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Roccella: «Ru486, le Regioni non possono ignorare
i due pareri espressi dal Consiglio superiore di Sanita»

DA Mi1aNO DAVIDE RE

s ommistrazione della pillola
abortiva Ru486. Nuovo intervento
del sottosegretario alla Salute Eugenia
Roccella, che richiama le Regioni, che
devono decidere I'applicazione dei
protocolli, a tener conto dei due

areri del Consiglio superiore di
Eanitﬁ, la massima autorita sanitaria in
Italia, alla necessita del ricovero anche
per la somministrazione della pillola
abortiva. Parere appunto formulato in-
due occasioni 2004 e 2005, consigliava
che la somministrazione del farmaco
dovesse avvenire rigorosamente in
ospedale e che la procedura doveva
essere equiparata alla pratica usuale
dell'intervento chirurgico. Poi la
Roccella chiarisce ancora: «Per quanto
riguarda l'annunciata lettera ai
presidenti di Regione — ha detto

Secondo il massimo organo
sanitario del nostro Paese

la somministrazione
del farmaco deve avvenire
«rigorosamente in ospedale»

Roccella — si tratta, semplicemente,
del parere di compatibilita con la
legislazione nazionale richiesto dalla
direttiva europea sul mutuo
riconoscimento dei farmaci, e a suo
tempo inviato dal ministro Sacconi alla
Commissione europeay. E nella
mattinata di ieri ¢’é stato anche
I'appello al Governa di monsignor
Rino Fisichella, presidente della
Pontificia accademia per la vita, contro
"la diversificazione” regione per
regione dei protocolli per la

somministrazione della Ru486. Ma
secondo il senatore del Pd Umberto
Veronesi «la pillola abortiva & stata
approvata dall'Aifa» e che quindi non
si pud pit tornare indietro. Il
ministero della Salute Ferruccio Fazio
ha ribadito che nei prossimi giorni
formalizzera una nuova richiesta al
Consiglio superiore di Sanita per
redigere una normativa nazionale in
merito alle modalita di utilizzo della
pillola abortiva Ru486. «Esiste
un'esigenza sentita da molte parti ~ ha
detto Fazio riferendosi al fatto che
solo sei regioni hanno gia deciso se
utilizzare la pillola in ricovero o in day
hospital _ ma anche delle stesse
regioni, di dare una normativa
nazionale, e io credo che nei prossimi

iorni formalizzeremo la richiesta al

onsiglio superiore di sanita a questo
finex.

" ’Aquila, le linee guida
per sistemare il centro
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TOSCANA

DENUNCIA RADICALI
SULLA PILLOLA RU486
“Sull'utilizzo della pillola abortiva Ru486
si apprende che Lombardia, Toscana e
Veneto hanno deliberato per il ricove-

ro ordinario per tutta la durata dellinter-
ruzione di gravidanza, mentre Emilia Ro-
magna, Piemonte e Provincia autonoma
diTrento hanno seguito la via del day
hospital, prevedendo protocolli che con-
sentono il monitoraggio costante del-

la donna anche al di fuori dell'ospedale
perIarco di tempo necessario all’abor-
to. Ci chiediamo cosa sia successo in
Toscana”. Linterrogativo arriva dalla se-
natrice radicale (eletta nel Pd) Donatel-
la Poretti, che ricorda cosa era accadu-
to con la Ru486: “Dopo la sperimenta-
zione del Sant’Anna di Torino, la Tosca-
na era una tra le prime regioni che ne
aveva consentito I'uso con l'importazio-
ne, e dove il day hospital era la regola

e la prassi, come succede nel resto del
mondo. Insomma quando era importata
si seguiva la prassi medica del resto del
mondo, ma ora che & in commercio in
Italia si seguono altre indicazioni. Quel-
le del Vaticano?”. Finale politicamente
- soprattutto elettoralmente - molto ra-
dical: “Nel frattempo & cambiato il ruolo
dell’assessore competente in sanita En-
rico Rossi, che ora @ soprattutto il can-
didato presidente della Regione. E pur
non avendo stretto alcun accordo con
I'Ude, non manca di essere compiacen-
te all'elettorato del partito di Casini”.
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ERCHE in Toscana la
PRu486 verra sommini-
stratainregimediricove-
ro ordinario e non di day ho-
spital? Selo chiedelasenatrice
Pd, di provenienza Radicale,
Donatella Poretti. «La Regione
ha deliberato che la donna re-
sti in ospedale per tutta la du-
rata dell’interruzione di gravi-
danza, normalmente tre gior-
ni, come Lombardiae Veneto -
dice la parlamentare - mentre
Emilia, Piemonte e Provincia
autonomadiTrento hanno se-
guito la via del day hospital,
prevedendo appositi proto-
colli che consentono comun-
que il monitoraggio costante
della donna, anche al di fuori
dell'ospedale, per larco di
tempo necessario all’aborto».
1l punto e rimasto 'ultimo ba-
lnardodelloscontrotrafavore-
voliecontrariallaRu486, dopo
chel’Agenziaitalianaperilfar-
maco (Aifa), al termine di un’i-
struttorialungaben700giorni,
hadatoilvialibera all'ingresso
dellapillolanel prontuario far-
maceuticoitaliano. Le Regioni
si stanno preparando in vista
della commercializzazione,
che dovrebbe partire ai primi
dimarzo.Esponentidel gover-
no,elostessoministrodel Wel-
fare Sacconi, hanno detto
chiaramente che deve esserci
ilricovero, modalitaimpegna-
tiva dal punto di vista organiz-
zativo e per molti sproporzio-
nata per seguire 'assunzione
diunfarmaco.
ORETTI attacca 'assessore
Palla salute Enrico Rossi per-
ché ha fatto linee guida che
prevedono proprio il ricovero.
Ipotizza che abbia cambiato idea
negli ultimi tempi riguardo al day

Il caso

“Ru486, perche

ilricovero?”
E’ polemica

tra Poretti e Ross1

MICHELE BOCCI

hospitalperché nelfrattempo e di-
ventatocandidatoallapresidenza.

