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Venerdì 29 AGOSTO 2014  

Spending review. Lorenzin: "Con nuovi tagli 
sanità per tutti a rischio" 
 
Nei giorni scorsi Padoan aveva ipotizzato nuovi tagli anche per la sanità, 
ma il ministro, in un'intervista a Il Messaggero, ha sottolineato gli enormi 
rischi legati a ulteriori sforbiciate. "I cittadini che se lo potranno 
permettere dovranno farsi un'assicurazione. La sanità gratuita sarebbe 
ridimensionata. Intervenire in modo pesante significa immaginare la fine 
del sistema universalistico".   
 
Il ministro dell’Economia, Pier Carlo Padoan, nei giorni scorsi, aveva spiegato che “in tutti i settori ci 
sono spazi per risparmiare”, includendo quindi anche la sanità. Sull’argomento è intervenuta anche 
Beatrice Lorenzin che, in un’intervista a Il Messaggero, ha spiegato come ulteriori sforbiciate rischino 
di mettere seriamente a repentaglio la tenuta del Ssn. “Dopo 25 miliardi di tagli compiuti negli ultimi 
anni, senza una strategia alternativa, i cittadini, almeno quelli che se lo potranno permettere, 
dovranno farsi un’assicurazione sanitaria. La sanità gratuita sarebbe ridimensionata”. 
 
Il ministro ha quindi sottolineato l’importanza del Patto della Salute, veicolo imprescindibile per 
garantire l’efficientamento del sistema. “So che efficientamento è una parola bruttissima, ma significa 
mettere in ordine il sistema sanitario per renderlo più efficiente, trasparente e funzionale. Con 
l’impegno di recuperare risorse e di reinvestirle in sanità”. Si tratta però, ha precisato Lorenzin, di un 
percorso a tappe. “E’ evidente che il recupero di queste risorse avviene mano a mano che la riforma 
si implementa e sono le risorse necessarie per tenere in piedi la sanità italiana così come la 
conosciamo adesso. E cioè dare assistenza ai cittadini in modo adeguato e dignitoso, riportare un 
livello verso l’alto della qualità dell’assistenza nelle Regioni del Sud e affrontare nuovi problemi”. 
 
Le sfide in campo sono numerose e complesse, ma rinunciare ad affrontarle significa mettere fine 
all’universalismo che da sempre caratterizza il Ssn. “Prima di tutto dovremo dare il farmaco per 
l’epatite C in autunno-inverno. Un impegno finanziario importante, ma che salverà la vita a un milione 
e 600mila persone. E realizzare un sistema di prevenzione forte che ci permetta di sostenere 
l’invecchiamento della popolazione. Dunque, investimenti a lungo termine su un sistema sanitario 
universalistico. Intervenire in modo pesante, negando gli investimenti sulla sanità necessari, 
significa cominciare a immaginare la fine del sistema universalistico”. 
 
Lorenzin ha poi chiarito che gli sprechi esistono e “sono nelle Regioni. Lì è stata creata una 
duplicazione di sistema che ha provocato disservizi, costi esosi, mancanza di uniformità. Ma proprio 
per rispondere a questo abbiamo messo in campo i costi standard e la centrale di acquisto unico con 
la Consip e la centrale unica regionale. Poi abbiamo rivisto le norme di reclutamento del personale, lo 
sblocco del turn over. E, cosa più importante, è stata introdotta la digitalizzazione con la creazione di 
un open data vero”. 
 
Altro tema spinoso è rappresentato dalla fecondazione eterologa e per uscire dall’impasse il ministro 
ritiene un passaggio essenziale quello in cui “le Regioni si vedranno per stabilire linee comuni da 
adottare in attesa della legge”. Poi è tornata sulla questione Stamina, ricordando che “non è un 
protocollo verificato e neppure una cura palliativa. E’ stato un grande errore far entrare la 
sperimentazione a Brescia”. E, infine, rispetto all’allarme Ebola ha garantito che in Italia rischi “non li 
vediamo. Ebola si trasmette solo per contatto diretto con i fluidi corporei e i controlli nei porti e 
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aeroporti sono capillari”. 
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Istituto superiore sanità boccia e-cig, non sono 
innocue 
Ricciardi, bene rigore Oms; anche cardiologi chiedono paletti 

 

A pochi giorni dalla presa di posizione dell'Organizzazione mondiale della sanità (Oms) sulle sigarette 
elettroniche, con la raccomandazione di vietarne la vendita ai minori (divieto già previsto in Italia dal 
2013) e l'uso nei luoghi pubblici chiusi, anche l'Istituto superiore di sanità (Iss) scende in campo, 
appoggiando il ''rigore'' dell'Oms e affermando che le e-cig ''non sono innocue''. Valutazione condivisa 
pure dalla Società italiana di cardiologia, che chiede maggiori paletti. 

