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Salute . Sanità . Morta durante fecondazione, per task force ministero rischi sottovalutati

Morta durante fecondazione, per task force
ministero rischi sottovalutati

Articolo pubblicato il: 17/06/2015

Non risulta sia stata eseguita, se non parzialmente,
"una appropriata valutazione dei fattori di rischio, sia
per le procedure e tecniche di fecondazione, quanto
anche in relazione agli effetti che tali fattori di rischio
avrebbero comportato su una futura e possibile
gravidanza". Lo scrive la task force del ministero della
Salute nella sua relazione sul decesso di una donna di
38 anni presso il Centro Pma del presidio Jaia di
Conversano (Bari), il 10 giugno scorso.

La paziente, morta nel corso della procedura di
agoaspirazione ovarica, presentava "obesità,
ipertensione, diabete e cardiopatia", "importanti fattori

di rischio" la cui presenza è stata sottovalutata, afferma la Commissione dopo la sua attività ispettiva nella
struttura. Un'ispezione voluta dal ministro della Salute, Beatrice Lorenzin, in cui sono stati ascoltati gli
operatori coinvolti e si è presa visione della documentazione clinica della paziente. Il centro di Pma è
autorizzato come centro di II livello dalla Regione Puglia, ma non risultano effettuate le attività di ispezione
del Centro nazionale trapianti, per una "mancata comunicazione da parte della Regione del passaggio di
livello da I a II".

La paziente, con una diagnosi di infertilità primaria di coppia, aveva eseguito le indagini previste nelle fasi
propedeutiche alle procedure di fecondazione assistita, da cui "è stato possibile rilevare la presenza di
ipertensione arteriosa, diabete mellito, obesità, steatosi epatica, blocco di branca sinistra". Successivi
controlli hanno rilevato anche una lieve insufficienza mitralica. Nel giorno del prelievo degli ovociti, dopo
l'anestesia e la sedazione, durante le prime fasi di agoaspirazione dei follicoli la donna ha manifestato "rush
cutaneo e difficoltà respiratoria", per cui l'anestesista, "ritenendo tali sintomi conseguenti ad allergia, dopo
un tentativo di intubazione andato a vuoto, somministra adrenalina e cortisone, e ventila" la paziente.

Entro pochi minuti i sintomi regrediscono, e viene deciso dal ginecologo e dall'anestesista di continuare la
procedura, portata poi a termine. Ma la paziente durante il trasferimento al letto mobile di degenza dice di
non respirare bene, viene portata in sala risveglio e viene chiamato il cardiologo. Dopo un peggioramento
dei parametri vitali, la donna viene intubata e si somministrano farmaci salvavita, ma nonostante ciò, "e le
successive manovre di defibrillazione", la paziente muore.

La task force rileva dunque "alcuni elementi di criticità". In particolare la necessità "di mettere in atto una
reale integrazione delle figure professionali coinvolte" nelle procedure che precedono accompagnano e
seguono le diverse metodiche. In particolare, "non risulta che sia stata effettuata, se non parzialmente, una
appropriata valutazione dei fattori di rischio, sia per le procedure tecniche di fecondazione, quanto anche in
relazione agli effetti che tali fattori di rischio avrebbero comportato su una futura e possibile gravidanza".
Inoltre, secondo gli esperti, per una gestione ottimale del caso "sarebbe stato necessario sviluppare una
modalità di lavoro di equipe", che "avrebbe dovuto esplicitarsi in particolare nel corso della stessa
procedura e nel momento in cui la signora ha avuto i primi sintomi di difficoltà respiratoria".
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Aifa, Aiom e Cipomo: collaborazione su 
Registri oncologici e farmaci innovativi 
L'Agenzia Italiana del Farmaco (Aifa), l'Associazione Italiana di Oncologia Medica (Aiom) e 
il Collegio Italiano dei Primari Medici Oncologi Ospedalieri (Cipomo) hanno sottoscritto 
nella giornata di oggi un protocollo d'intesa di durata triennale che ha l'obiettivo di 
potenziare la collaborazione nell'area oncologica, che è sempre più di cruciale importanza 
per il Servizio Sanitario Nazionale a causa dell'elevata prevalenza di questo tipo di patologie 
e dell'alto costo delle terapie. 