In realta nella nostra Regione la
linea e sempre stata quella della
permanenza in ospedale. La To-
scana per prima, dopo la speri-
mentazioneinPiemonte,decisedi
acquistare all’estero la Ru486 in
quanto farmaco necessario e in-
trovabile in Italia per il singolo ca-
so. Ha aperto la strada ad altre
realtalocali,elohafattopreveden-
dofindall'inizioil ricovero. Moda-
lita scelta dopo aver coinvoltoigi-
necologi della nostraregione. Ora
che la pillola arrivera in Italia, si e
deciso dimantenerele stesselinee
guida, senza allinearsi a Emilia e
Piemonte.

Fino ad oggi la maggior parte
delledonnecheinToscanahanno
presolaRu486 hanno firmatoeso-
no tornate a casa, per ripresentar-
siin repartoun paio digiorni dopo
e assumere una prostaglandina,
che provoca 'espulsione. Massi-
mo Srebot, il medico che per pri-
mo ha utilizzato la pillola abortiva
danoi, proprio in questi giorni ha
rispostoad unadomandasul tema
del ricovero proveniente dalla
commissione di bioeticadell'Uni-

versita di Pisa. «Ho spiegato - dice
Srebot-cheperprincipiol'ideade!
ricovero e assurda, perché pei
queste donne civogliono capacita
diaccoglienzaesostegno, coseche
nonhannonecessariamenteache
fare conl’ospedale. Pero, secondc
me ¢ inutile rischiare di farci met-
tere i bastoni tra le ruote optandc
perilday hospital. Quella del rico-
vero eésolo unaquestione formale,
perché tutte le donne vogliono fir-
mare e tornare a casa».

© RIPRODUZIONE RISERVAT/

LE LINEE GUIDA
Per la pillola Ru486, Rossi ha fatto
linee quida che prevedona il ricovero
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SANITA Criticata la decisione di non prevedere la somministrazione in day hospital

Pillola abortiva Ru486
Polemica Radicali e Pd

Solo sei regioni italiane, Emilia Ro-
magna, Lombardia, Piemonte, Toscana,
Trento e Veneto, hanno deciso ad oggi
come somministrare la pillola abortiva,
la Ru 486, alle donne che vorranno
effettuare 1'aborto farmacologico in al-
ternativa a quello chirurgico. Lom-
bardia, Toscana ¢ Veneto hanno de-
liberato per il ricovero ordinario per
tutta la durata dell'interruzione di gra-
vidanza (normalmente tre giorni), men-
tre Emilia Romagna, Piemonte ¢ Pro-
vincia autonoma di Trento, hanno se-
guito la via della possibilita del day
hospital, prevedendo appositi protocolli
che consentono comunque il moni-
toraggio costante della donna, anche al
di fuori dell'ospedale, per l'arco di
tempo necessario all*aborto.

La scelta della Toscana ha portato ad
una dura polemica tra i Radicali e il Pd.
«Cosa ¢ successo in Toscana - si chiede
Donatella Poretti dei Radicali -? Quan-
do era importata si seguiva la prassi
medica del resto del mondo e ora che ¢
in commercio in Italia si seguono le
indicazioni di un unico Stato, quello del
Vaticano? Nel frattempo ¢ cambiato
solo l'assessore, o meglio il ruolo
dell'assessore alla Salute, Enrico Rossi
(nella foto), fino a pochi mesi fa solo
assessore, ora anche e soprattutto can-

didato presidente della Regione che,
pur non avendo stretto alcun accordo
con 'Udc, non manca di essere com-
piacente all'elettorato del partito di
Casini. Tutto questo passando sopra il
corpo delle donne ritenute pazze da
legare al letto per tre giorni. 1l day
hospital ¢ la regola ¢ la prassi esat-
tamente come succede in tutto il resto
del mondo, non solo in Europa ¢ negli
Usa».
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Gliincroci tra varie sostanze possono diminuire o aumentare gli effetti

Per evitare mixrischiosi ora nasce un sito che sivivolge a specialisti e medici
di base. che le cure prescritte siano sempre piu personalizzate

Psicofarmaci
Pillola contropillola

le interazioni pericolose
di Prozac & company

FRANGESCO CRO *

llaluce dei recenti progressi della farma-

tra attraverso una stimolazione o un'ini-
bizione degli enzi-

mi deputati al suo

. - . .
cocinetica (il ramo della farmacologia L lp.enco . m(;ut:clb(l)hsmo, 1111‘
chestudiaildestinometabolicodiunfar- ~antidepressivo gall C(f) are _qug L
maco, una volta che questo sia stato in- - pud interagire ae ta am%gléig 0‘31
trodotto nell' organismo), anche bere un - = == cliocromi Faou,
. P . con antleplletl:lcl proteine presenti
semplicesuccodimirtilloodipompelmo - 1 - sopratiutto nel fe.
potrebbeessereunattononprivodicon- € anticoagulanti p

seguenze. Il primo, infatti (dotato, peral-
tro, diun’azione preventivasulleinfezio-
ni urinarie), potrebbe interagire con
un’eventualeterapiaanticoagulante, au-
mentandoilrischiodiemorragie, mentre
ilsecondo potrebbe potenziare gli effetti
collaterali di numerosi antidepressivi (e
della caffeina); azione inversa sembra
avere invece il fumo di sigaretta, capace
diattenuare!'effetto di moltifarmaci.
Molti sono i meccanismi attraverso i
quali due principi attivi possono intera-
gire tra loro: un farmaco pud interferire
conl’assorbimento diun altro attraverso
lostomaco, pud spiazzarlodalleproteine
del sangue alle quali & legato aumentan-
donel'effetto, facilitarne o ostacolarne il
legame alla membrana delle cellule, fa-
vorirne o renderne pil1 difficoltosa I'eli-
minazione. Unasostanza pudinoltre (ed
e questo il meccanismo alla base degli
esempisopra citati) interagire con un’al-

gato, che, utiliz-

zando I'ossigeno,
sono responsabili
della detossificazione della maggior par-
te deifarmaci introdotti nell’ organismo.