L'Iss ''supporta l'approccio rigoroso dell'Oms in materia di sigarette elettroniche, auspicando che solo 
l'evidenza scientifica guidi ad un approccio di sanità pubblica'', ha sostenuto il commissario straordinario 
dell'Istituto, Walter Ricciardi, replicando alle recenti critiche dell'oncologo Umberto Veronesi alla 
posizione dell'Organizzazione mondiale della sanità. Molti produttori di e-cig, avverte Ricciardi, ''fanno 
una serie di affermazioni non provate o francamente false inducendo il pubblico a credere che questi 
prodotti siano innocui (mentre come sottolineato dall'OMS e cominciato a dimostrare anche dall'Iss, non 
lo sono) e le evidenze scientifiche che le e-cig facciano smettere di fumare sono ancora limitatissime''. Vi 
è invece ''evidenza - spiega - che la maggior parte degli utilizzatori di e-cig continuino a fumare anche 
sigarette tradizionali e che essi abbiano scarsi o nulli benefici in termini di riduzione delle malattie cardio-



vascolari, mentre tutti gli studi di popolazione fino ad oggi pubblicati mostrano in modo univoco che i 
fumatori che usano e-cig abbiano addirittura una minore probabilità di smettere di fumare''. 

Inoltre, vi è già una ''buona evidenza scientifica che le e-cig rilascino nell'ambiente emissioni di diverse 
sostanze tossiche per la salute umana. L'indicazione dell'OMS ad evitare l'uso delle e-cig negli spazi 
chiusi e nei luoghi pubblici - sottolinea il commissario straordinario - è finalizzata proprio a prevenire 
un'esposizione significativa a queste sostanze''. Paletti all'utilizzo delle e-cig vengono chiesti anche dai 
cardiologi: ''La sigaretta elettronica fa comunque male, anche se meno di quelle tradizionali, e non risolve 
il problema della dipendenza'', ha affermato il presidente della Società Italiana di Cardiologia (Sic), 
Matteo Di Biase. Con l'e-cig, ha sottolineato, ''si assume comunque nicotina, e il rischio è quasi uguale a 
quelle tradizionali, almeno dal punto di vista cardiovascolare. Inoltre, a differenza delle sigarette, la 
quantità di sostanza contenuta non è definita, e si rischia di assumerne anche di più del normale. A questo 
si aggiunge il fatto che è proprio la nicotina a creare dipendenza, per cui se al fumatore si dà quella 
elettronica non si riuscirà a farlo smettere''. Secondo l'esperto, la posizione dell'Oms è dunque 
condivisibile: ''I paletti vanno messi - ha concluso Di Biase - anche perché non ci sono ancora studi 
scientifici sulle e-cig che ne abbiano valutato gli effetti''. 
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CINA: RAPIDO SVILUPPO PAESE HA IMPOSTO SFIDE SU SALUTE  

(AGI) - Washington, 29 ago.- Lo sviluppo rapido della Cina ha creato una sorta di "bomba a 
orologeria" per alcuni problemi di salute, derivanti dallo smog, dalla guida spericolata, dal fumo, 
dall'obesita' e dall'ignoranza riguardo le malattie mentali. Queste, in estrema sintesi, le 
conclusioni di un nuovo report pubblicato sulla rivista Lancet, in cui un gruppo di scienziati 
invitano i leader cinesi a imparare dagli errori dell'Occidente. Sono circa 800mila i cinesi che 
muoiono ogni anno per infortuni e incidenti stradali. Quest'ultimi sono attualmente la principale 
causa di morte per le persone di eta' inferiore ai 45 anni. Sono invece 173 milioni i cinesi che 
soffrono di malattie mentali ma "solo una piccola percentuale ha cercato un aiuto 
professionale", hanno detto i ricercatori. L'inquinamento atmosferico poi ha causato 1,2 milioni 
di morti premature nel 2010. Nel giugno 2013, Xinhua, l'agenzia di stampa ufficiale cinese, ha 
parlato di circa due milioni di morti ogni anno di tumore. Ed entro il 2020, il governo cinese 
prevede quattro milioni di nuovi casi di cancro ogni anno. Nel frattempo, si prevede che i 
decessi legati al fumo aumenteranno a due milioni l'anno entro il 2020 e tre milioni entro il 2040. 
Secondo le proiezioni del governo cinese ci potrebbero essere piu' di 800 milioni di cinesi in 
sovrappeso o obesi entro il 2030. "La Cina si e' sviluppata rapidamente", hanno spiegato 
ancora i ricercatori. "Ma ora deve svegliarsi e intervenire con fermezze sugli imminenti problemi 
di salute cronici", hanno concluso.  