Aifa, Aiom e Cipomo si sono impegnate, tra le altre cose, ad effettuare una ricognizione 
congiunta sul sistema dei Registri di Monitoraggio dei farmaci gestiti dall'Agenzia, al fine di 
identificare il bilanciamento ottimale tra le esigenze di tracciatura dei dati clinici rilevanti ai 
fini delle analisi di outcome e la necessità di velocizzare le procedure di inserimento dati.  
Il protocollo prevede inoltre l'analisi, la condivisione e la pubblicazione dei dati generati dai 
Registri AIFA, intesi non solo come strumento di governo e verifica dell'appropriatezza ma 
anche come strumento per tutelare la salute dei pazienti e orientare verso il miglior utilizzo 
delle risorse. 

La rivalutazione periodica del rapporto costo-beneficio dei farmaci inseriti nei Registri Aifa 
da oltre 3 anni, le attività di informazione e formazione sui farmaci biosimilari e la 
formulazione di proposte volte a garantirne il migliore utilizzo, sono ulteriori ambiti di 
collaborazione individuati all'interno del protocollo. L'analisi periodica dei dati dei registri 
porterà di conseguenza anche alla chiusura di quelli diventati obsoleti. 
Infine, l'accordo prevede la possibilità di formulare proposte per interventi orientati a 
favorire l'introduzione tempestiva e a garantire l'accesso a farmaci veramente innovativi in 
tutto il territorio nazionale. 
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Mercol edì  17 GIUGNO 2015 

La Camera in campo a difesa del personale del
Ssn. Approvate sette mozioni su sblocco
turnover, mobilità interregionale, formazione.
“Più attenzione agli operatori per garantire
Lea”

Il Ssn al centro del dibattito in questa settimana parlamentare. Dopo la
discussione iniziata lunedì sulle otto mozioni presentate, rispettivamente, da
Grillo (M5S), Miotto (Pd), Calabrò (Ap), Nicchi (Sel), Palese (Fi), Vargiu (Sc),
Rondini (Ln) e Gigli (Pi-Cd) questa mattina si è svolta la votazione in Aula.
Voto unanime su sette di queste, con parere favorevole del Governo. L'unica a
non passare quella di Sel che non ha accettato le modifiche richieste
dall'Esecutivo 

Dopo il minacciato sciopero da parte dei medici di famiglia e pediatri della Fimmg e Fimp e la recente
presa di posizione da parte dell'Anaao a difesa della sanità pubblica e del ruolo del medico del Ssn, le
questioni sul tappeto riguardanti il personale sanitario arrivano in Parlamento che le affronta con ben
sette mozioni presentate a prima firma da Giulia Grillo (M5S), Anna Miotto (Pd), Raffaele Calbrò
(Ap), Marisa Nicchi (Sel), Rocco Palese (Fi), Pierpaolo Vargiu (Sc), Marco Rondini (Ln) e Gian
Luigi Gigli (Pi-Cd), concernenti iniziative di competenza in merito  al personale del Servizio sanitario
nazionale, al fine di assicurare i livelli essenziali di assistenza.

Favorire il ricambio generazionale, assumere iniziative per limitare il blocco del turnover, individuare
misure volte a  realizzare la mobilità interregionale del personale sanitario e adottare efficaci misure in
tema di formazione. Questi, a grandi linee, i punti sui quali i diversi gruppi parlamentari hanno chiesto un
impegno da parte del Governo. Durante le votazioni di questa mattina, sei le mozioni approvate (alcune
con modifiche). Non ha passato, invece, l'esame dell'Aula quella presentata da Marisa Nicchi (Sel) che
non ha accettato le riformulazioni proposte dal Governo, rappresentato oggi dal sottosegretario alla
Salute, Vito De Filippo.

Scendendo più nel dettaglio, la mozione presentata da Giulia Grillo (M5S) chiede al Governo di
istituire, in sede di Conferenza Stato-Regioni, un tavolo di confronto al fine di individuare le modalità di
rivisitazione delle norme di gestione del personale degli enti e delle aziende del Ssn, facendo sì che i
risultati del suddetto tavolo siano presentati entro e non  oltre 2015. Chiesta, inoltre, una deroga al
blocco del turnover del personale da applicare anche alle regioni sottoposte ai piani di rientro. Infine,
veniva proposto di semplificare ed attuare le procedure di mobilità interregionale del personale
sanitario.

