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La copertina del libro del Papa: il titolo
@ scritto di suo pugno dallo stesso Pontefice.

Chiha paura del librodel Papa

Oltre al Pontefice, [hanno letto solo [a sua personale collaboratrice e un cardinale di fiducia.
Ma anche «Panoramay. Vi si affrontano in modo inaspettato e «politicamente scorretton
| temi pib scottanti: pedofilia, Islam, preti sposati, contraccezione. Con un forte monito contro il dio denaro.

DI IGNAZIO INGRAD

on siamo un centro di produzione,
non siamo un‘impresa finalizzata al
profitto, siamo Chiesa»: Benedetto
XVI non usa giri di parole nel suo
nuovo libro-intervista che sara presentato il
23 novembre, in contemporanea in tutto il
mondo, e che Panorama & in grado di anti-
cipare. Il riferimento & agli scandali finan-
ziari che hanno travolto il Vaticano, ma non
solo. Il Papa non si @ sottratto ad alcuno de-
gli interrogativi posti dal giornalista bava-
rese Peter Seewald. Oltre 90 domande che
fanno gja tremare la curia vaticana. Nessu-
no infatti ha letto le bozze del libro (in te-
desco) tranne tre persone: Joseph Ratzinger,
che le ha riviste attentamente, la sua colla-
boratrice personale, Ingrid Stampa, che ha
controllato anche la traduzione italiana, e
un cardinale di fiducia del Papa, probabil-
mente il prefetto della Congregazione per
la dottrina della fede, William Joseph Leva-
da, che hariletto il testo per una verifica dal
punto di vista teologico e dottrinale.
Benedetto XVI non ha fatto leggere il ma-
noscritto nemmeno al segretario di Stato,
Tarcisio Bertone. Percid ¢'@ molta attesa,

perché si sa che il Papa affronta nel libro,
in modo molto diretto e in qualche caso
«politicamente scorretton, le questioni pili
scottanti della Chiesa in questi anni.

Luce del mondo. 1l Papa, la Chiesa e i segni
dei tempi & il titolo del volume nell'edizio-
ne italiana (a 19,50 euro), pubblicata dal-
la Libreria editrice vaticana (Lev), che tire-
ra 50 mila copie per la prima edizione. La
Herder si occupera invece della pubblica-
zione in lingua tedesca. Ci sono gia con-
tratti firmati con altre 10 case editrici nel re-
sto del mondo e sono in preparazione tra-
duzioni in 18 lingue.

Scorrendo le 284 pagine dell’edizione
italiana si ha subito l'impressione che i ti-
mori della curia siano fondati: ogni capi-
tolo, ogni tema affrontato & destinato a di-
ventare oggetto di discussione. E, in alcuni
casi, anche di polemica. 1l Papa parla di pe-
dofilia, Islam, preti sposati, divorzio, con-
traccezione, riforme della Chiesa, liturgia,
rapporti con gli ortodossi, autorita del Pon-
tefice. E si sofferma anche sulla figura del
suo predecessore, Giovanni Paolo I1. Le ri-
sposte non sono mai scontate, come quan-

do elenca i veri obiettivi della Chiesa: «Sia-
mo una comunita di persone che vive nel-
la fede. Il compito non & creare un prodot-
to o avere successo nelle vendite». E guai a
chi pretende di misurare la Chiesa cattoli-
ca sul numero dei preti o dei seminaristi.

Lo stesso era accaduto con gli altri due
libri-intervista scritti da Ratzinger con See-
wald (Il sale della terra nel 1996 e Dio e il
mondo nel 2000): favorito dal poter ri-
spondere nella sua lingua madre, il Papa
si confida, parla con assoluta sincerita e
approfitta dell'occasione per dettare, in
poche parole, un indirizzo chiaro e pre-
ciso su come i cristiani e la Chiesa oggi
dovrebbero comportarsi.

Il compito della comunita cristiana, scri-
ve Benedetto XVI, «& vivere la fede, annun-
ciarla, e al tempo stesso mantenere in pro-
fondo rapporto con Ciristo e con Dio Pa-
dre stesso non un gruppo di interesse, ma
una comunita di persone libere che dona-
no gratuitamente, e che attraversa nazioni
e culture, il tempo e lo spazio». Per sottoli-
neare l'impronta fortemente autobiografi-
ca, la Lev ha scelto di riprodurre in coper-

La Chiesa non & un gruppo di interesse, «ma una comunita di persone libere che
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siamo Chiesa. Il compito non & creare un prodotto o avere successo nelle venditey

tina, in tutte le edizioni, il titolo del libro
seritto dal Papa di suo pugno. Per l'edizio-
ne giapponese c'¢ l'intenzione di chiedere
al Pontefice di riprodurre un ideogramma
con il titolo del volume.

Ratzinger aveva ricevuto un’analoga ri-
chiesta a scrivere un libro-intervista dal
giornalista e scrittore Vittorio Messori, con
il quale aveva gia pubblicato nel 1985
Rapporto sulla fede, divenuto un best-sel-
ler internazionale tradotto in decine di
lingue. Ma questa volta Benedetto XVI ha
preferito il suo amico personale Seewald,
grazie anche all’intercessione del segreta-
rio particolare del Papa, monsignor Ge-
org Gaenswein. Ratzinger conosce infatti

Seewald dagli anni in cui ¢ stato arcive-
scovo a Monaco di Baviera. Per una setti-
mana, dal 26 al 31 luglio scorso, il Papa
lo ha ospitato nella residenza estiva di Ca-
stel Gandolfo. Il giornalista ha registrato
oltre 20 ore di conversazione in lingua te-
desca. Quindi le ha trascritte e rinviate al
Papa che ha corretto e integrato il testo.
Si tratta di risposte sempre brevi e incisi-
ve, mai elusive sui temi che Seewald ha
proposto a Benedetto XVI.

La decisione di Ratzinger di pubblica-
re questo libro-intervista ha complicato
i piani editoriali della Lev, che da mesi
stava gia lavorando alle traduzioni del se-
condo volume del Papa su Gesu di Na-

zareth (il primo & uscito nel 2007). 11 li-
bro sara dedicato alla Passione e Resurre-
zione di Cristo e uscira il 13 marzo, in con-
temporanea mondiale.