1l fenomeno acquista particolare rile-
vanzanellacuradeidisturbipsichici, che,
proprio a causa della loro natura sfug-
gente e difficile da afferrare, sono spesso
curati con pili farmaci, appartenenti alla
stessaclasseoaclassidiversediagentite-
rapeutici. Molti antidepressivi, se som-
ministrati contemporaneamentead altri
psicofarmaci, antiepilettici, antidiabeti-
ci orali o antibiotici, metabolizzati dallo
stesso sistema enzimatico, possono au-
mentaregli effettidiqueste sostanze, con
importantiricadute sul piano clinico. Un
altrocitocromosiérivelatocruciale peril
metabolismo di alcuni anestetici, di so-
stanzed'abusocomelaketamina,delbu-
propione (dipendenza da nicotinaj, e
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dellasibutramina, (farmacoanti-obesita
oggi ritirato per effetti potenzialmente
sfavorevoli sull’'apparato cardiovascola-
re). Persino I'iperico (“erba di San Gio-
vanni”), utilizzato come antidepressivo,
puo interagire con anticoagulanti, anti-
virali, antiepiletticie farmaci peril cuore.

Per Giorgio Racagni, ordinario di far-
macologia all'Universita di Milano, per
prescrivere un farmaco occorre avere
consapevolezzadelsuo comportamento

nell’organismo e delle interazioni tra le
variemolecole: profilofarmacocineticoe
fattoriattinenti al paziente, come l'eta (il
metabolismo dei farmaci & ridotto negli
anziani) oil corredo genetico individua-
le. Racagni ha cosi coordinato, insieme
conilfarmacologoFilippoDrago, docen-
te all’'universita di Catania, e con Gian-
carloPalmieri, direttoredell’'unita dime-
dicinainternall alNiguardadiMilano,la
realizzazione di un sito (www. inter-
drugs. net: accesso consentito agli spe-

cialistitramitecarddellalnnovaPharma-
Recordati), che aggiornaspecialistie me-
dicidibase su tuttele possibili interazio-
nidegli psicofarmacitradiloro (parte cu-
rata da Eugenio Aguglia, ordinario di psi-
chiatria all'Universita di Catania) e con i
farmaci pilt comunemente usati in neu-
rologia einmedicinainterna.

* Psichiatra, Servizio psichiatrico
diagnosie cura, Viterbo

© RIPRODUZIONE RISERVATA

LE SFIDE PSICHIATRICHE
DEI PROSSIMI DIECI ANNI

nampio e articolato
editoriale sulla prestigiosa
rivista Nature (“A decade
for psychiatric disorders”) pone
le questioni principali sui vari fronti
della malattia mentale, ipotizzando
chei «prossimi dieci anni vedranno
la psichiatria confrontarsi
con nuove sfide», derivanti
dallamaggiore conoscenza delle
basi neurobiclogiche dei disturbi
mentali Ma la formazione
scientifica di molti psichiatri
alriguardo &, secondo Thomas
Insel, direttore dell’Istituto
nazionale di salute mentale Usa,
piuttosto carente
Le pitiimportanti malattie mentali,
come la schizofrenia, hanno
unariconosciuta base genetica
Nella maggior parte dei casi, pero,
questa da luogo a una vulnerabilita,
pit che alla patologia conclamata;
perché questa si sviluppi
enecessario che vi siano dei fattori
stressanti ambientali
Combinare neurobiologia e scienze
sociali diventa (per Jimvan Os,
professore di epidemiologia
psichiatrica all’Universita
di Maastricht e per Shitij Kapur
del King’s College di Londra)

LA RIVISTA

ANTIDEPRESSIVI
FARMACO O PLACEBO?

UN AMPIQ articolo dellaricercatrice

Giuliana Mazzoni, Universita di Hull, ripropone,
tra studi e metanalisi, il problema sull’efficacia
degli antidepressivi: farmaco o placebo?
Apparirasul numerodimarzo

di Psicologia Contemporanea, rivista diretta
da Anna Oliverio Ferraris. Altri temi del numero:
“Doveva la psicosomatica”

e “ltraumi dell’infanzia quando I'abuso
avviene in sacrestia”:

una sfida di portata mondiale
Altra sfida & la diagnosi

(e, conseguentemente, la cura)
degli stati psicotici che interviene
spesso guando si presentano

i sintomi piu appariscenti,

come il delirio: lo sforzo

dei ricercatori & quellodi
identificare dei segni precoci
(marker biologici

o alterazioni psicopatologiche
elementari)

Sul fronte farmacologico siamo
difatto fermi: i nuovi agenti
terapeutici a disposizione dei clinici
(con minori effetti collaterali
neurologici), non riescono
adincidere in misura
significativamente maggiore

dei farmaci tradizionali sui sintomi
nucleari della psicosi

Esiste un problema diinvestimenti
e poi, intramontabile, culturale,
dipregiudizio e stigma verso

chi soffre di problemi psichici

Sui disturbi depressivi,

secondo Nature, maggiore

& la consapevolezza, mentre

la schizofrenia & ancoramolto
spesso ignorata dai media,

salvo poi balzare agli onori

della cronaca gquando un paziente
in crisi acuta commette

un gesto violento (f.c)

