schieramenti torna la classi-
ca partizione tra droghe legge-

re (hashish e marijuana) e dro-
ghe pesanti (cocaina, eroina,
ecstasy e altri prodotti di sin-
tesi), poi annullata dalla Fini-
Giovanardi. *

E torna la distinzione tra
spaccio lieve e spaccio grave.
Quando sono piccole dosi, la
cessione sara colpita con la re-
clusione da 6 mesi a 4 anni e
una multa da mille a 15mila eu-
ro. In pratica, la riduzione del-
la pena evita la custodia caute-
lare in carcere e l'arresto, fa-
coltativo, sara possibile solo in
caso di flagranza. Spettera al
giudice graduare l'entita della
pena in base alla qualita e
quantitd della sostanza spac-
ciata e allé altie circostanze. Il
piccolo spacciatore, poi, potra
usufruire del nuovo istituto
della messa alla prova.

Restano infine le sanzioni
amministrative per chi fa uso
personale di droghe (sospen-
sione della patente, del porto

Nel decreto previste

sanzioni ammiinistrative

piu lievi per chi consuma

droghe leggere

d’armi, del passaporto o del
permesso di soggiorno), com-
minate dalle prefetture, ma
senza automatismi. Le sanzio-
ni. amministrative avranno
una durata variabile a seconda
che si tratti di droghe pesanti
(da 2 mesi a 1 anno) o leggere
(dala 3 mesi).

Infine, la questione dell’uso
personale: non ¢’é pilt da tem-
pola “modica quantita”; il giu-
dice, oltre ad altre circostanze
sospette, dovra considerare
l'eventuale superamento dei
“livelli soglia” fissati dal mini-
stero della -Salute nonché le
modalita di presentazione
delle sostanze stupefacenti, il
peso .lordo complessivo,
I'eventuale confezionamento
frazionato.

Ed & polemica. Secondo I'ex
sottosegretario al'Interno, Al-
fredo Mantovano, «di questo
passo importare, comprare,
detenere droga non costituira
piu reato. Bastera dichiarare
che & uso personale. Mi sem-
bra una norma salva-Dama
bianca. Nessuno pud esclude-

re che chi verra sorpreso con-

chili di cocaina, come & acca-
dutoia Fiumicino alla signora
Gagliardi, potra affermare che
sia per proprio uso personale
ed essere dichiarato non puni-
bile: ha avuto un’occasione e si
é fatta la scortay.

Polemico anche Fabio Ram-
pelli, vicepresidente dei depu-
tati di Fratelli d’Italia: «Il vec-
chio spinello & potenzialmente
un’arma micidiale equivalente
a eroina e cocaina, per la di-
pendenza che crea come per
gli effetti che produce sulla sa-
lute». Gli fa eco Marco Rondi-
ni, Lega: «Facendo passare
uha penada sei mesi ai quattro
anni, riuscite a depenalizzare
quel reato. Domani nessuno
spaéﬁiatore riuscira a varcare
le soglie del carcerey.

Rispondono i relatori, Do-
natella Ferranti, Pd, e Pierpao-
lo Vargiu, Scelta civica: «No, &
un testo equilibrato, concreto
e pienamente in linea con le
esigenze emerse dalle audizio-
ni con associazioni ed esperti
che ogni giorno vivono i veri
problemiy.
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Sara la durata minima Eil periodo massimo

delle nuove sanzioni di durata delle sanzioni
amministrative per chi amministrative per chi

‘ consuma droghe consuma droghe
leggere pesanti
&mgm%xﬂ$

Le anTerenze A :
[ JCON IL PUGNO DI FERRO DELLA FINI-GIOVANARD!
Per chi detiene (uso personale)
D | trasgressori erano sottoposti, per un periodo da un mese
aunanno, a una o piti defle seguenti sanzioni amministrative:
@8 Sospensione della patente di quida /Z2\
- odivieto di conseguirla - £
@ Sospensione della licenza di porto d'armi
o divieto di conseguirla - - ﬁ
@& Sospensione del passaporto e di ogfni altro dscumenmjw s
equipollente o divieto di conseguirli : :
@ Sospensione del permesso di scaggiom'o per-motivi di turismo
o divieto di conseguirlo.se cittadino extracomunitario