I libri di Papa Ratzinger non si ven-
dono quanto quelli di Giovanni Paolo
IT o del cardinale Carlo Maria Martini,
ma per questo volume gli esperti si at-
tendono un buon risultato. E comun-
que il libro si annuncia come una bril-
lante operazione di immagine: dopo le
ultime feroci polemiche sulla pedofi-
lia, il Papa interviene in prima perso-
na e, con tutta sincerita, parla al cuore
degli uomini di tutto il mondo. Molti
resteranno sorpresi. =

donano gratuitamente, e che attraversa nazioni e culture, il tempo e lo spazio»
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Empoli. Coinvolti gli studenti di prime, seconde e terze, gli insegnanti hanno meno di 30 anni

Lezioni di sesso in classe

Al via un progetto pilota in cinque scuole superiori

EMPOLI. Parte nelle scuole
empolesi un progetto di edu-
cazione sessuale. E rivolto
agli studenti delle classi pri-
me, seconde e terze delle su-
periori. L’iniziativa, che é
promossa dall’Agenzia per lo
sviluppo e dall’ Anlaids, pren-
dera il via a gennaio. E’ una
sorta di progetto pilota a li-
vello regionale: gli educatori
sono tutti di etd compresa
tra 25 e 28 anni.

BIGAZZI IN EMPOLI |

Lezioni di sesso a scuola
al via un progetto pilota
in 5 istituti del circondario

di Elisa Bigazzi

EMPOLI. Parte nelle scuole empolesi un
progetto di educazione sessuale. E rivolto
agli studenti delle classi prime, seconde e
terze delle superiori. L’iniziativa, pro-
mossa dall’Agenzia per lo sviluppo Empo-
lese Valdelsa e dall’Anlaids (Associazio-

ne nazionale per la lotta all’aids), ¢ gia
stata presentata agli studenti e prendera
il via a gennaio. E’ una sorta di progetto
pilota a livello regionale: gli educatori so-
no tutti di etad compresa tra 25 e 28 anni,
opportunamente formati.

Al progetto hanno aderito
in tutta la Toscana nove scuo-
le, fra cui 5 nel Circondario, 3
di Firenze, 1 di Pistoia. Gli isti-
tuti dell’Empolese Valdelsa so-
no: il liceo scientifico il Pontor-

mo, il Fermi,
il  Ferraris,
I'Enriques e
il Chec-
chi. Inognu-
na di queste
scuole & pre-
visto un in-
contro di 2
ore per ogni
classe: al Pon-
tormo sono
state coinvol-
te 7 classi seconde, al Fermi 4
terze. 7 classi seconde anche

al Ferraris, 6 prime all’Enri-
ques e 4 seconde al Chec-
chi. L’incontro sara dedicato
all’informazione sui temi del-
Paffettivitd e della sessualita.
In dettaglio si parlera di pre-
venzione delle malattie a tra-
smissione sessuale, di contrac-
cezione, di emozioni, senti-
menti e sessualita.

11 perché di queste lezioni di
educazione affettiva-sessuale

nelle scuole lo spiega Leonar-
do Evangelista, psicologo e
promotore del progetto. «L’a-
dolescenza & una fase di tra-
sformazione e definizione del-
I'identita ed & utile se i giovani
sono aiutati in questo proces-
so di sviluppo. Oggi i giovani
possono trovare molte infor-

mazioni sulla stampa o su in-
ternet, ma queste informazio-
ni spesso propongono modelli
contrastanti o esasperati: si
pensi alla pubblicitd, dove tro-
viamo di volta in volta uomini
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e donne aggressive, donne sot-
tomesse, persone con una ses-
sualita senza alcun legame af-
fettivo. E’ necessario promuo-
vere negli adolescenti un’ela-
borazione personale sulla ses-
sualita attraverso momenti di
riflessione e di scambio».

«Il nostro intervento - conti-
nua Evangelista - & centrato
sulla prevenzione, sulla con-
traccezione e sui sentimenti
connessi alla sessualita e rite-
niamo che, proprio perché
molte informazioni oggi sono
direttamente accessibili da in-
ternet, quello su cui é utile la-
vorare & soprattutto la sfera
dell’emotivita. Vogliamo utiliz-
zare una metodologia ispirata
alla “peer education”, in cui
determinati temi sono trattati
da persone della stessa eta,
perché riteniamo che educato-
ri di etd vicina a quella degli
studenti siano meglio in grado
di raccoglierne ansie e incer-
tezze e di promuovere compor-
tamenti salutari».

A supporto delle lezioni in
ogni classe sara attivo un fo-
rum a cui ciascun studente po-
tra rivolgersi per eventuali do-
mande e approfondimenti per-
sonali e un archivio di infor-
magzioni sulla sessualita acces-
sibile dal sito http:/www.safe-
sexedu.com o col cellulare.
Nelle scuole che lo desiderano
sara tenuto anche un incontro
illustrativo dell’intervento
coni segnqqti_ e genitori.

Gli IIlSCgIlﬂIlﬂ
hanno tra 25
e 28 anni, gli allievi tra
14 e 17: gli incontri,
in ventotto classi,

a partire da gennaio
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SALUTE, PER CHI SUONA IL CAMPANELLO
OLTRE ALLE CURE SERVE LA PoOLITICA

Entro il 2030 soltanto una mino-

ranza di persone al mondo sara
sana, il resto avra seri problemi di salute:
almeno sette persone su dieci soffriranno
e moriranno di una malattia cronica, dia-
bete, cancro, patologie respiratorie e ma-
lattie di cuore. Lo sostiene un rapporto ap-
pena pubblicato dalla rivista Lancet che si
spinge addirittura pil1 in 12 nelle pessimi-
stiche previsioni per il futuro sanitario del-
la Terra: certi bambini (so-
prattutto obesi) potrebbero
non sopravvivere ai loro ge-
nitori.

C'é da preoccuparsi, per-
ché i campanelli d’allarme
stanno gia suonando: per
la popolazione di colore
americana, quella che ha
meno accesso alla preven-
zione e alle cure, le aspetta-
tive di vita stanno gia dimi-
nuendo. I problema interessa tutti: Paesi
ricchi, a medio reddito e poveri. Proprio
questi ultimi, quando avranno arginato il
problema delle malattie infettive, si do-
vranno confrontare con le patologie croni-
che. Cina e India hanno gia cominciato.
Ed e per questo che si auspicano soluzioni
globali e condivise (¢ previsto un summit
delle Nazioni Unite, nel settembre del

2011). Seluzioni che devono arrivare dal
mondo della scienza, ma soprattutto da
quello della politica sanitaria. Pensare di
affrontare il futuro soltanto con la ricerca
di nuovi farmaci o nuovi sistemi diagnosti-
ci per combattere le malattie non puo fun-
zionare. Ci vogliono soluzioni diverse che
puntino alla prevenzione, oltre che alla cu-
ra. Con metodi alternativi rispetto a quelli
usati finora, che hanno (giustamente) re-
sponsabilizzato I'individuo,
. ma che lo stanno (forse)
colpevolizzando un po’
troppo. Prendiamo come
esempio l'obesita, in cresci-
ta ovunque. Vanno bene le
diete, gli aiuti psicologici, i
supporti farmacologici, ma
ci possono essere soluzioni
diverse. Per esempio la tas-
sazione dei cibi poco saluta-
1i (cosi come sta succeden-
do per le sigarette: qualcuno ha gia propo-
sto una tassa sui soft drink), la «censura»
di messaggi pubblicitari che propaganda-
no cibi poco sani e, soprattutto, I'obbligo
di etichettatura dei cibi che informino
davvero sui loro eventuali «effetti collate-
rali» per la salute.
Adriana Bazzi