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Farmindustria

CRISI, BIG PHARMA
E IL MADE IN ITALY

uglielmo Pepe nel suo
editoriale “La grande
vittoria di Big Pharma”
stimolariflessioni e sollecita
risposte. Qualche risposta provo
quindi a darla da Presidente di
Earmindustria e daimprenditore
farmaceutico.
Il processo di riorganizzazione
dellafarmaceutica a livello
intemazionale pud determinare in
diversi Paesi, e tra questi I'ltalia,
scelte dolorose, che vanno gestite
al meglio. Ma le multinazionali
investono da decenni nel Paese,
come rilevato dallo stesso Pepe,
comportandosi da aziende italiane
atutti gli effetti.
Questa decisione sembra, in
non pochi casi, confermata
da aziende leader. Solo
per fare alcuni esempi,
Sanofi-Aventis triplichera
laricerca, Eli Lilly ha
inaugurato a Sesto
Fiorentino uno stabilimento
biotech di produzione
dell'insulina che esporterail 90%
del prodotto, Novartis consolidail
polo dei vaccini a Siena,
Boehringer Ingelheim ha ampliato
lo stabilimento di Bergamo.
Le aziende italiane hanno
dimensioni inferiori a quelle delle
grandiinternazionali, ma — purin
un contesto difficile (prezzi e spesa
farmaceutica ai minimiin Europa)
— competono alivello
intemazionale, con acquisizioni,
esportazioni. nuovi investimenti. |

Gruppi maggiori - Menarini, Sigma
Tau, Angelini, Recordati, Chiesi,
Bracco, ltalfarmaco, Alfa
Wassermann, Rottapharme
Zambon - hanno in questi ultimi
anni portato il fatturato estero da
un 10% aoltre il 60%. Abbiamo
200 progetti di farmaci made in
Italy contro le poche decine di
aleuni anni fa. Anche le piccole
fannolaloro parte, la Philogen ad
esempio ha da poco acquisito uno
stabilimento Bayer. Questi i fatti, la
domanda & ora: celafarail Paese
amantenere un'industria
farmaceutica sul proprio territorio
con lacrisiin atto?
Non hola presunzione di
conoscere larisposta, pero soche
noi, imprenditori e manager delle
imprese che operanoin ltalia, cela
stiamo mettendo tutta. Alle
Istituzioni chiediamo una mano.
Non soldi, ma un quadro chiaro e
stabile per andare avanti e dare
valore a chi faricerca e innova.
Senza procedere con la politica
dei tagli indiscriminati sempre e
solo sul farmaceutico. Altrimenti
davvero non potremo farcela.
Sergio Dompe
Presidente Earmindustria
D'accordo, presidente. Ma c’é
poco da sperare nel governo, che
perlaricerca conosce un solo
verbo: tagliare. (g.pe)

©RIPRODUZIONE RISERVATA



Settimanale Roma

Diffusione: n.d.

la Repubblica Salute 23-FEB-2010

Lettori: 866.000 Direttore: Ezio Mauro da pag. 33

L’INIZIATIVA

INSIEME CONTRO LE MALATTIE RARE
DOMENICA INCONTRIIN TUTTAITALIA

I'insegna della cooperazione la Giornata delle

malattie rare, alla sua terza edizione, che si celebra in

ltalia il prossimo 28 febbraio. Eurordis, voce delle
Alleanze nazionali europee, quest’'anno puntaauntemaea
uno slogan: “Pazienti e ricercatori: insieme per lavita”, che
nel nostro Paese ha trovato continuita in “Insieme per vincere
le malattie rare” che affliggono in Europa quasi 30 milioni di
persone moltissime in eta pediatrica. Una legge quadro in
arrivo entro I'anno e tantissime iniziative di sensibilizzazione
che I'associazione Uniamo organizza sul territorio nazionale
acominciare dalla “Hall of fame” con storie di pazienti e
ricercatori (www. rarediseaseday. org/research-hall-of-fame).
11 25 febbraio la Fondazione “Luca Barbareschi” presenta al
teatro Valle di Roma Figli di un male minore, incontro
sponsorizzato da Eammindustria (ore 9,30-13,30). Concerti,
manifestazioni sportive, incontri e stand nelle piazze delle
principali citta sono consultabili su: www. uniamo. org,
aismac. campania@gmail. com, cinzia@afadoc. it.
Tel: 0412410886 0 3923586424.

(mariapaola salmi)
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il libro Margherita De Bac torna a parlare delle patologie senza leggi e senza farmaci

[_a solitudine delle eccezioni

«Noi, quelli delle malattie rarey, storie di vita e di coraggio

Due anni fa Margherita De Bac, giornalista
del Corriere della Sera che da sempre si occu-
pa di medicina, sanitl e bioetica, ci prese tut-
ti a sberle, pubblicando «Siamo solo noi»,
un libro difficile che non aveva altra pretesa
se non quella di accompagnare il lettore in
un mondo di nomi sconosciuti: sindrome
del cri du chat, malattia di Anderson-Fabry,
malattia di Gaucher, retinite pigmentosa, gli-
cogenosi di tipo 1, sclerodermia, sindrome
di Prader-Willi, mucopolisaccaridosi di tipo
1, atrofia muscolare spinale, sindrome dell’X
fragile, emofilia. Sono solo alcune delle mi-
gliaia di malattie rare, che colpiscono un nu-
mero molto limitato di persone e che non
essendo un «affare» per nessuno, rimango-
no ai margini della ricerca. Ma soprattutto
lasciano le famiglie a combattere, drammati-
camente sole, una battaglia in un settore sen-
za leggi, senza farmaci, senza attenzione, Ep-
pure I'altra faccia della medaglia é rappresen-
tata da genitori che lottano per i loro figli, da
medici e ricercatori che senza mai arrender-
si dedicano tutto il loro impegno a patologie
«non remunerative» sul piano della notorie-
ta e del guadagno.

