
 

Carenza oncologici, Cascinu (Aiom): affidiamo a Istituzioni la loro produzione 

29-01-2014 

«Prima definiamo quali sono i farmaci oncologici effettivamente importanti e poi affidiamo 
direttamente alle Istituzioni, a livello nazionale o europeo, la loro produzione». Potrebbe essere 
questa, secondo il presidente Aiom Stefano Cascinu, la formula per fronteggiare la carenza di 
farmaci oncologici denunciata a più riprese negli ultimi giorni. «Si tratta» spiega Cascinu «di 
farmaci oncologici di vecchia data e di prezzo basso, in particolare nell’area ematologica, dei quali 
in maniera ciclica si lamenta la mancanza». Ma il fatto che siano farmaci tradizionali non ne 
sminuisce l’utilità. «Tutt’altro» conferma il presidente Aiom «si tratta di farmaci non sostituiti, il 
cui “limite” principale è il basso prezzo o il fatto di essere utili a una platea ristretta di pazienti e 
quindi caratterizzati da costi produttivi particolarmente alti». Ma una soluzione ci potrebbe essere 
come spiega l’oncologo. «Potrebbe essere utile organizzare un tavolo tra Istituzioni, Aifa in primis, 
e società scientifiche, dal confronto si dovrebbe definire quali sono i farmaci indispensabili tra 
quelli che vengono a mancare e poi organizzare una produzione direttamente a cura degli Stati, 
avvalendosi, per esempio, di realtà come l’Istituto Farmaceutico Chimico Militare». In questo 
modo» conclude Cascinu «si ovvierebbe alle cicliche carenze di disponibilità, si aumenterebbe la 
trasparenza nell’approvvigionamento e, infine, si aggiungerebbe un elemento di sicurezza nella 
produzione, visto che parliamo di molecole spesso prodotte da piccole realtà industriali dislocate 
nei paesi in via di sviluppo». 
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Martedì 28 GENNNAIO 2014  

Lorenzin: “I Nas sono organo 
indispensabile, ma anche un grande orgoglio 
italiano” 
 
Il ministro della Salute lo ha affermato nel messaggio inviato al 31° meeting 
del FLEP, il foro per la cooperazione europea in materia di vigilanza 
alimentare. "In un’era in cui la produzione ed il commercio sono sempre 
più globali, è indispensabile un'attività di contrasto sempre più severa e 
coordinata".  
 
Si è concluso oggi a Roma il 31° meeting del FLEP (Food Law Enforcement Practioners), foro 
permanente per la cooperazione informale tra le Istituzioni dei Paesi dell’Unione Europea e dello 
Spazio Economico Europeo, deputate alla vigilanza nel comparto degli alimenti e delle bevande. 
 
All’evento, svolgo presso la sede del Comando Carabinieri Nas, hanno partecipato 50 delegati di 22 
Stati ed i rappresentanti di Istituzioni Internazionali che si occupano - a vario titolo - di lotta al crimine 
alimentare, quali Europol, Interpol e Direzione Generale per la salute e i consumatori della 
Commissione Europea. “Il Quartier Generale dei NAS è stata scelta la migliore cornice possibile per 
l'incontro dal momento che i Carabinieri dei Nas rappresenta non solo un indispensabile organo del 
Dicastero, ma un grande orgoglio italiano, esempio di strumento a tutela di tutti cittadini e dei tanti 
produttori, che con onestà e rigore mettono sul mercato prodotti di altissima qualità”, ha affermato il 
ministro della Salute, Beatrice Lorenzin, nel messaggio inviato all’evento. Lorenzin ha poi sottolineato 
come, “in un’era in cui la produzione ed il commercio sono sempre più globali, dove il mercato è 
soggetto a normative sempre più complesse e dove la complessità rappresenta un terreno fertile per 
tutti quei soggetti che conducono la propria impresa senza troppi scrupoli, è indispensabile un'attività 
di contrasto sempre più severa e coordinata". 
 