© RIPRODUZIONE RISERVATA

12-NOV-2010
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“Ripuliamo i cuori

per traplanti sicuri

FABBRICA DEGL_I ORGA!\H GIOCO DI SQUADRA
All'ospedale di Madrid 1l progetto coinvolge
una nuova tecnica il ministero, un‘azienda

di colture cellulari e un'universita Usa

I primo bio-cuore pro-

dotto in laboratorio co-

mincera a battere pri-

ma di Capodanno a Ma-

drid. In un sotterraneo
dell’'ospedale pubblico Grego-
rio Marafion della capitale
spagnola, infatti, & partita la
catena di montaggio della pri-
ma fabbrica di ricambi umani
per trapianti del mondo. Si
parte col cuore ma l'obiettivo,
teoricamente possibile in un
futuro non troppo lontano, &
mettere in produzione anche
reni, fegati, pelle. E non solo
di origine umana, ma anche
animale.

L’sperimento pionieristico
€ conosciuto con 'acronimo
Sabio (Scafolds and Bioartifi-
cial Organs for Transplanta-
tion), una joint-venture tra il
nosocomio, il ministero zapa-
terista della Scienza e I'Inno-
vazione, la-miglior organizza-
zione dei trapianti del mondo,
la spagnola Ont, e la statuni-
tense Minnesota University.
Costo 1,6 milioni di euro. In pa-
role povere, si tratta di risu-
scitare il cuore di un morto
grazie alle cellulé staminali
adulte del trapiantato dopo
che l'organo & stato previa-
mente lavato e crioconserva-
to. «& come fare al paziente
un paio di scarpe su misuray,
sintetizza il chirurgo Hugo
Rodriguez.

Nella fabbrica opera un
equipe di undici medici spa-
gnoli pit la dottoressa Doris
Taylor della Minnesota Uni-
versity, la prima scienziata al

mondo che nel 2008 é riuscita
a far tornare alla vita il cuori-
cino di un topo con la stessa
tecnica. «Il progetto & chiama-
to a risolvere importanti pro-
blemi sanitari, la scarsita di
organi per i trapianti e un gi-
gantesco progresso per evita-
re il rigetto nei trapiantati -
spiega Francisco Fernandez-
Avilés, chirurgo capo della
Cardiologia del nosocomio
madrileno e coordinatore del-
la rivoluzionaria tecnica -. Il
procedimento consiste nel-
I’eliminare, con uno speciale
lavaggio, il contenuto cellula-
re di un cuore, ottenendo una
matrice sui cui saranno inne-
state le cellule staminali-e che
riprendera a batterey.
Sabio ha due assi nella ma-
nica. Il primo & I'abbondanza
di materia prima. «Non ci
sard problema nel sommini-
strare cuori. In Spagna, lea-
der mondiale dei trapianti, so-
no stati donati solo nel 2009
1606 cuori, eppure solo 260 so-
no serviti per un trapianto. La
maggioranza dei non usati so-
no disponibili per la sperimen-
tazioney, assicura Rafael Ma-
tasanz, direttore della Ont. Il
secondo, altrettanto impor-
tante, é che viene quasi scar-
tata la possibilita del rigetto,
visto che le-staminali proven-
gono proprio dal ricettore (do-
po la purificazione col potente
sapone biologico, irrorato a
pressione per quattro giorni,
al termine della quale rimane
solo il 5 per eento del Dna ori-
. ginario) e saranno proprio lo-

ro a riformare il tappezza-
| mento dei cardiomiociti, le
| cellule cardiache.

Si comincia con otto cuori di
donanti defunti, inservibili per
donazioni e destinati dai fami-
liari alla scienza. «Le matrici si
possono conservare per mesi.
E conseguire che un cuore sia
totalmente ricoperto dalle cel-

lule del trapiantato sui 60 gior-
ni - assicura Taylor -. Le stami-
nali adulte provengono dalla
medula ossea e dal tessuto adi-
poso, ove si trovano in abbon-
danza quelle che fanno nascere
icardiomiciti del muscoloy.

Se tutto va bene,. agli inizi
del 2011 le prime pezze di bio-
cuore saranno innestate su ani-
mali. I pronostici per un uso
umano sono abbastanza prossi-
mi, nel 2015. Attualmente, e so-
lo per i trapianti cardiaci, il ri-
getto ha un tasso molto elevato,
il 40 per cento degli interventi.
«Sabio potrebbe segnare una ri-
voluzioney, spera Matasanz del-
la Ont, che registra il tasso di
donanti pi1 alto del pianeta, il
34,2 per cento per ogni milione
di abitanti.

In un secondo momento,
dal cuore di morti si potrebbe
passare a reni e fegati espian-
tati a vivi, sempre lavati e rige-
nerati. Tanto che Fernindez-
Aviles apre orizzonti da fanta-
scienza: «In futuro potremmo
pensare di usare xenotrapian-
ti con organi estratti da altre
specie compatibili con gli esse-
ri umani». Olé!
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PUNTO CRITICO

Emergenze tropicali

DI IGNAZIO MARINO
Dracunculiasi,
fascioliasi, elmitintiasi,
chi conosce queste
malattie? Quasi
nessuno e non & un
caso che appartengano
a quel gruppo di
malattie infettive
dimenticate, le
cosiddette Neglected Tropical
Desease (Ntd), che colpiscono un
miliardo di persone - una persona
su sei nel pianeta - nei paesi
poverissimi, dove si soprawive
con meno di due dollari al giorno.
Nelle aree rurali, nelle baraccopoli
delle citta, nelle zone di conflitto,
| parassiti viaggiano indisturbati
grazie a vettori ideali per la
propagazione delle infezioni quali
zanzare, mosche e tanti altn
insetti comuni, favoniti anche
dalle pessime condizioni
igieniche e ambientali e dalla
contaminazione delle fonti
idriche. E gli ammalati, se non

curati, sono destinati
ad andare incontro

a cecita, piaghe,
deformazioni

e gravi menomazioni
che in molti casi
divengono incurabili.
Le Ntd sono talmente
diffuse da nsultare
determinanti nel contribuire alla
poverta e nel ridurre le capacita
di sviluppo e di crescita di interi
paesi. Eppure nessuno ne parla.
Nessuno affronta il problema
attribuendogli un carattere