Nella mozione presentata a prima firma da Anna Miotto (Pd), viene chiesto, innanzittutto, un impegno
da parte dell'Esecutivo a predisporre una revisione complessiva dei vincoli imposti per la gestione del
personale del Servizio sanitario nazionale con provvedimenti volti a favorire il ricambio generazionale.
Per quanto invece riguarda i servizi strategici quali i servizi d'emergenza-urgenza, la terapia intensiva e
subintensiva, i centri trapianti e l'assistenza domiciliare, la richiesta è quella di preservare la dotazione di
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personale attraverso assunzioni a tempo indeterminato. Anche qui viene inoltre chiesto un impegno per
limitare il blocco del turnover e rimuovere quegli ostacoli che impediscono la mobilità regionale. Infine, si
chiede al Governo di valutare l'introduzione di una distinta area negoziale della dirigenza sanitaria del
Ssn ai fini della stipula dei relativi accordi nazionali di lavoro, in aggiunta a quelle già attualmente
previste, "visto che la dirigenza medica veterinaria e sanitaria costituisce oltre l'80 per cento di tutta la
dirigenza pubblica contrattualizzata".

La mozione presentata a prima firma da Raffaele Calabrò (Ap), impegna l'Esecutivo all'adozione in
tempi rapidi, di una metodologia che consenta di determinare il fabbisogno di personale sanitario a
livello nazionale e regionale in modo univoco, e l'adozione da parte del Governo di misure volte a
realizzare la mobilità interregionale del personale sanitario. 
 
La mozione presentata a prima firma da Rocco Palese (Fi) chiede all'Esecutivo dei controlli per fornire
un quadro aggiornato, riferito all'intero territorio nazionale, delle conseguenze derivanti dalle operazioni
di contenimento della spesa sul piano del rispetto dei livelli essenziali di assistenza, e un monitoraggio
degli effetti prodotti dagli interventi di razionalizzazione e contenimento della spesa, in modo da
"rimuovere tutti gli ostacoli volti ad impedire un'adeguata gestione del personale".

Molto articolata la mozione presentata a prima firma da Pierpaolo Vargiu (Sc) impegna il Governo,
innanzitutto a prevedere un'attenuazione dei vincoli per le assunzioni per quelle regioni che, pur avendo
avviato concreti percorsi di rientro, manifestino pesanti criticità nell'erogazione delle prestazioni. Si
auspica poi la promozione di una maggiore autonomia delle aziende sanitarie locali, attivando nei loro
confronti una virtuosa logica premiale che consenta alle aziende che si sono distinte per best practice di
far valere a cascata lo stesso meccanismo nelle strutture organizzative interne. Si invita poi l'Esecutivo a
fornire elementi sull'attuale situazione delle dotazioni organiche del personale sanitario con un
particolare focus sulle dinamiche previste per il turnover della dirigenza medica di cui è imminente il
picco dei pensionamenti e con speciale attenzione alle iniziative che si intendono intraprendere per
garantire la disponibilità delle figure professionali meno presenti sul mercato nelle aree più marginali del
Paese. Nel testo si pone l'accento sull'importanza di superare la precarietà delle posizioni con contratto
a tempo determinato che rendono difficoltosa la piena formazione delle nuove risorse professionali.
Quanto al tema della formazione, la mozione chiede poi di adottare efficaci misure con particolare
riferimento alle borse di studio ed ai contratti di formazione specialistica, da un lato, e alla distribuzione
territoriale delle specialità mediche e chirurgiche, dall'altro, quale presupposto essenziale per il
mantenimento dell'erogazione dei livelli essenziali di assistenza. Chiesta, inoltre, un'accelerazione sulla
piena applicazione del Patto per la salute per presentare alle Camere in tempi rapidissimi il disegno di
legge delega previsto dall'articolo 22 del Patto in cui promuovere i principi della valutazione del
personale medico e della valorizzazione dell'aggiornamento e della formazione professionale continua,
anche alla luce delle nuove competenze richieste dalla crescente digitalizzazione dei processi
informativi-organizzativi (e-health).

La mozione presentata a prima firma da Marco Rondini (Ln) che punta a 'premiare' le Regioni virtuose.
In particolare, infatti, si chiede al Governo di prevedere controlli stringenti sulle assunzioni di personale
per quelle regioni in cui è previsto un piano di rientro per quanto riguarda le spese sanitarie e, al
contempo, la rimozione del blocco del turnover per quelle regioni i cui bilanci in materia sanitaria
raggiungono obiettivi di sostenibilità e di efficienza. Richiesta, inoltre, una valutazione circa la necessità
di assumere iniziative per rafforzare l'autonomia regionale in merito alle assunzioni del personale,
salvaguardando gli equilibri di bilancio ed assumendo iniziative per rivedere le norme che uniformano le
sanità regionali, di fatto penalizzando le regioni virtuose. 
 