Oggi Margherita De Bac torna sull’argo-
mento con un nuovo libro, «Noi, quelli delle

malattie rare», pubblicato sempre da Sper-
ling & Kupfer. Non é un «sequel» del primo,
¢ la testimonianza di come un lavoro giorna-
listico appassionato non si puo fare con in-
differenza. 11 libro, che si apre con una emo-
rvionata prefazione di Raoul Bova, si puo divi-
dere in tre parti: nuove storie, che Margheri-
ta De Bac ha raccolto in questi anni, ognuna
diversa, speciale, unica; il racconto di come
sono andate a finire alcune delle vicende rac-
contate nel primo libro; e infine una selezio-
ne delle voci raccolte dall’'autrice nel blog
www.lemalattierare.info che per moltissime
famiglie ¢ stato ed & uno dei pochi spiragli
di speranza nel buio dell'informazione.

Ed & proprio gquesto uno dei nodi centrali
del lavoro prezioso di Margherita De Bac:
«Ho scritte il primo libro - dichiara nell'in-
troduzionc - perché ritenevo potesse diven-

Spesso sono bambini

Sono circa 6.000 le malattie rare, la
maggior parte senza cura. Spesso
sono bambini: «Passano anni prima
che si scopra di cosa si tratta»

tare uno strumento per denunciare I'esisten-
za di migliaia di persone specialissime. Con
questo rispondo ad un’altra esigenza. Non
spegnere la luce. Di malattie rare si parla

una volta all’'anno, in occasione della Giorna-
ta europea di fine febbraio, istituita nel

2008. Solenni promesse, politici che sfilano
in passcrelly, dichiarazioni, impegni. Poi tut-
to torna nell'ombra. Malati, propositi, leggi.
Fino all'anno successivo». -

Secondo le stime riportate da Margherita
De Bac sono circa 6.000 le malattie rare, la
maggior parte senza curd. Spesso sono i
bambini ad essere colpiti: «In genere passa-
no anni prima che si scopra di cosa si tratta,
se mai si scoprird». Da quel momento comin-
cia la battaglia delle famiglie per il diritto al-
le cure, se esistono, all'assistenza, quando ar-
riva, all'invalidita, quando e se viene ricono-
sciuta. Insomma il diritto a non essere «isola-
ti e ignorati». E un girone dantesco di dolo-
re, fatica e disuguaglianze. Senza una legge
nazionale di cui tanto si parla, ma che evi-
dentemente non é considerata una priorita.
Perfino nella scelta delle parole si nasconde
un insulto: i farmaci per queste malattie, sic-
come sono destinati a pochi malati, si chia-
mano «farmaci orfani» ed & un mistero co-
me si permetta una definizione cosi racca-
pricciante. .

In tanta incertezza rimangono solo due
punti fermi. Il primo: senza il lavoro e la pas-
sione di Margherita De Bac il buio che avvol-
ge queste malattie rare sarebbe molto pil
profondo; il secondo: il Dr. House sta alla re-
alta esattamente come la Fata Turchina. Leg-
gete questo libro, per non continuare a cre-
dere alle favole,

Paolo Fallai
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La presentazmne

Con Gianni Letta
e Ferruccio Fazio

1 libro di erita De
Bac (nella foto) «Noi,
quelli delle malattie rare»
(Sperling & Kupfer)
viene presentato oggi
alle 18.30 al «Tennis Club
Parioli» (Largo Uberto De
Morpurgo, 2), da Gianni
La copertina «Noi, quelli delle malattie rare»  Letta, sottosegretario alla
Presidenza del Consiglio,
Ferruccio Fazio, ministro
della salute, Sergio
Dompé, presidente di
Farmindustria , Michele
Lipucci Di Paola, vice
presidente Eurordis,
Raoul Bova, presidente
della Fondazione
Capitano Ultimo onlus,
Modera Paola Saluzzi.
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Usa: Obamarilancia

il dibattito sulla sanita
Obama ha presentato la proposta
dimediazione sullariforma
sanitaria. Trale novita piti ainti
alla classe media e meno tasse
sulle polizze dilusso. Giovedi

il confronto con i repubblicani
indirettatv. » gagina 13

Stati Uniti. In vista dell'incontro pubblico di giovedi in cui il presidente discutera con ['opposizione

I offerta di Obama sulla sanita

Proposta di compromesso per ottenere il consenso dei repubblicani

TENTATIVO BIPARTISAN do cosilaclassc media. DO MAN D E’ l’ostmzionismo: sc¢lacameravo-
Nella nuova versione 1 presidente ha anche riman- teralaproposta del senato baste-
pili aiuti alla classe media dato al 2018 tasse aggiuntive da RISPOSTE ™"™ semplice maggioranza.
e un tetto agli aumenti applicarsi alle polizze.sanitarie ® OFIPRODUZIONE RISERVATA
: : pittricche e hainnalzato il livello
ldelle. pOllzze',Negatwe al di sotto del quale le tasse non .
€ prime reazion saranno applicate a un costo an- o
: . . Quanto costa la riforma nella
Mario Platero nuale dizymiladollariperunafa- b ova oo oy