di emergenza sanitaria e, forse,
proprio per la scarsa visibilita

di questa piaga, | governi locali
faticano a trovare le risorse

e | mezzi adatti a contrastarle.
Eppure ci sono farmaci e
strumenti di prevenzione efficaci,
disponibili e non costosi: il
problema sta nell'organizzazione
degli interventi e nella volonta

di realizzarli. Organizzare

la prevenzione significa rendere
accessibili le terapie e distribuire
in maniera capillare, nelle scuole,
nei villaggi, negli ospedali,
medicinali che, se assunti
correttamente anche solo
una volta, riparano dal rischio di
contrarre le infezioni. L'efficacia
sta nella capillarita degli interventi
e nella costanza nel sommunistrare
| trattamenti in maniera
tempestiva e regolare a tutte le
persone potenzialmente a rischio.
E qui sta il punto debole, owero
la volonta di intervenire, una
volonta fragile che la comunita
internazionale dovrebbe invece
assumere sulle proprie spalle,
contribuendo ai programmi messi
a punto dalle organizzazioni
internazionali come I'Oms e le
Ong. E un dovere agire per dare
voce a queste sofferenze nascoste,
anche perché in una societa
globale, conviene a tutti essere
attenti alla salute ed essere
generosi con i piu svantaggiati,
anche solo per egoismo.
*Presidente della Commussione
parlamentare d'inchiesta sul SSN
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IL CASO [ IL METODO ZAMBONI ALLA PROVA DEI FATTI

Sclerosi multipla:
esehastasse
Nnaprireunavena?

Liberare i vasi sanguigni ostruiti, & [ipotesi di un medico

di Ferrara, potrebbe eliminare i sintomi di questa grave
malattia. | neurologi restano cauti, tuttavia alcuni pazienti,
che si sono operati, dicono che funziona.

DI DANIELA MATTALIA

L'ANGIOPLASTICA, IPOTESI RIVOLUZIONARIA

Linsufficienza venosa cerebrospinale cronica (Ccsvi) @ un'anomalia di alcune vene, le giugu-
lari (nel collo) e la azygos (nel torace), che si presentano ristrette. In tal modo il flusso del
sangue che defluisce dal cervello verso il cuore risulta ridotto. Secondo l'ipotesi del chirurgo
vascolare Paolo Zamboni, questo causa un accumulo di tossine nel cervello, peggiorando

la gravita dei sintomi nella sclerosi multipla. L'angioplastica (1) consiste nel riaprire conun
palloncino la vena giugulare interna (2), ripristinando il corretto drenaggio del sangue (3).

a chiamano liberazione. Il termine,

in realta di origine idraulica, lo uti-

lizzano i chirurghi vascolari per indi-

are un vaso sanguigno ostruito che

va, appunto, liberato. Per loro, i malati di

sclerosi multipla, ha perd una valenza po-

tente: significa la speranza di liberarsi, con

un‘operazione chirurgica, del bastone che

li aiuta a camminare, della perdita di sen-

sibilita agli arti, della difficolta di parlare

o deglutire, della paura di non sapere che
cosa portera il domani.

Lintervento & l'angjoplastica per riaprire
le vene del collo e del torace che fanno de-
fluire il sangue dal cervello al cuore: se sono
ristrette, il sangue ristagna nell’area cerebra-
le. L'altra parola chiave & «<metodo Zambo-
ni»: chi ha la sclerosi multipla sa perfetta-
mente cos'e e dopo che ne ha parlato una
puntata delle lene la notizia ha innescato
enormi aspettative. Riaprire le vene potreb-
be forse ridurre o eliminare gran parte dei
sintomi della malattia. Che, perora, non ha
cause accertate né una cura risolutiva.

Cosa c’entrano queste vene con la scle-
rosi multipla? Secondo Paolo Zamboni,
chirurgo vascolare e direttore del Centro di
malattie vascolari all'Universita di Ferrara,
c'entrano eccome. Insieme a un neurolo-
go di Bologna, Fabrizio Salvi, ha visto che
i malati di sclerosi spesso hanno un restrin-
gimento delle giugulari e di una vena del
torace che si chiama azygos; e questa ste-
nosi pare legata alla sclerosi a placche, peg-
giorandone i sintomi e l'evoluzione.

Sta di fatto che Zamboni, in una speri-
mentazione del 2007, ha operato a Ferrara
65 malati di sclerosi multipla con questa
anomalia delle vene, il cui termine tecnico
e «insufficienza venosa cerebrospinale cro-
nica» (in sigla, Cesvi). I risultati, presenta-
ti nel 2009, hanno fatto il giro di mezzo
mondo, ne ha parlato anche il New York Ti-
mes, e oggi, dopo un anno in cui il meto-
do Zamboni ha sollevato controversie, dub-
bi, interesse, si parte con una serie di speri-
mentazioni pubbliche per vedere se la cor-
relazione fra vene ostruite e sclerosi esiste,
e se riaprirle con l'angioplastica & utile.
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Enzo, un chilometro sul tapis roulant

«Mio figlio Enzo si & ammalato a 23 anni, ora ne ha 34 (chi racconta é la ma-
dre lgnazia Cucd, presidente diun associazione onlus sulla sclerosi mutipla, ndr).
Ha iniziato con una emiparesi e una neurite ottica. £ passato da una prima fa
se, con ricadute e remissioni, a una fase in cui la sclerosi multipla progrediva
sempre pib. Lanno scorso un medico gli ha prescritto sei cicli di chemioterapia,
cdicendo che, siccome la malattia era su base autoimmune, la chemio. indebo-
lendo le difese immunitarie, lo avrebbe aiutato.

«Risultato: non & mai stato cos male, & la malattia galoppava sempre pit ve-
loce, Poi, venendo a conoscenza di questointervento di angioplastica alle vene, ab-
biamo provato. Lui aveva le giugulari e la azygos occluse. Lo ha operato, inun cen-
tro pubblico, un chirurgo preparato. Enzo 2 entratoin sala operatoria che guasi non
camminava pib. £ laltro giomo ha fatto quasi | chilometro sul tapis roulanty.

Francesca, che insegnera ballo country

«A 19 anni il primo episodio: uno sdoppiamento della vista dall'occhio sinistro.
La diagnosi di sclerosi multipla 'ho appresa nel 2004, perché in genere aspet-
tano che ci siano tre ricadute di una certa rilevanza. Alla fine i sintomi li avevo
guasi tutti neuriti ottiche, perdita di forza, mancanza di equilibrio, parestesiaa
tutia la parte destra gel corpo. Ero allenatrice di pallavolo, ho lasciato.

