




quotidianosanità.it  

 
 
Martedì 23 SETTEMBRE 2014  

Pecorelli (Aifa): “Bene Lorenzin su lotta ai 
tumori, stili di vita e prevenzione” 
 
“Ho molto apprezzato l’esortazione che il Ministro Beatrice Lorenzin ha rivolto ai Ministri della Salute 
dei paesi dell’Unione Europea a rafforzare e integrare a livello continentale le politiche di prevenzione 
contro il cancro e di promozione di corretti stili di vita, inclusi i programmi di screening e le 
vaccinazioni”. 
  
Lo riferisce una nota dell’Agenzia Italiana del Farmaco, riportando le dichiarazioni del suo presidente, 
Sergio Pecorelli, il quale aggiunge: “Il ministro ha sollevato temi di cruciale importanza per le sfide 
che attendono i Sistemi di salute pubblica. Lo ha fatto oggi, concludendo il Meeting dei Ministri della 
Salute dei Paesi dell’Unione Europea, e ieri, inaugurando la seconda giornata della Conferenza 
organizzata dall’Aifa su accesso ai farmaci, innovazione, Health Technology Assessment e 
sostenibilità dei sistemi di salute pubblica”. 
  
“L’invecchiamento della popolazione europea e l’incidenza crescente delle patologie oncologiche – 
prosegue Pecorelli – richiedono strategie forti e condivise, che devono necessariamente partire dalla 
prevenzione primaria, dalla diagnosi precoce e dall’adozione di stili di vita sani, obiettivi inseriti 
dall’Unione Europea nel Programma Quadro europeo per la Ricerca e l'Innovazione Horizon 2020. 
Come ha ricordato opportunamente il Ministro – aggiunge Pecorelli – un terzo dei casi di tumore può 
essere prevenuto intervenendo su fattori di rischio modificabili, comuni a molte malattie cronico-
degenerative, come il fumo, l’alcol, l'obesità e il sovrappeso, il consumo insufficiente di frutta e 
verdura e la scarsa attività fisica”. 
  
Il presidente dell’Aifa ha aggiunto che “la vaccinazione rappresenta inoltre uno degli interventi 
preventivi più efficaci. Per tale ragione condivido l’auspicio del Ministro Lorenzin di un rilancio delle 
campagne vaccinali, che passi attraverso una adeguata informazione e responsabilizzazione dei 
cittadini italiani ed europei sull’importanza delle vaccinazioni. In particolare, in ambito oncologico, 
ritengo fondamentale il riferimento del Ministro all’incremento della vaccinazione contro il Papilloma 
Virus (Hpv), che deve essere sempre più universale, riguardando sia le donne che gli uomini”. 
  
“A questo proposito – ha concluso Pecorelli –, Il Ministro ha evidenziato che il Working Party Salute 
Pubblica del Consiglio sta predisponendo per dicembre alcune conclusioni sulle pratiche vaccinali, in 
cui questo elemento è enfatizzato. È stato infatti dimostrato che gli uomini non sono solo veicolo di 
infezione ma anche vittime di questo virus, che è responsabile del carcinoma del collo dell’utero, dei 
genitali, dell’ano e della testa e del collo, oltre che dei condilomi. Non si tratta quindi di un problema di 
genere. Anzi – come ribadito dal Ministro – occorre garantire a tutti in modo equo l’accesso alle 
misure di prevenzione e impegnarsi a diffondere la conoscenza sui corretti stili di vita e la prevenzione 
nella popolazione di tutte le età e condizioni socio-economiche”. 
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MEDICI SEMPRE PIÙ STANCHI E STRESSATI 

CRESCE PAURA PER DENUNCE E INSODDISFAZIONE  

 

 

(ANSA) Roma, 23 set. 2014 - Stanchi per gli eccessivi carichi di lavoro, difficoltà di rapporti col 
management, insoddisfazione per i livelli retributivi senza dimenticare la spada di Damocle della 
crescita delle denunce che ne turba la serenità. Questi alcuni tratti dell'identikit del medico 
ospedaliero che emerge dall'indagine promossa dal sindacato Anaao Assomed in 
collaborazione con SWG sulle condizioni di lavoro dei medici in corsia oggi tra criticità e 
aspettative. Camici bianchi sempre più stressati e che manifestano la propria insoddisfazione in 
modo identico per fasce di età e area geografica: il 68% si sente frequentemente stanco; il 58% 
economicamente scontento; il 48% emotivamente sfinito. Tra le altre cause di insoddisfazione, il 
75% indica il livello di retribuzione ancor prima della distribuzione di carichi di lavoro (64%), ed 
un miglioramento del livello retributivo costituisce la prima della aspettative dichiarate (67%). 
Altro risultato significativo dell'indagine riguarda il rapporto con la politica: il 97% dei medici 
intervistati chiede di avere più peso nelle scelte aziendali e il 67% attribuisce alla invasività della 
politica la principale responsabilità della crisi del Ssn. Tra le altre risultanze anche quella in cui 
l'87% dei medici intervistati crede debba essere rivisto l'assetto direzionale e la stessa scelta 