NEW YORK. Dal nostro corrispondente

i Barack Obamahalanciatoie-
ri 'ultima grande offensiva per
tradurreinlegge il progetto diri-
forma sanitaria. Ha cercato diri-
conciliare le differenze fralapro-
posta democratica alla camera,
che proponevaunaspesadil.oos
miliardi di dollari in dieci anni e
guelladelsenato che ne propone-
va 87, offrendo un pacchetto di
spesadigsomiliardi per assicura-
re 31 milioni di persone.
Haaperto, masolo formalmen-
te ai repubblicani, che incontre-
ra giovedi alla Blair House per
un "dibattito aperto”. Ha sotto-
scritto, con una precisa strategia
politica, l'impostazione di rifor-
ma del scnato, che rifiuta ad
esempiol'introduzione diun'op-
zione pubblica e mantienc certi
finanziamenti a cliniche aborti-
ste, irritando non poco i suoi
compagni di partito alla camera
che volevano l'opzione pubblica
e avevano respinto i finanzia-

mentiper'aborto. Haperoridot-
to certi parametri che avrebbero
fatto scattare sussidi sulle nuove
polizze obbligatorie perla classe
media, per iredditi compresi fra
133.700 dollari ¢ gli 88.200 dolla-
ri. Nel caso dei redditi pili eleva-
ti, dunque, il costo massimo diret-
to per una polizza sanitaria fami-

gliare, da pagare obbligatoria-
'mente, sara di 8.380 dollari. Al di
sopra di quella cifra vi saranno
sussidi dello stato. Al senato si fis-
sava il tetto pre sussidi a quota
8.643, alla camera addirittura a
quotai1o.584 all’anno, penalizzan-

miglia controiz3miladollari pre-
visti dalla proposta del senato.
L'esonero parziale riguarderd
inoltretuttiilavoratorie nonsol-
tanto quelli iscritti al sindacato, i
principali promotori di questo
rinvio.Infine, il presidente haan-
nunciato la creazionc di una He-
alth insurance rate authority che
vigilera sugli aumenti dei premi
assicurativi fissando dei tetti.

Obama ieri si & rivolto soprat-
tutto ai suoi compagni di partito,
cercail compromesso perricon-
ciliare i due diversi progetti ap-
provati prima della bruciante
sconfitta alla corsa per il seggio
alsenato di Ted Kennedy, in Mas-
sachusetts. I democratici non

hanno pitllamaggioranzablinda-
taalsenato per evitare 'ostruzio-
nismo dei repubblicani. «Siamo
aperti alle proposte repubblica-
ne costruttive manonricomince-
remo da capo. Chiediamo un'vo-
to senza minaccia dell’ostruzio-
nismo» ha chiesto Dan Pfeiffer,
responsabile della comunizazio-
ne alla Casa Bianca,

Se i repubblicani rinunceran-
no all'ostruzionismo, al scnato
basterauna maggioranza disivo-
ti. Ma & difficile immaginare che
lo facciano. Per tutti ha parlato
John Boehner, capo dell'opposi-
zione alla camera: «Questa pro-
posta-hadetto - toglie credibili-
taall’incontro digiovedi».Incon-
tro che molti repubblicani minac-
ciano di disertare. Ma la mano-
vradiObamahaunsecondo fine.
Se i repubblicani giocheranno
duro, si sentird autorizzato a fare
una riconciliazione “semplice”
delle due proposte che aggira

Iicostosu dieciannié digs0
miliardi di doltari, 79 in piii
rispetto al piano approvato dal
senatoil 24 dicembre ma meno
rispetto ai 1.052 della camera.
Lariforma, che non prevede
l'opzione pubblica,
assicurerebbe lacoperturaa31
milioni di americani che ne sono
privi (suuntotale dinon
assicurati di 46 milioni).

.

Quali le novita sul fronte
fiscale?

La proposta di tassare i piani
sanitari di lusso slitta dal 2013 al
2018. Per sostenereicostila
proposta estende i taglial
programma privato disanita per
anziani (Medicare Advantage);
aumentale penali perle societa
eisingoli che non ottemperano
all'obbligo di assicurarsi: peri
datoridilavorosipassada750a
2mila dollari a dipendente,
Estende la base imponibile di
Medicare a redditi da capitale
qualiinteressi e dividendiseil”
reddito complessivo & superiore
a200miladollari. Ampliai
creditifiscali per agevolare

Pacquisto di polizze da parte
dellaclasse media.

.

Come fermare 'aumento dei
premi?

1l presidente istituisce 'Autorita
per le tariffe che dovra vigilare
sugliincrementi dei prezzi.
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SANITA

«Lombardia troppo anziana:
ci salvera solo il federalismo»

Cambia la mappa sociale: ogni anno 40mila nonni in pit
Boscagli: «Con la riforma ci saranno le risorse per assisterli»

_ VERSOD UAUTONOMIA Il ministro

A _i%a
Eerruccio Eazio al confronto s

ul federalismo sanitari

0 e ai vantaggi che poﬂe:a in Lombardia

Maria Sarbi

M )i anziani sono 40mila
inpinall’'anno, gliimmigrati
rappresentano il 10 per cen-
todella popolazienelombar-
da.E,incompenso, le nasci-
te diminuiscono. Insomma,
la mappa sociale della Lom-
bardia sta cambiando e avra
sempre pinli capelli bianchi.
D) conseguenza dovra cam-
biareanchel assistenzasani-
taria, chiamataaconcentiar-
si pit1 che mai sui servizi per
la terza eta. Come? La solu-
zione éracchiusanelfedera-
lismofiscale ein unaredistri-
buzione delle risorse del bi-
lancio regionale. Per ora i
servizisocio assistenziali pe-
sano sui conti del Pirellone
un decimo rispetio a quanto
pesa la spesa sanita. «Ma se
aumeniano gli anziani e i

malati cronici - fanotarel’as-
sessorelombardoalla Fami-

LA PREVISIONE
Nel 2025 | pensionati

non autasufficienti
sarannp 600mila

gliaeSolidarietasociaie Giu-
lio Boscagli - andranno ne-
cessariamente aumentatele
risorse per poterli assiste-
re». Anche perché la mag-
gior parte di loro non viene
curata in ospedale, se non
per ricoveri lampo di quat-
trogiorni dimedia, mahabi-
sogno di assistenza a casa
propria. Insostanza, imalati