«Nel 2007il mio neurologo mi ha parlato di questa possibilita, entrare a far par-
te di una sperimentazione per aprire le vene del collo, che avevo occluse. Ricordo
cheerostesa sul letto operatorio, con lamano destra appoggiata al bordo, ma or-
maiavevo parso sensibilita nelle mani, non avvertivo neanche piv il dolore, Quan-
domi sonarisvegliata, ho sentito sul palmo della mano il bordo freddo del lettino.
Misono venute le lacrime agli occhi. Da allora sto bene. Faccio anche ballo coun-
try & spero di poterlo insegnare. Perché sono proprio diventata bravay.

Zamboni preferisce non parlare, si & im-
pegnato in una sorta di silenzio stampa «al-
meno per un po'». E la posizione del mini-
stero resta cauta: «La teoria di Zamboni va
approfondita» &, in sintesi, il messaggio. A
spiegare che cosa succedera adesso & Augu-
sto Zeppi, vicepresidente della Fondazione
Hilarescere (che con I'Universita di Ferrara
sostiene le ricerche di Zamboni e Salvi). Le
indagini avviate, chiarisce, sono pit1 di una.

Quella principale & uno studio epidemio-
logico su 1.500 pazienti (con 800 volonta-
ri sani di controllo) organizzato dall'Aism,
I'Associazione italiana sclerosi multipla; do-
vra stabilire se la stenosi delle vene & legata
alla malattia e si concludera il prossimo giu-
gno. Un secondo studio, con lo stesso obiet-
tivo, avverra in Toscana. A interessare di piti
i malati, perché c'e la possibilita di essere
operati, sono perd altre due sperimentazio-
ni: nelle Marche riceveranno I'angioplastica
250 pazienti con restringimento venoso;
una meta subito, I'altra dopo sei mesi. E in
una decina di ospedali italiani partira uno
studio multicentrico (la «lista Zamboni»)
per il quale si aspetta I'ok del comitato eti-
co dell’'Universita di Ferrara.

Nel frattempo il passaparola dei malati &
inarrestabile. I pili fortunati sono entrati nel-
le liste dei test clinici, molti altri (su Face-

Fraunanno,
quando ci saranno
irisultatidelle
sperimentazioni,
avremo risposte
piU certe

Paolo Zamboni, chirurgo vascolare.

sono | malati

di sclerosi multipla
in Italia. In genere

la malattia colpisce
frai20e1 40 anni

book sono 30 mila) premono affinchéil go-
verno decida di rimborsare l'intervento di
angioplastica, cosi come avviene per altre
patologie. Per ora solo qualche ospedale lo
passa, a discrezione della regione. Altri an-
cora sono disposti a farsi operare in centri
privati, a pagamento (circa 5 mila euro).
«Ho un‘amica che era in sedia a rotelle, ora
cammina con il bastone. Su Facebook ci so-
no i video di chi & stato operato» racconta
Nicoletta Mantovani, vedova di Luciano Pa-
varotti, malata di sclerosi da 20 anni e presi-
dente onorario dell'’Associazione Cesvi-Sm
(le sigle delle due malattie). «lo ho duevene
ostruite, potrei farmi operare subito, non ho
problemi economici. Ma conduco una bat-
taglia e voglio farlo con tutti gli altri. In [ta-
lia ci sono quasi 60 mila malati, come si fa
a dire aspettate un anno o due...». Se la ten-
tazione & forte, la corsa al chirurgo & insen-
sata. Intanto occorre diagnosticare con cer-
tezza se c'? il restringimento venoso (con
I'ecocolordoppler), e dove. «k un esame che
dipende molto dall‘abilita di chi lo fa, gli
operatori vanno addestrati. E non sempre
chi opera sa farlo bene» avverte Silvia Chi-
nellato, consigliere nazionale della Cesvi-

Sm. «Sono malata da due anni e mezzo e
spero di entrare nella lista di Zamboni. Per-
chévoglio liberarmi, certo, perd in una spe-
rimentazione pubblica. Quello che chie-
diamo al ministero & stabilire un codice di
rimborso specifico per questo intervento
nel caso della Sm, in modo da avere una
casistica utile a fini statistici».

Molti neurologi (la sclerosi multipla &, in
un certo senso, competenza loro) restano
scettici. Altri studi (su Annals of neurology)
hanno dato risultati diversi: non tutti i ma-
lati presentavano vene ostruite, e per contro
le avevano anchevolontari sani. Dati conte-
stati da Zamboni, ma che hanno avuto il lo-
ro peso. «Dobbiamo avere la mente aperta,
ma questo & un impazzimento collettivo»
taglia corto Giancarlo Comi, direttore del-
I'lstituto di neurologia sperimentale al San
Raffaele di Milano. «La sclerosi multipla &
una malattia multifattoriale, con fattori ge-
netici e ambientali, & escluso che alterazio-
ni strutturali delle vene ne siano la causa. In-
vece adesso c'@ gente che si & messa a tratta-
re pazienti con gli stent o a fare dilatazioni
dei vasi venosi a caso. I inaccettabile. Qual-
siasi intervento deve avvenire nel contesto
di uno studio scientifico controllato. La si-
curezza del malato viene prima di tutton.

Fra i 65 pazienti trattati, tre anni fa, nel-
l'ospedale di Ferrara (la prima sperimenta-
zione da cui & partito tutto) cera anche Zep-
pi. «Avevo una parestesia continua a mani e
piedi, con varie ricadute I'anno. E due vene
chiuse, una all’80 e laltra al 60 per cento.
Oggi ho recuperato gran parte dei segni del-
la malattia e non ho pit1 avuto ricadute. Ai
malati dico: non andate a farvi sturare a pa-
gamento dove capita. lo vi capisco, ma fate
le cose per bene. E importante». [ ]
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ONCOLOGI SENZA FRONTI

Mammc:?raﬁ agli ospedali e screening Brecoce.
alla Fondazione Veronesi. In
dove e assai diffuso il ecanero al seno