Infine, anche la mozione presentata a prima firma da Gian Luigi Gigli (Pi-Cd) impegna il Governo a
limitare il blocco del turn over soprattutto in quelle regioni che hanno da tempo avviato procedure di
rientro, al fine di non penalizzare la qualità dei servizi e di contenere il corso all’outsourcing ai soli casi di
effettiva emergenza, evitando il ricorso alla copertura delle carenze accumulatesi nell'organico del
personale sanitario con il personale in formazione (specializzandi). Si chiede poi di valutare, in sede di
Conferenza Stato Regioni, la previsione di criteri di riferimento validi su tutto il territorio nazionale in
materia di attribuzione delle risorse umane alle diverse attività sanitarie. Sempre a beneficio del
personale sanitario, nel testo si chiede di reperire le risorse necessarie al rinnovo dei contratti del
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personale sanitario. Infine, si impegna l'Esecutivo ad accelerare l'adozione del meccanismo di
finanziamento delle regioni attraverso il sistema dei costi standard e l'effettiva applicazione delle nuove
modalità di selezione dei dirigenti di secondo livello secondo quanto previsto dalla normativa vigente in
materia.
 
Giovanni Rodriquez
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Visita alla pelle per 100 parlamentari, scoperti 3
melanomi
Ieri alla Camera screening dermatologico dalle 9 alle 20, risultati presentati oggi

Roma, 17 giu. (AdnKronos Salute) - Parlamentari italiani
sotto la lente d'ingrandimento, per una volta non per
vicende politiche ma per la prevenzione e la diagnosi
precoce del melanoma. Ieri alla Camera dalle 9 alle 20
più di 100 deputati (50% uomini e 50% donne) si sono
sottoposti ai controlli dei dermatologi: sono stati trovati 5 tumori della pelle, di cui 3 melanomi. I risultati sono stati
presentati oggi a Montecitorio in una conferenza stampa promossa da Euromelanoma in collaborazione con la
Camera dei Deputati e Sidemast (Società italiana di dermatologia medica, chirurgia, estetica e delle malattie
sessualmente trasmesse).Un evento per promuovere l'informazione sui tumori della pelle, con uno screening diretto
ai parlamentari. L'inziativa è stata apprezzata molto dai deputati, che hanno chiesto ai promotori di poterla ripetere.
Con una incidenza annuale stimata intorno ai 40-140 casi ogni 100mila abitanti, nel nostro Paese i tumori non
melanoma, ovvero quelli più diffusi e anche meno conosciuti, rappresentano il 20% di tutti i tipi di tumori. In
particolare, quando si parla di forme non melanoma ci si riferisce alla cheratosi attinica, al carcinoma basocellulare
e al carcinoma squamocellulare. "E' importante - ha affermato in un messaggio agli organizzatori il ministro della
Salute Lorenzin - quanto queste iniziative possano essere di grande aiuto nel cercare di diffondere quanto più
possibile l'importnaza dello screening, al fine di una diagnosi precoce".Oggi la giornata per conoscere meglio le
neoplasie della pelle, ieri lo screening per i Parlamentari di Montecitorio. "Questa iniziativa - ha spiegato Pierpaolo
Vargiu, presidente della Commissione Affari Sociali - vuole essere di stimolo nei confronti della popolazione
affinché, sull’esempio dei Parlamentari, sia consapevole dell’importanza di conoscere lo stato di salute della
propria pelle e di sottoporsi a regolari controlli. Purtroppo, infatti, nel nostro Paese si parla ancora troppo poco di
questo organo e delle patologie ad esso correlate, in particolare di quelle tumorali. Nello specifico, grazie a questa
iniziativa, vorremmo veicolare il messaggio che i tumori della pelle, se trattati precocemente, si possono
sconfiggere grazie alla prevenzione e diagnosi precoce".Euromelanoma è un movimento Pan Europeo che si
occupa di promuovere e divulgare informazioni sulla prevenzione, la diagnosi precoce e il trattamento dei tumori
cutanei. "L'incidenza del melanoma, il cancro cutaneo più conosciuto e terza diagnosi di carcinoma più frequente
sopra i 45 anni – ha sottolineato la Ketty Peris, direttore della Clinica dermatologica Università Cattolica del Sacro
Cuore Policlinico Gemelli di Roma – è quasi triplicata in poco meno di un ventennio, mentre i tumori non
melanoma, meno aggressivi e conosciuti, ma molto più diffusi, rappresentano il 20% di tutti i tipi di tumori. Quando
si parla di tumori della pelle non melanoma ci si riferisce alla cheratosi attinica, al carcinoma basocellulare e
al carcinoma squamocellulare". "L’età più a rischio per questi tumori – ha proseguito Peris - è tra i 40 e gli 80 anni;
sono più frequenti negli uomini e si localizzano principalmente nelle aree fotoesposte: viso, cuoio capelluto, collo e
braccia. La parola d’ordine quindi è oggi più che mai, prevenzione. Fondamentale è anche lo screening, che
prevede l’esame clinico e dermatoscopico effettuato da uno specialista dermatologo". Oggi i tumori della pelle non
melanoma come la cheratosi attinica possono essere sconfitti rapidamente e senza conseguenze negative,
permettendo a tutti i pazienti di tornare ad avere una pelle sana. Secondo Giampiero Girolomoni, presidente
Sidemast, "si ritiene ne sia affetto circa il 16% della popolazione generale tra i 30 ed i 70 anni, ma oggi,
fortunatamente, sono numerose le opzioni terapeutiche per fronteggiare la cheratosi attinica. La principale -
conclude - è costituita dall’ingenolo mebutato, un gel che il paziente applica quotidianamente sull’area interessata
per tre giorni consecutivi (viso) o per due giorni (corpo) a seconda della localizzazione delle lesioni".
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Oms, su Mers non c'è emergenza 
salute internazionale come 
Ebola 
Farnesina, cautela ma nessuna restrizione viaggi Corea 
 