Per piccolo spaccio
Quando, per i mezzi, per la modalita ¢ le circostanze dell'azione
ovvero per la qualita e quantita delle sostanze, i fatti sono di lieve - igi

entita, si applicano le pene della reclusione da uno a sei anni
e della multa da euro 3.000 a euro 26000

_ Sono gliitaliani che hanno
dichiarato di aver assunto
cannabis nell’ultimo anno

35

milioni.  }

(I'8,7% della
popolazione)

La distinzione
Il nuovo testo prevede

di ristabilire la differenza
fra droghe leggere e pesanti

% LASTA

|
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Quartiereinrivolta
perlapediatria
L'ospedale;
“Nontroviamo
medicidisponibili”

Reparto chiuso daoltre unanno
Desertiiseibandiperlaricerca
deglispecialisti necessari

ALESSANDRA CORICA

A PETIZIONE dei sindacati e
]_Jhdej cittadini del quartiere
a raggiunto le 3mila fir-

me. Ma senza alcun risultato.

Visto che di medici per permet-
tere al repartodi tornare attivo

non senetrovano. Eilcasodella
Pediatria della Macedonio Mel-
loni, le cui degenze dal gennaio
2013 sonochiuse perlacarenza
dei medici necessari per prose-
guire il servizio. Ieri la commis-
sione Politiche sociali di zona 4
haincontratoisindacatidelpre-
sidio, che dipende dall’ospeda-
le Fatebenefratelli. «Il reparto
funzionavabene,ilquartierene
patisce la mancanza — dice il
presidente del parlamentino,
Loredana Bigatti — . Ciera sta-
toassicuratochelachiusuraera
solo temporanea, ma da un an-
no e mezzo la situazione € im-
mutata». E una storia che va
avantidallafinedel 2012, quel-
la della Macedonio Melloni. Da
quando, cioé, il primario del
presidio ha accettato un incari-
co a Roma, e la maggior parte
dei medici — tra congedi ma-
ternita, malattiaedimissioni—
halasciatoilservizio.Diqui,l'af-
fidamentodelrepartoal prima-
rio del Dipartimento materno-

infantile di via Castelfidardo,
Luca Bernardo. E la decisione
dei vertici dell'ospedale di so-
spendereiricoveri alla Melloni,
mantenendo solo le degenze al
Fatebenefratelli (e dimezzan-
do il numero totale dei letti ac-
creditati). «Ladecisione éstata
presa per garantire il servizio
migliore—ricordaBernardo—
. Al Fatebenefratelli si possono
fare esami specialistici senza
dover trasportare il paziente in
ambulanza da un presidio al-
I'altro, come invece necessario
nel caso della Melloni. Dove co-
mungue il servizio prosegue:
abbiamo sospeso i ricoveri, ma
aperto nuovi ambulatori, come
quello per i bambini con chera-
tocongiuntivite allergica che &
unico in Lombardia, e quello di
gastroenterologia e nutrizione.
In piti, abbiameo avviato un ser-
viziodiosservazionenel Pronto
soccorsopediatrico, cheéattivo
al 100 per centoe doveoraciso-
nodue lettiin cuii pazienti pos-

sonorestare finoa 24 ore prima
di un eventuale ricovero». «La
sospensione delle degenze non
dipende dalla volonta di chiu-
dereil servizio—aggiungeil di-
rettore generale, Giovanni Mi-
chiara — ma dai problemi che
stiamo incontrando, nonostan-
te i diversi bandi pubblici, nel-
I'assumerenuovimedici». Gia, i
bandi: di avvisi pubblici per tro-
vare pediatri ne sono gia stati
fatti sei. Senza che pero i dotto-
rinecessari (almenootto-nove)
siano stati reperiti, viste le po-
che partecipazioni. Netti i sin-
dacati: se FeliceZadradella Cgil
Medici ricorda che «il processo
diriorganizzazione della Pedia-
trianonéstatoconcordatoconi
rappresentanti dei lavoratori»,
Enza Trevisani, dell'Usb, punta
ilditocontroil calodell’attivita:
«Confrontandoidatidel2012e
del 2013, si vede come la chiu-
sura della Melloni abbia fatto
perdere almeno 200 ricoveri».
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