Donati

DI TIZIANA MORICONI

n Palestina, I'incidenza di tumo-
re del seno e del 10 per cento piu
elevata rispetto alle nazioni del-
I’Occidente. Eppure non esiste
ad oggi un programma di scree-
mng precoce. Non si pl.!u far prev enzione
perché non ci sono medici capaci di inter-
pretare le mammografie e le radiologie.
Un progetto della Fondazione Veronesi
sta pero dotando gli ospedali delle zone
colpite dai conflitti di mammografi, e for-
mando i medici affinché abbiano le com-
petenze per portare avanti una campagna
di diagnosi precoce. Si tratta del pro-
gramma “Together for Peace - La scienza
a servizio della pace”, guidato da Loren-
za Meneghetti, vicedirettore del reparto
di radiologia senologica dell’Istituto Eu-
ropeo di Oncologia di Milano. La sua ¢
una task force itinerante con 'obiettivo di
istruire 1 medici di aree disagiate, attra-
verso borse di studio e periodi di training,
svolti sia in Iralia sia sul posto.
In questi anni, la Fondazione ¢ riuscita a
far arrivare i mammografi in alcuni ospe-
dali: al Cairo in Egitto e a Nazareth in
Israele. L'ultimo, lo scorso anno, ha rag-
giunto 'ospedale Al Ram di Gerusalem-
me Est. Adesso comincia la seconda fase
del progetto. «Che ¢ di importanza fon-
damentale, perché senza le competenze
del personale locale, gli sforzi fatti fino-
ra non servirebbero a molto», racconta
Meneghetti: «Il paese ha bisogno di me-
dici specialisti in grado di individuare il
tumore quando questo non & palpabile, ¢
quando ancora non vi siano i sintomi
perché solo in questo caso ¢ possibile fa-
re un tipo di chirurgia conservativa». Al
momento, pero, alla maggior parte delle
donne palestinesi viene diagnosticato un
tumore del seno quando presentano gia
metastasi. Un programma di screening
precoce salverebbe loro la vira.

Liespresse 15 novembre 2010

alestina,

- - - - -
Scienziati e pacifisti
| risultati di un anno di attivita delle
quattro task force verranno presentati
in occasione della seconda Conferenza
Mondiale di Science for Peace, i prossimi
18 e 19 novembre presso I'Aula Magna
dell'Universita Bocconi di Milano, che ha
contribuito all'organizzazione dell'evento.
Le due giornate vedranno riuniti scietm
premi Nobel, politici e personalita di fama |
internazionale per discutere di pace
e delle strategie che possano portare
al suo raggiungimento.
Aprira il convegno Claude Cohen-
Tannoudii, il francese Premio Nobel
per la Fisica nel 1997, e interverranno,
tra gli altri, Dan Bitan e Hasan Dweik,
co-direttori dell'lpso, |'Israeli-Palestinian
Science Organization (rappresentanti,
rispettivamente, di Israele e Palestina),
La conferenza si concludera con un
concerto che le cantanti Noa, israeliana,
e Mira Award, araba di padre palestinese,
dedicano all’evento (ulteriori informazioni
sul sito della Fondazione Veronesi).

Tra il 14 e il 28 novembre lo leo ospite-
ra due medici dell’ospedale Al Ram per
la prima parte della formazione in radio-
logia senologica. Poi, a febbraio 2011,
sara Lorenza Meneghetti con la sua
équipe a recarsi a Gerusalemme per con-

Mammografia
colorata di un

tinuare la loro formazio-
ne, che proseguira per
turto il prossimo anno.
Together for Peace é solo uno dei quattro
gruppi di lavoro creati dalla Fondazione
Veronesi per conseguire gli obiettivi del
progetto Science for Peace. Liniziativa, so-
stenuta da 21 premi Nobel, ha due scopi:
la riduzione delle spese militari (e degli or-
digni nucleari) per destinare i finanzia-
menti alla ricerca e allo sviluppo, e la dif-
fusione di una cultura di pace. In questa ot-
tica, un secondo gruppo é incaricato di
analizzare gli scenari di prevenzione delle
crisi e di ricostruzione post-conflitto, un
terzo si occupa della stesura di un codice di
tcsp(msabilit.ﬁ del settore bancario per ren-
dere pit trasparenti i finanziamento all'in-
: o dustria delle armi, men-
tre un quarto € allo studio
di un manifesto scientifi-
co che aggiorni e rafforzi
i propositi della Carta di
Siviglia diffusa dall'Une-
B sco nel 1989, Quella in
cui si afferma che la guer-
ra non ¢ una necessita
biologica inscritta nella
natura umanaeche la pa-
ce & sempre possibile,
perché e determinata dal-
I’evoluzione culturale e
dall’educazione. m
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«Liberalizzazioni,
avantl
con le farmacien

MILANO — Avanti con la
liberalizzazione e «no»
all’arretramento sulla
vendita dei farmaci senza
obbligo di ricetta nelle
parafarmacie, altrimenti ci
saranno «danni gravi» per
il Paese: & la posizione del
presidente dell’Antitrust
Antonio Catricala, durante
I'audizione ieri in
Commissione Igiene e
Sanita del Senato dove &
in discussione il disegno
di legge di riforma della
distribuzione dei farmaci.
Secondo Catricala &
necessario «rivedere le
piante organiche delle
farmacie per arrivare a
una loro liberalizzazione,
riformare il sistema di
retribuzione dei farmacisti
e frenare la fuga

della ricerca». In piit
occorrerebbe consentire
la vendita nei canali
alternativi anche dei
farmaci di fascia C, per i
quali & obbligatoria la
ricetta ma il cui prezzo

& totalmente a carico

del cittadino. Critica

la Federfarma: «Cosi si
demolisce il servizio
farmaceutico». Mentre

il Codacons condivide

«in pieno» I'analisi del
presidente dell’Antitrust.

CRFACOUZIONE RISERVATA
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Stop a procedure esecutive e pignoramenti per Asl e u'sy)eda/:' delle regioni in disavanzo sanitario

Sferzata ai pagamenti della p.a.

Un nuovo fondo coprira gli interessi passivi dei comuni virtuosi

DI LuiGl CHIARELLO

n colpo di acceleratore ai
pagamenti della pubblica
amministrazione in favo-
re delle imprese. Il maxi-
emendamento del governo al ddl
stabilita istituisce un nuovo fondo,
la cui mission e dichiarata: «velo-
cizzare 1 pagamenti dei comuni nei
confronti delle imprese fornitrici».
In sostanza, il fondo servira a pa-
gare gli interessi passivi maturati
dai comuni indebitati. Attenzione,
perd: questa sorta di salvagente
sara a disposizione dei soli comuni
virtuosi. E non finisce qui. Sempre
sul fronte pagamenti della p.a. vie-
ne disposta la sospensione, fino al
31 dicembre 2011, delle azioni ese-
cutive nei confronti delle aziende
sanitarie locali e ospedaliere delle
regioni sottoposte ai piani di rien-
tro dal disavanzo sanitario. Inol-
tre, vengono sterilizzati fino alla
fine del 2011 i pignoramenti sulle
somme trasferite dalle regioni alle
Asl prima del 31 maggio scorso.
Anche qui l'obiettivo & dichiarato:
assicurare che vengano pagati i
debiti delle strutture sanitarie
verso le aziende creditrici. Ma
andiamo con ordine.