Cronici sono pili numercsi -

dei malati acuti.
Gliover 65 annirappresen-
tano il 19 per cento della po-

polazione lombarda e gli
over 75 il 9 per cento. Questi
ultimi hanno bisogno di
maggiori cure: tra i pazienti
degliospedalilombardi, rap-
presentano il 22 per cento
dei ricoveri e il 28 per cento
della spesa sanitaria. Cifre
chedevono portare arifiette-
re sul nuovo quadro che si
sta delineando. Non solo, i
non autosufficienti, in base
alle previsioni Istat, erano
373mila nel 2005 ma saran-
no 600mila entro il 2025.
Ognunodiloro costera 19mi-
laeuroall’anno, unacifraco-
perta per il 58 per cento con
Tisorse pubbliche.

Per assistere i nonni lom-
bardi, sempre piltt numero-
si, la Lombardia ha puntato
sulle residenze per anziani
(Rsa)riaprendoanchegliac-
creditamenti. In tutto le

strutture garantiscono 57mi-
la posti. Tanti, manon abba-
stanza. «Ci sono ancora liste
d’attesa da smaltire, anche
se si possono considerare fi-
siologiche+ puntualizza Bo-
scaglidurante unatavolaro-
tonda sul federalismo fisca-
le. «Abbiamo anche reintro-
dotio i centri diurni per gli
anziani - spiegal’assessore -
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e vogliamo potenziare i co-
siddetti ricoveri intermedi
grazie allarete delle 637 Rsa.
Gvviamente dal federali-
smo ci aspettiamo qualche
risorsa in pitt». Proprio cosi,
la soluzione & racchiusa nel
federalismo e nella gestione
diretta dellerisorse della sa-
nitadapartedelleregioni. In
attesa che il federalismo fi-
scale diventi effetdvamente
tale, il Pirellone ha avviatole
sue politiche di assistenza
grazie ai «buoni», assegni

ARUTE Il Pirelione

ha gia stanziato
<buoni assegno» per
sostenere le famiglie

persostenere lefamigliecon
unanzianoacarico. Maipro-
gettiincantiere sonoancora
pittambiziosie sistapensan-
do anche a una sorta di mu-
tua no profit per assicurare
T'assistenza. : ]
«Ilfederalismo fiscale - s0-
stiene anche il consigliere
lombardo del Pdl, Alessan-
droColucci - ¢ un’occasione
per liberare piti risorse. Non
eaffatto unmomento didivi-
sione ma porta aggregazio-
nenelmomentoincuisirie-
scono a usare le risorse in
modo corretio». Anche Car-
lo Lucchina, direttore gene-
rale della Sanita in Lombar-
dia, sostiene che «ilfederali-
smo possamigliorare laqua-
Ltz della sanita in Lombar-
dia». -



.
Settimanale Roma Ia Repllbbllca Salute 23-FEB-2010
Diffusione: n.d. Lettori: 866.000 Direttore: Ezio Mauro da pag. 29
NOI&VOD GUGLIELMO PEPE

LA SANITA TRA SPRECHI E MALAFFARE

onsorprende chelaCortedei Contiindichila corruzio-

N ne come un «tumore» nazionale. E unanovitainvecela
scoperta, da parte del procuratore generale, Mario Ri-

stuccia, degli sprechiinSanita: «...Sisegnalano fenomeni di ma-
lagestione quali inefficienti ma costosi programmi di screening
antitumorale, programmi di assistenza odontoiatrica rivelatisi
inesistenti, casidi eccessive prescrizionidifarmaciovverodifal-
sitadelle stesse o diloro sostanziale inutilita, casi di sconcertan-
tiinterventichirurgicinonnecessari...». Tuttavialadenunciaap-
pare tardiva. Perché se gli «<sconcertanti interventi chirurgici» si
riferisconoal caso della clinicaSantaRita di Milano, risalgonoal-
la primavera del 2007; e seiprogrammi odontoiatrici inesisten-
tiriguardanole “dentiere di Stato” promesse dall’ex governato-
re del Lazio, Storace, sono di sette anni fa. L’obiettivo adesso va
puntato anche contro la forte e diffusa connivenza tra sanita e
malaffare. Solola torta dellaspesa pubblica perlasalute vale ol-
tre 107 miliardi di euro all’anno. Percio la criminalita organizza-
tanel Sud ha messo le mani su questo enorme business. D’ac-
cordo, meno sprechi: ma chi cacciafuori dai reparti la malavita?
g.pepe@repubblica.it

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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IL CONGRESSO

NUTRACEUTICI, POSSIBILE ARMA IN PIU
CONTRO LE PATOLOGIE DEGENERATIVE

utraceutici, un’arma contro I'insorgenza di malattie

degenerative, ma prodotti da regolamentare meglio.