dell'aziendalismo in sanità. Dato rilevante quello della crescita del contenzioso medico legale 
che è l'aspetto che per i camici bianchi incide di più (in negativo) sulla qualità delle prestazioni 
ospedaliere. Nonostante gli aspetti negativi della professione, i medici continuano a considerare 
buona la qualità dei servizi offerti dal SSN e dagli ospedali in Italia nel loro complesso 
(rispettivamente 66% e 67%). Tuttavia, pur nel giudizio positivo, ritengono che ci sia un 
peggioramento progressivo della qualità dei servizi ospedalieri (49%), specie nel confronto con 
gli altri Paesi europei tanto che il 35% degli intervistati ritiene che la sanità italiana funzioni 
peggio. Inoltre, il 76% dei medici si dichiara favorevole ad una revisione del ruolo giuridico. 

Tra le iniziative segnalate per garantire il sistema sanitario pubblico da segnalare quella che per 
il 66% prevede la sostituzione del ticket di accesso al Pronto Soccorso per prestazioni non 
seguite da ricovero con prestazioni in Libera Professione in ambulatori contigui effettuate da 
tutti i medici dell'Ospedale /Continuità assistenziale, pagate dal cittadino. "Occorre - ha 
commentato il segretario nazionale Anaao Assomed, Costantino Troise - adoperarsi per portare 
la sanità nella agenda del Governo e con essa i diritti del lavoro non scindibili da quelli dei 
cittadini. Ripartire dal lavoro, nelle sue varie forme, e dai suoi contenuti per ricordare a chi 
governa che senza di noi non esiste sanità pubblica e financo la crociata contro gli sprechi, 
esige la nostra partecipazione e la nostra professionalità" 
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PRESENTATO DDL SU INSEGNAMENTO MASSAGGIO 
CARDIACO A SCUOLA 

(ASCA) Roma, 23 set. 2014 - La vicepresidente Pd del Senato Fedeli: "iniziativa 
interessante" (ASCA) - Roma, 23 set 2014 - Si e' tenuta oggi al Senato la 
presentazione di un disegno di legge che mira ad istituire nelle scuole la 
formazione al massaggio cardiaco. "Un disegno di legge come questo - ha 
sottolineato la vicepresidente Pd del Senato Valeria Fedeli- merita la massima 
attenzione sia da parte delle istituzioni che dei media, perche' si tratta di un 
investimento sociale rivolto al futuro, per di piu' a costi zero, che potra' contribuire 
a salvare migliaia di vite ogni anno. Migliorare il sistema dell'istruzione ampliando 
le competenze dei giovani, anche in materia di cultura della salute e del primo 
soccorso, e' un compito che se realizzato potra' diffondere non solo tra gli 
studenti, ma anche nelle loro famiglie, conoscenze teorico-pratiche minime utili ad 
intervenire in situazioni di arresto cardiaco". 
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Alimentazione: nutrigenomica nuova 
frontiera ricerca, così dieta diventa cura

Roma, 23 set. (AdnKronos Salute) - La nutrigenomica è una delle ultime 
frontiere della ricerca in nutrizione. Una disciplina che studia gli effetti 
dell'interazione tra nutrienti e molecole bioattive della dieta con il genoma 
umano, per prevenire le malattie cronico-degenerative legate all'alimentazione. 
Sul tema, il Consiglio per la ricerca e la sperimentazione in agricoltura (Cra), con 
il suo Centro di ricerca per gli alimenti e la nutrizione (Cra Nut), ha organizzato, 
nei giorni scorsi a Castellammare di Stabia, l’undicesimo Convegno di Nugo 