Comuni. Una volta varata la
legge di stabilita, la palla passe-
ra subito al ministro dell'interno.
Che, con proprio decreto, dovra
stabilire le modalita e i criteri in
base a cul saranno ripartite le
risorse salva-debiti. Ma una cosa
e certa: il maxiemendamento
stabilisce che i soldi a copertura
degli interessi passivi maturati
dagli enti locali debbano andare
agli enti virtuosi. Cioé a quei co-
muni che, avendo rispettato negli
ultimi tre anni il patto di stabilita
interno, hanno messo in luce un
rapporto tra spese del personale e
entrate correnti inferiore alla me-
dia nazionale. Il nuovo strumen-
to, in capo allo stato di previsione
del ministero dell'interno, avra
per il momento una dotazione di

60 milioni di euro per il 2011. E
servira, sostanzialmente, a pagare
gli interessi passivi maturati dai
comuni per il ritardato pagamento
dei fornitori.

Soldi sanita. In primis, va det-
to che il maxiemendamento con-
sente alle regioni soggette ai piani
di rientro dal disavanzo sanitario
di coprire con risorse proprie even-
tuali ulteriori disavanzi emersi
nell’'esercizio 2010. Questa opera-
zione ¢ in deroga a tutte le dispo-
sizioni vigenti in materia. E potra
essere attuata solo facendo leva su
risorse previste dai bilanci regio-
nali, a condizione che le misure di
copertura risultino adottate entro
la fine di quest’anno. Comungque, il
servizio sanitario nazionale dovra
contare su risorse minori rispetto
al previsto. Almeno per il momen-
to. Infatti, con il patto per la salute
2010/12 lo stato aveva garantito
alle regioni piu soldi per il 2011.
Per l'esattezza 834 milioni di euro
aggiuntivi. Di questi, per ora, arri-
veranno solo 347,5 milioni di euro;
un aumento equivalente a quello
previsto per i primi cinque mesi
del 2011. I1 reperimento dei fondi
mancati viene rinviato a provve-
dimenti successivi.

Blocco delle azioni esecu-
tive verso Asl e ospedali. Lo
stop previsto dal maxiemenda-
mento congela le azioni esecutive
fino alla fine dell'anno prossimo.
Ma solo nelle regioni soggette ai
piani di rientro e commissanate.
Lobiettivo é «assicurare il regola-
re svolgimento dei pagamenti dei
debiti oggetto della ricognizione
di cui all’articolo 11 comma 2, del
decreto legge 31 maggio 2010, n.
78, convertito con modificazioni,
dalla legge 30 luglio 2010, n. 122».
11 blocco prevede che non possa-
no essere intraprese o proseguite
azioni esecutive nei confronti delle
Asl e degli ospedali. Di pin. Nel-
le stesse regioni commissariate,
i pignoramenti e le prenotazioni

a debito sulle rimesse finanziarie
trasferite a ospedali e Asl daghi
stessi enti territoriali prima del
31 maggio 2010, non produrran-
no effetti fino al termine dei 31
dicembre 2011. Cio significa, che
gli enti sanitari interessati a que-
sto congelamento e i loro tesorieri
potranno disporre delle somme a
rischio pignoramento per effettua-
re 1 loro pagamenti.

Sblocco del Turn-over. La
norma inserita nel maxiemen-
damento parla chiaro: il blocco
automatico del turn-over del per-
sonale sanitario non scatta pit se
le verifiche effettuate dai tavoli
tecnici sull’'attuazione dei piani
di rientro dal disavanzo sanitario
accertano che, entro il 31 ottobre
scorso, la regione ha raggiunto
parte degli obiettivi previsti dal
piano stesso. La disposizione, che
punta a garantire 'erogazione dei
livelli essenziali di assistenza, in
sostanza lega il parziale raggiun-
gimento degli obiettivi assunti
dalla regione (attraverso inter-
venti strutturali di contenimento
della spesa) al parziale sblocco del
turn-over. Che riprendera in misu-
ra pari al 10% del personale che
ha cessato I'attivita. A giustificare
la boceata d'ossigeno sul personale
sanitario la constatazione che le
norme attuali prevedono il blocco
integrale del turn-over anche se
alcuni obiettivi di contenimento
della spesa sono stati raggiunti.

—— @ Riprixluzione riservata- —.
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Anti Robin Hood all’'universita

In Italia i poveri pagano le tasse ai ricchi ma il tabui € intoccabile

di Roberto Perotti

finalmente getta la maschera e fa
quello che fanno tuttii conservato-
ri: alza le tasse universitarie, e come
erainevitabile favorisceiricchiascapi-
to dei poveri. Gli studenti meno ab-
bienti protestano, e alcune centinaia
diloro assaltanolasede del partito con-
servatore. La notizia, ampiamente ri-
‘portata daigiornali, sembra plausibile:
senonché la prima parte ¢ completa-
mente falsa (le proteste e gli assalti, in-
vece, ¢isono stati).

1l fatto incontrovertibile & che la ri-
forma proposta dal governo fa esatta-

-mente 'opposto di quanto & stato ri-
portato: riduce il costo degli studi uni-
versitari peril terzo meno abbiente de-
gli studenti, e lo aumenta per i piti ric-
chi. Le rette universitarie probabil-
mente aumenteranno, main Gran Bre-
tagna chi vuole puo pagarle chieden-
doal governo un prestito dello stesso
ammontare; questo viene resfituito
quando si comincia a lavorare, ma so-
lo se il reddito superauna certa soglia.
Con la riforma, questa soglia cresce,
quindi pit1 laureati non pagheranno
niente; sale il tasso d’interesse per co-
loro che guadagnano dipit; e aumenta
.l sussidio aimeno abbienti per pagare
le spese di sostentamento durante gli
studi, mentre diminuisce per i pil1 ric-
chi. Sale anche il supporto per gli stu-
denti lavoratori che frequentano a
tempo parziale. Organismi indipen-
denticalcolano che lastessaspesa pub-
blicaper I'universiti potrebbe aumen-
tare con questariforma.

Chi protesta dunque? Gli studenti
meno abbienti male informati e i fi-
gli di papa che vogliono mantenere i
propri privilegi attuali. Questa dia-
bolica coalizione d’interessi & uno
dei motivi principali per cui ¢ prati-
camente impossibile riformare I'uni-
versita. In nessun posto cid si vede
meelio che in Italia.

In Gran Bretagna il nuovo governo

Una laurea ¢ ancora uno degli inve-
stimenti a pil alto rendimento; in Ita-
lia pit1 che in altri paesi sono soprattut-
toiricchiafarlo. Il fatto che 'universi-

th sia quasi gratuita significa che la
maggioranza dei contribuenti, i cui fi-
gli si fermano alla scuola superiore o
prima, sussidia un investimento ad al-
torendimento e conbasso rischio peri
pit ricchi. E possibile immaginare
qualcosadipitiniquo?