Il meeting è stata l’occasione per descrivere le iniziative internazionali adottate nel settore alimentare 
(quali la creazione di una task force “antifrode alimentare” istituita dalla Commissione Europea), 
nonché per illustrare alcuni dei risultati delle operazioni internazionali di polizia (tra cui OPSON che 
negli ultimi tre anni ha registrato la partecipazione di oltre 30 paesi di Asia, Africa e America), i 
progetti già finanziati dall’UE per la formazione e l’aggiornamento degli ispettori ed, infine, le possibili 
azioni di contrasto da intraprendere congiuntamente sia dagli organi di polizia sia dagli enti di 
controllo. 
 
L’incontro di Roma, hanno spiegato i Nas in una nota, “è solo la prima di una serie di analoghe 
iniziative che verranno realizzate durante il Semestre italiano di Presidenza Europea e nel corso di 
Milano EXPO 2015”. 

Page 1 of 1Lorenzin: “I Nas sono organo indispensabile, ma anche un grande orgoglio italiano”

29/01/2014http://www.quotidianosanita.it/stampa_articolo.php?articolo_id=19392
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Smettere di fumare non fa ingrassare 
Secondo un nuovo studio condotto su grossi numeri, dire addio al fumo non aumenta il 
rischio di aumentare di peso, come molti temono 

 

Sono 6mila miliardi all’anno il numero di sigarette che vengono consumate in tutto il mondo. E con queste cifre da 
capogiro ci si può chiedere come mai lo smettere di fumare appaia quasi come una chimera irraggiungibile. 
Eppure, ancor più delle temute malattie incurabili, il fumo viene tutt’oggi giudicato come la principale  causa di 
mortalità in tutto il mondo: si contano infatti 3.000.000 di morti all’anno tra le persone di età compresa tra i 35 
ai 69 anni, proprio a causa delle sigarette. Le difficoltà nel dire addio alle bionde sono davvero molte, considerando 
la dipendenza che creano; inoltre, ci sono tutta una serie di timori che fanno sì che la gente non tenti neppure di 
smettere di fumare. Tra questi vi è la precisa credenza che possa agevolare l’aumento di peso. Tuttavia, in 
merito a uno studio condotto dall’Università di Otago e pubblicato su Nicotine & Tobacco Research,  tale 
“superstizione” sarebbe pressoché infondata. 
 
Per arrivare a queste conclusioni sono state seguite circa mille persone nate a Dunedin tra il 1972 e il 1973. Sono 
state quindi rilevate le abitudini di fumo e il peso di soggetti di età compresa fra i 15 e i 38 anni – secondo quando 
riportato sul quotidiano Stuff.co.nz.  La maggior parte dei volontari (circa un terzo), fumavano dall’età di 21 anni. E 
se è pur vero che, una volta smesso, sia i soggetti maschili che quelli femminili inizialmente avevano la possibilità di 
prendere circa cinque chili di peso in più, è anche vero che dopo poco il loro peso tornava esattamente al 
livello delle persone che non avevano mai fumato. 
 
Inoltre, dai risultati è anche emerso che chi era soggetto ad aumentare di peso, lo faceva ugualmente con il 
passare degli anni, anche se stava ancora fumando. Per cui il fatto di fumare non gli ha impedito di metter su 
qualche chiletto di troppo. Secondo il coordinatore dello studio, Lindsay Robertson, alcuni studi precedenti che 
affermavano il contrario – ossia che smettere di fumare agevolava l’aumento di peso – non erano attendibili. 
«Ci auguriamo che i nostri risultati possano incoraggiare le persone che stanno pensando di smettere di fumare. 
Queste non devono avere il timore di mettere su grandi quantità di peso –  spiega Robertson – E’ importante essere 
consapevoli che un piccolo aumento di peso è improbabile possa affossare i benefici per la salute dello smettere di 
fumare». Una buona notizia giunge anche dalle intenzioni del Governo neozelandese. 
«Il Governo ha un obiettivo, nel 2025 vuole diventare una nazione senza fumo, e per  raggiungere questo obiettivo 
un sacco di persone dovranno smettere di fumare». E con la conclusione di Robertson, non possiamo far altro che 
augurarci che tali previsioni si realizzino davvero sia lì che nella nostra Penisola. Lo studio è stato finanziato 
dall’Health Research Council della Nuova Zelanda.  