 

Il virus Mers, di cui un focolaio ha infettato 162 persone in Corea del Sud 
uccidendone 20, non è una emergenza di salute pubblica di rilevanza 
internazionale, come Ebola o la polio. Lo ha detto il comitato di emergenza 
dell'Oms, secondo cui per il momento non c'è il segno di una trasmissione 
sostenuta del virus nelle comunità. "Le misure di salute pubblica prese dalle 
autorità in Sud Corea - spiega un comunicato - sembrano sufficienti a 
contenere il virus. Tuttavia rimane l'esigenza di un monitoraggio continuo della 



situazione". 
 
Farnesina, cautela ma nessuna restrizione viaggi Corea 
Nessuna restrizione ai viaggi in Corea del Sud, ma chi deve recarsi nel paese 
dovrebbe fare attenzione al rischio di contrarre il virus Mers. Lo afferma la 
Farnesina sul sito 'Viaggiare Sicuri', che ha appena aggiornato le 
raccomandazioni sul paese asiatico. "Si raccomanda di non recarsi nelle 
strutture ospedaliere in cui sono stati finora verificati i casi di contagio - ricorda 
il sito - e di preferire, in casi di reale emergenza clinica, altri nosocomi del 
Paese". A fini di prevenzione, ricorda il sito, l'Organizzazione Mondiale della 
Salute (OMS) raccomanda di rispettare le normali misure di igiene, in 
particolare un costante lavaggio delle mani con acqua e sapone o con una 
soluzione idroalcolica, e di evitare la vicinanza e il contatto con persone che 
presentino sintomi di tosse acuta e raffreddore. Il Governo sudcoreano ha 
attivato un sito interamente dedicato al virus Mers, contenente informazioni 
aggiornate relative alle misure di prevenzione adottate, alle strutture sanitarie in 
cui si sono registrati casi e alle raccomandazioni da parte del team della 
Organizzazione Mondiale della Salute in missione a Seoul in questi 
giorni: www.mers.go.kr/mers/html/jsp/Menu_C/list_C4.jsp. 
 
In Corea del Sud monitorate 10mila persone 
Sono circa diecimila le persone monitorate in Corea del Sud per il potenziale 
rischio di aver contratto il virus Mers. Lo ha affermato Keiji Fukuda, direttore 
generale dell'Oms, durante una conferenza stampa al termine di una riunione 
del Comitato di Emergenza sul virus. "Questo è il più grande focolaio che si sia 
avuto fuori dal Medio Oriente - ha affermato Fukuda -, al momento abbiamo 
notizia di 162 persone colpite e 19 morti confermate. Dal punto di vista del virus 
sappiamo che non ci sono differenze genetiche con quello che circola in Medio 
Oriente, e anche il comportamento è lo stesso, anche se ci sono ancora molti 
punti oscuri sulla modalità di trasmissione". Le autorità sanitarie coreane hanno 
annunciato un ventesimo morto per il virus, che però non è stato ancora 
confermato. Secondo Fukuda è probabile che ci siano altri casi fuori dal Medio 
Oriente, anche se il virus non si trasmette in modo sostenuto nelle comunità. 
"Focolai come questi si possono verificare ovunque nel mondo - ha precisato - 
quindi è importante che i paesi siano preparati. Tuttavia non ci sono le 
condizioni per limitazioni nei viaggi e negli scambi commerciali, e non servono 
screening nei punti di ingresso dei paesi". 
 

 

 

 

 