Eppure le tasse universitarie sono
uno dei pochi tabl1 rimasti: nessuno a
destra, centro o sinistra osa proporre
di aumentarle. 1l giorno stesso che lo
sifacesse, la solita coalizione diaboli-
ca di studenti male informati e di figli
di papa interessati - supportata in Ita-
lia da docenti che protestano sempre
e comungque, da partiti che cavalcano
la tigre, da arruffapopoli che fiutano
Toccasione per mettersi in mostra e
da giornalisti prevenuti o che non
sempre hanno voglia di documentar-
si-scenderebbe in piazza come & suc-
cesso in Gran Bretagna, Germania,
Messico e ovungue guesta proposta
siastata avanzata. ,

Sarebbe semplicissimo attuare un
sistema. che coniughi una maggiore

equitad .con un miglioramento della
qualita dell'universita: basterebbe se-
guireil canovaccio dellariformaattua-
tadal governo laburista in Gran Breta-
gna, o conalcune variazioni in Austra-
lia. Le rette universitarie aumentano,
manessuno e obbligato a pagarle men-
tre studia: ogni studente puo ricevere
unprestito; daripagare quando e sela-
vora, a un tasso d'interesse crescente
conilreddito lavorativo; sotto un cer-
to reddito non si ripaga niente, e per
redditi intermedi si ripaga solo una
parte. Dopo 25 anni il debito viene
estinto, qualungue sia la parte rima-
nente. In aggiunta, gli studenti meno
abbienti ricevono sussidia fondo per-
duto e prestitiaddizionali per le spese

divitto e alloggio.

Questo & un sistema enormemente
pit1 equo di quello attuale. Ma avrebbe
anche effetti positivi sulla qualita delle
universita. Pagando (seppure in modo
differito) il costo dell'istruzione uni-
versitaria, gli studenti avrebbero mol-
ta pii1 voce nel protestare contro i do-
centi che insegnano male, che non si
fanno trovare al ricevimento, o che
non si aggiornano. Oggi non possono
farlo: quando il servizio che siriceve &
quasi gratuito il potere contrattuale
dei fruitori & limitato.

Da mesi si discute in Italia sulla
"scomparsa" di 100 milioni di euro in
borse distudio agli studenti meno ab-
bienti. E una goccia nel mare, ma im-
portante per chi la riceve. Il governo
ha annunciato recentemente che for-
se ha trovato le risorse necessarie.
Meglio cosi. Ma c’era una soluzione
alternativa che sarebbe stata pil
equa, e avrebbe risolto il problema
gia qualche mese fa. In Italia ci sono
circa due milioni di studenti universi-
tari; di questi,un milione & sicuramen-
te abbiente e avrebbe potuto permet-
tersi una tassa addizionale di 100 eu-
ro,con cuiraccogliere untotale diloo
milioni per finanziare le borse di stu-
dio scomparse. Che nessuno ci abbia
nemmeno pensato la dice lunga sugli
interessi in campo.

roberto.perotti@unibocconi.it
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ILPROGETTO LA CLASSIFICA REGIONALE TRA LE PEDIATRIE TOSCANE

Bimbi in corsia, pagelle agli ospedali
La carta dei diritti dei piccoli pazienti

di LISA CIARDI
DIRITTI dei bambini in ospeda-

le: medici, infermieri e operatori
si danno una pagella. Si é conclu-
so ieri, con un convegno all’Istitu-
to degli Innocenti di Firenze, il
progetto promosso dalla Regione
Toscana e che ha visto come capo-
fila Pospedalino Meyer di Firen-
ze. Obbiettivo: coinvolgere gli
stessi operatori del settore (250 in
tutto, pari al 13% del totale)
nell’elaborazione di una carta
(Carta Dbh per gli operatori) che
serva a valutare il rispetto dei dirit-
ti dei bambini in ospedale. Com-
piuto questo primo passo, nei me-
si scorsi, si € subito andati oltre,
con un primo utilizzo del docu-
mento stesso per valutare le Pedia-
trie delle aziende sanitarie tosca-
ne.

«RISPETTO al livello ottimale
che gli operatori delle pediatrie
vorrebbero raggiungere, siamo a
meta strada - ha spiegato Marco
Rotondi, presidente dell’Istituto
europeo neurosistemica - con una
autovalutazione del 50-55%. Ogni
azienda ospedaliera ha rivelato
punti di forza e di debolezza: la ve-

ra scommessa € mettere in comu-
ne le esperienze virtuose, cercan-
do di diffonderle». Al termine del
progetto, durato un anno, € stata
stilata una classifica regionale dei
diritti dei bambini pili rispettati,
presentata ieri. In testa, la vicinan-
za ai genitori nel corso delle cure
(66%)), seguita dal diritto a un am-
biente a misura di bambi-
no (62%), dall’assenza di discrimi-

LA GRADUATORIA
Genitori vicini durante le cure,
lotta al dolore e alla paura

tra le priorita da rispettare

nazioni (61%), dalla lotta al dolo-
re ¢ alla paura (59%), dal diritto al-
le migliori cure e a operatori ben
preparati (55%) e dal diritto al ri-
covero in reparto pediatrico o alle
cure domiciliari (50%). Sotto la
quota del 50%, il diritto al gioco
(47%), Pinformazione (45%) e la
protezione da abusi e dipendenze
(39%), ovvero la capacita dei medi-
ci di andare oltre la cura del livido
o della ferita, comprendendone le

cause, in alcuni casi legate ad epi-
sodi di violenza familiare o ad al-
tre problematiche complesse.

IN QUESTO ambito, ’eccellen-
za e il Meyer di Firenze che ha da
tempo un’unita specializzata: ma
dall’inizio del progetto per la Car-
ta Dbh altri tre ospedali toscani si
stanno muovendo nella stessa di-
rezione. Ultima posizione, nella
classifica, per il diritto alla
continuita nelle relazioni e nello
studio (24%) che resta difficile da
garantire a chi € ricoverato. A pre-
sentare la Carta, ’assessore regio-
nale per il diritto alla salute Danie-
la Scaramuccia; il direttore gene-
rale dell’Aou Meyer di Firenze,
Tommaso Langiano; la presiden-
te dell’Istituto degli Innocenti,
Sandra Maggi, e le curatrici della
ricerca, Benedetta Rotesi e Kata-
lin Majer. La carta e il progetto ri-
guardano i diritti dei malati di eta
compresa fra zero e 18 anni e il lo-
ro contenuto sara disponibile an-
che su una piattaforma on-line
che permettera agli operatori (me-
dici, infermieri, ostetriche e molti
altri) di continuare a confrontarsi
e di mettere in comune procedu-
re, documenti ed esperienze.
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| DIRITTI DEI BAMBINI NEGLI OSPEDALI TOSCANI
([in base all'autovalutazione degli operatori]
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