(Nutrigenomics Organization, www.nugo.org), il network scientifico internazionale della ricerca in 
nutrigenomica, con 27 Istituzioni europee associate e di cui il Cra con il Nut, è a tutt'oggi l’unico 
italiano affiliato. Nelle sessioni del meeting, cui hanno partecipato oltre 200 studiosi provenienti da 
diversi paesi Europei ed extra-Europei, sono stati approfonditi, in particolare, i diversi aspetti della 
relazione dieta-salute su cui stanno convergendo sempre più l'interesse e l'impegno dei ricercatori. In 
particolare, spiega il Cra, l'identificazione di biomarcatori precoci di malattia; infatti, solo se identificate 
molto precocemente, l'evoluzione di alcune malattie correlate all'alimentazione può essere 
''prevenibile'' con la dietaI dati presentati al convegno sulla nutrigenetica hanno confermato che le 
malattie complesse (come tutte quelle legate all'alimentazione, da diabete alla sindrome metabolica) 
non sono mai associate a variazioni in un singolo gene o in una manciata di geni, e che molto resta 
ancora da studiare nel genoma umano, prima di poter prevedere una dieta personalizzata basata 
sulla genetica individuale. La ricerca presente e futura richiede la rilevazione personalizzata della 
risposta dell’organismo agli stimoli nutrizionali per poter identificare gruppi e sottogruppi di 
popolazione che mostrano una risposta analoga, condividono con grande probabilità gli stessi 
determinanti genici e potranno quindi condividere anche una personalizzazione dietetica per il 
mantenimento della salute. 
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ASPIRINA: AL VIA QUELLA NUOVA, VECCHIA IN PENSIONE DOPO 115 ANNI  

(AGI) - Milano, 23 set. - Un'azione piu' rapida ed efficace, digeribilita' aumentata e sollievo piu' 
duraturo. La nuova Aspirina Dolore e Infiammazione, sul mercato italiano da questo mese, 
manda in pensione dopo 115 anni lo storico medicinale prodotto dal gruppo Bayer. Le vecchie 
aspirine saranno dunque vendute fino a esaurimento delle scorte attualmente gia' in vendita, 
ma saranno affiancate gia' da questo mese dalle nuove compresse, in confezioni da 8 o da 20, 
che presentano anche un nuovo packaging che ricorda un quadrifoglio.   Presentata questa 
mattina a Milano in presenza del direttore globale dell'area Analgesici/Aspirina di Bayer, 
Michael Voelker, la nuova Aspirina Dolore e Infiammazione e' stata progettata con una 
tecnologia avanzata, chiamata MicroActive, della quale Bayer possiede il brevetto. La nuova 
composizione della molecola di acido acetilsalicilico comprende anche il bicarbonato di sodio, 
che ne permette una disgregazione piu' veloce e non altera la biodisponibilita' dell'apparato 
digerente.La nuova Aspirina svolge la propria attivita' analgesica in meta' tempo rispetto a una 
compressa tradizionale da 500mg1, senza doverla prima sciogliere in acqua e con una 
circonferenza minore che ne riduce i tempi di assimilazione. La nuova Aspirina e' sei volte piu' 
veloce a dissolversi di quella tradizionale e due volte e mezza piu' rapida ad essere assorbita. 
L'effetto del medicinale dura fino a sei ore e puo' essere assunta dai 16 fino a piu' di 65 anni. 
"Ha tutte le caratteristiche per rispondere a quello che un medico cerca in un analgesico per il 
trattamento del dolore acuto", afferma Carlo Gargiulo, medico di Medicina Generale.   Una 
meta-analisi di recente pubblicazione, presentata da Gargiulo, derivata da 67 studi clinici, che 
hanno incluso oltre 13mila pazienti, ha riconfermato il profilo di tollerabilita' gastrointestinale 
dell'acido acetilsalicilico nel trattamento a breve termine del dolore acuto, febbre e sindromi da 
raffreddamento. "Nelle Linee Guida della Sisc - Societa' staliana per lo studio delle cefalee, cosi' 
come in altre Linee Guida Internazionali, Aspirina e' raccomandata tra i trattamenti di prima 
scelta sia dell'emicrania, che della cefalea di tipo tensivo", ha detto Paolo Martelletti, direttore 
del Centro di Riferimento della Regione Lazio per le Cefalee dell'Ospedale Sant'Andrea di 
Roma e presidente della Societa' italiana per lo Studio delle Cefalee. Al rapporto con i farmacisti 
si dedica la Societa' italiana di Farmacia Clinica, rappresentata da Corrado Giua Marassi, 
dell'Universita' degli Studi di Trieste e presidente della societa': "Tra i nostri obiettivi c'e' la 
stesura e la validazione delle prime linee guida per il farmacista di comunita'. In attesa di 
queste, il farmacista che voglia svolgere la funzione di 'farmacista clinico' fa riferimento alle 
Linee Guida per medici delle societa' scientifiche nazionali e internazionali. Nel caso 
dell'emicrania e della cefalea di tipo tensivo, sono gia' queste Linee Guida a riportare Aspirina 
come trattamento di prima linea".  

 

   

 