 
http://www.lastampa.it/2014/01/28/scienza/benessere/lifestyle/smettere‐di‐fumare‐non‐fa‐ingrassare‐

b8pqJ4cJ9c3oMRVJ1Et1HN/pagina.html 
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Non solo farmaci per i bambini allergici: c'è 
anche il vaccino 
"L’allergy immunotherapy’ si é rivelata una terapia efficace e sicura da prescrivere in caso di allergia grave al veleno d’imenotteri (ad 
esempio da puntura d’ape, vespa); in caso di rinite allergica (ad esempio agli acari della polvere e ai pollini) con associato o meno 
asma bronchiale allergico; in caso di asma bronchiale allergico 

  

Non solo farmaci per curare i bambini alle prese con le allergie. Lo specialista, infatti, può prescrivere anche “una 
immunoterapia specifica - il cosiddetto ‘vaccino per l’allergia’ - dopo un’attenta anamnesi e una corretta 
diagnosi”."L’allergy immunotherapy’ (Ait)- spiega Roberto Bernardini, presidente della Societa’ italiana di allergologia 
e immunologia pediatrica (Siaip) e direttore dell’Uoc di Pediatria presso l’Ospedale San Giuseppe di Empoli- si é 
rivelata una terapia efficace e sicura da prescrivere in caso di allergia grave al veleno d’imenotteri (ad esempio da 
puntura d’ape, vespa); in caso di rinite allergica (ad esempio agli acari della polvere e ai pollini) con associato o meno 
asma bronchiale allergico; in caso di asma bronchiale allergico”. L’immunoterapia specifica determina un’immuno-
tolleranza specifica verso l’allergene, ad esempio dell’acaro o dei pollini, per il quale si ‘vaccina’ e si associa a una 
riduzione dei sintomi dovuti all’allergene stesso. L’allergy immunotherapy favorisce anche un cambio nella storia 
naturale dell’allergia. Previene ad esempio sia la comparsa di asma bronchiale in soggetti affetti da rinite allergica alle 
graminacee, sia la comparsa di nuove sensibilizzazioni. Altro effetto é la durata nel tempo. L’immunoterapia specifica 
produce un beneficio sui sintomi per molti anni dopo la sua sospensione (la durata dell’AIT é di solito 3-5 anni) 
mentre i farmaci (antistaminici, cortisonici, antileucotrienici, broncodilatatori) funzionano solo fino a quando si 
somministrano. Nella pratica quotidiana, l’immunoterapia specifica é effettuata per via sottocutanea (soprattutto per il 
veleno di imenotteri) o per via sublinguale (soprattutto per allergeni quali acari e pollini). Da alcuni anni sono 
disponibili compresse oro-dispersibili (le cosiddette tablet) che si sciolgono in pochi secondi oppure compresse che si 
sciolgono in un minuto circa una volta messe sotto la lingua, composte da allergeni di graminacee, e utilizzate in caso di 
oculo-rinite allergica ai pollini di graminacee. “Tali compresse, che hanno ottenuto da parte dell’Agenzia Italiana del 
Farmaco (Aifa) l’autorizzazione all’immissione in commercio (aic) e quindi sono equiparate a farmaci, appaiono essere 
anche piu’ efficaci dei farmaci sintomatici (ad esempio antistaminici, cortisonici) nella terapia delle fasi acute della 
rinite allergica alle graminacee. Nei prossimi mesi- anticipa Bernardini- quando saranno noti i dati ufficiali (quelli 
preliminari sono presentati in questo Congresso) degli studi eseguiti su soggetti con rinite allergica agli acari della 
polvere (studio MERIT) e in soggetti con asma bronchiale allergico agli acari della polvere (studio MITRA), trattati con 
compresse oro-dispersibili (le cosiddette tablet) composte di allergeni di acari, gli allergologi avranno un’ulteriore arma 
in piu’ da usare nella terapia di pazienti con rinite ed asma bronchiale da acari della polvere”. 

 

http://qn.quotidiano.net/salute/2014/01/21/1013512‐allergie‐bambini‐vaccino.shtml 