   .   
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SALUTE

Ricerca: casa 'culla' batteri, se si cambia ci 
seguono

Roma, 29 ago. (AdnKronos Salute) - La casa è una 'culla' di batteri, dove 
proliferano indisturbati milioni di questi ospiti invisibili. Ora uno studio 
dell'Università di Chicago pubblicato su 'Science' ha verificato come questa 
complessa interazione dentro le pareti domestiche tra uomo e microbi, ha un 
ruolo nello sviluppo di alcune patologie: questi ospiti possono essere una 
testimonianza biologica delle persone che hanno vissuto in un casa.Tanto che 
"si potrebbe prevedere per quanto tempo una persona ha abitato in un 

appartamento. Questo perché se si lascia un'abitazione, la comunità di batteri cambia e si modifica, 
ma gli basta un giorno per appropriarsi della nuova dimora", spiegano gli autori. Lo studio, 'The Home 
Microbiome Project', ha seguito sette famiglie (con prole, tre cani e un gatto) per sei settimane. 
L'obiettivo era studiare la provenienza dei batteri e come diventano degli abituali ospiti della cucina o 
del bagno. Per questo i partecipanti allo studio hanno dovuto prestarsi a fare dei tamponi delle mani, 
dei piedi e del naso per raccogliere campioni delle popolazioni microbiche. Lo stesso lavoro è stato 
fatto per alcune zone della casa: le maniglie delle porte, gli interruttori della luce e i pavimenti. In 
seguito i campioni sono stati sottoposti all'analisi del Dna per caratterizzare le diverse specie di 
microbi. Ebbene, i risultati dei test hanno evidenziato come all'interno di una famiglia le mani hanno 
più probabilità di 'ospitare' dei microbi simili, mentre il naso ha mostrato delle peculiarità individuali. 
La presenza di animali domestici aumenta inoltre quella di batteri che vivono sulle piante e nella terra. 

Consiglia questo elemento prima di 
tutti i tuoi amici.

Consiglia Condividi
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Il cancro si combatte con una passeggiata 
quotidiana 
Camminare per almeno un chilometro al giorno può ridurre il tasso di mortalità nei 
pazienti affetti da varie forme di cancro. Lo studio che conferma i benefici, per tutti, 
della camminata 

 

Una camminata è sempre salutare, e questo è ormai assodato e convalidato dalle più 
recenti ricerche scientifiche. Ciò che ancora non si sapeva è che passeggiare potrebbe 
essere di grande aiuto anche per i pazienti affetti da cancro alla prostata e al seno. 
Il movimento moderato, infatti, permetterebbe di ridurre il rischio di morte prematura. 
 
A suggerirlo sono alcuni specialisti affiliati al Macmillan Cancer Support – una società per la 
prevenzione e il sollievo dal cancro fondata nel 1911 – che hanno condotto numerosi calcoli 
in merito ai benefici delle camminate pe la salute che molto spesso la stessa fondazione 
organizza. 
Secondo le loro stime non è sufficiente fare una semplice passeggiata, ma è necessario 
camminare a un ritmo moderato per un chilometro e mezzo alla velocità di circa 5 
chilometri orari (3 miglia/ora). In alternativa, propongono gli scienziati, si può camminare 
alla stessa velocità per venti minuti al giorno, riducendo così il rischio di morte per 
carcinoma mammario del 40% o del 30% in caso di cancro alla prostata. 



 
Le stime sono state basate sulle linee guida dello Chief Medical Officer (CMO), il funzionario 
governativo preposto ai servizi medici, considerando una media di 150 minuti di attività 
fisica moderata settimanale – il cui limite minimo di velocità si deve attestare sui cinque 
chilometri orari. In questo modo, sono molti gli effetti negativi del cancro che si 
possono ridurre: gonfiore alle braccia, affaticamento, depressione, compromissione della 
mobilità eccetera. 
Nonostante questi dati siano di norma evidenziati dal personale medico, si ritiene che i due 
milioni di malati di cancro, per esempio, presenti negli Stati Uniti non seguano un’attività 
fisica di questo genere. 
 
«Non possiamo continuare a chiudere gli occhi di fronte a una soluzione ovvia e molto 
semplice. L’attività fisica è un farmaco meraviglioso e gli operatori sanitari devono 
prescrivere l’attività fisica, come per esempio camminare, come una parte standard di 
recupero dal cancro», spiega al Belfasttelegraph, Ciaran Devane, chief executive del 
Macmillan Cancer Support. 
«I benefici del camminare sono numerosi. È sempre più chiaro che anche camminare 
regolarmente per brevi distanze può fare la differenza per coloro che devono gestire il 
cancro o recuperare altre gravi condizioni di salute», conclude Benedict Southworth, 
direttore generale del Ramblers, un’associazione di beneficienza per la tutela e lo sviluppo 
di percorsi e aree pedonali per i cittadini. Molte delle camminate organizzate dal Macmillan 
Cancer Support sono realizzate in collaborazione con il Ramblers. 

 

   .   
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