Sene & parlato, a Milano, al primo congresso
nazionale della Sinut, Societa italiana di nutraceutica.
Nutraceutico & un termine piuttosto ampio, che comprende
cibo funzionale (come le proteine vegetali di soia e lupino)
integratori alimentari, probiotici (colture di batteri colonizzatori
dell’intestino), prebiotici (favoriscono la crescita dei probiotici).
Spiega Bruno Trimarco, professore ordinario di medicina
interna all'Universita di Napoli: «In ltalia sarebbe augurabile
che fossero solo i farmacisti a vendere i nutraceutici e a dare
consigli. E per garantire efficacia e sicurezza, questi prodotti
andrebbero realizzati dalle aziende farmaceutiche Non sono
“medicinaalternativa”, ma soluzioni che la medicina
tradizionale dovrebbe tenere in considerazione». Oggi infatti
¢’é una crescente necessita di potenziare la prevenzione, ed
evitare quanto possibile I'insorgere di malattie degenerative
derivanti dallo stress ossidativo (Alzheimer, Parkinson,
tumori...).

(alessandra margreth)

CRIFRCOUZIONE RISERVATA
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La legge

Cure palliative

a casa

per 11mila bimbi

EB Sono oltre 11.000
in Italia i bambini e j
ragazzifino a 17 anni
colpiti da tumorinon
guaribili e che hanno
bisognodicurepallia-
tive, con una spesa
complessiva per i ri-
coveri pari a 650 mi-
lienil’anno. Un costo
in gran parte evitabi-
le, con un risparmio
stimatoin circa90mi-
lionil’anno, seibam-
binipotesseroriceve-
re le cure a casa, co-
me prevede la legge.
La legge sulle cure
palliative potrebbe
essere approvata cn-
tromarzo, primadel-
le elezioni regionali,
come ha detto recen-
temente il ministro
della Salute, Ferruc-
cio Fazio. Poter som-
ministrare le cure a
casa permeticrebbe
di evitare 1,6 milioni
di giorni di ricovero
in ospedale ogni an-
no e 580.000 giorni
nei reparti di terapia
intensiva.



Paolo
Rettangolo
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Alloleo due nuove macchine
perradioterapia “intelligente”

ARRIVANO due nuove macchine “intelli-
genti” per laradioterapia allo leo, I'lstituto
europeo di oncologia. La prima, Accobu-
st, verra utilizzata per curare il cancro al
seno: grazie alla sua precisione consente
di dimezzare i tempi di terapia dalle clas-
siche 6 settimane a 3. Al miglioramento
della cura degli altri tipi di tumore & dedi-
catoinvece|'acceleratorelineare «Trilogy
TM Systems», unavanzatissimo sistemadi
radioterapia in grado di visualizzare i mo-
vimentidegliorganidurantel’irradiazione.



Paolo
Rettangolo
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WM Medicina Installate allo leo macchine pill precise e veloci che combinano imaging e radiazioni

Radioterapia, tempi record

Preservano i tessuli sani riducendo da set a tre settimane il trattamento

di Cristina Cimato

Hettuare una terapia cfficace in tempi ridotti ¢ verilicare in
tempo reale le condizioni cliniche dei pazienti mentre si sta
effelluando la cura sono gli objettivi cui tende la radiotera-
pia pitt cvoluta. Grazic a nuovi macchinari, installati per la
prima volta in Ttalia presso lstitulo europeo di oncologia, & possibile
cifettuare trattamenti antitumorali riducendo 1 disagi per gli ammalati e
“migliorando la precisione della terapia. <l Jobiettivo che ci poniamo da
sempre & quello di ridurre laggressivita dei trallamentis ha spicgato
Umberto Veronesi, direttore scientifico dello eo, «il nostro approceio
predilige la somministrazione del minimo trattamento cfficace ¢ non
del massimo trattamento tollerabile peri pazienti. In questa direzione
vanno anche le teenologie, in cui crediamo moltor | macehinari, due
gid installati e uno in arrivo, coniugano l'emissione di
radiazioni con sistemi di imaging di ullima genera-
zione per colpire il tumore in modo preciso
preservando il pidr possibile i tessuli sani
circostanti. Destinato alle pazienti che
hanno subito un intervento conser-
vativo di rimozione di un tumore alla
mamimchia, la macchina Accuboost
{unica al di fuori degli Usa, offerta allo leo in
alflitto al costo di qualche decine di migliaia di
euro all'anno) & un mammografo in cui sono
uniti un proicttore di sorgenti radioattive ¢
applicatori che distribuiscono i1 fascio di
raggi sulla mammella in modo intenso ¢
concentralo. <Nulla cambia per 1a paziente
rispetto & una mammogralfia tradizionales,
ha spicgato Roberlo Orecchia, diretlore della
divisione di radioterapia, «<in lempo reale sullimmagine
c¢he i oftiene viene claborata ja dose giornaliera e s procede
allescenzione della terapia, solitamente combinata con una

radioterapia diffusa su tutla la mammella. Questo approceio é indica-
to sia in pazienti che hanno cffelluato I'ntervento ¢ che completano
cosi il traflamento radioterapico, sia per coloro che, presentando un
tumore pit grande di 2 centimelri e mezzo, possono beneficiare anche
di radioterapia e non solo di chicmioterapia per ridurre il volume ¢
procedere allasportazione, cosl da conservare il seno e quindi evitare
la maslectomia». L'obicttivo, grazie allestrema precisione consentita
dagli applicatori, & quello di ridurre fa dose che colpisce cute e tessuli
sani e limitare a tre seftimane il tempo totale di trattamento rispotto
alle sei attuali. | macchinario TrilogyTMSystem, per i) quale sono
stati investiti 4 milioni di euro, ¢ un sistema di radioterapia guidata
che agisce sia in maniera bidimensionale sia tridimensionale perché
& capace di visualizzare, attraverso telecamere a ragdi infrarossi e
sensori posizionati sul paziente, i movimentj degli
organi in tempo reale durante 'irradiazione. [n
questo modo si possono controllare il respiro
0 la Irequenza cardiaca. «Procederemo a
una sperimeniazione sulle macchine per
una valutazione scria di efficacia confron-
tandole con le tecnologic tradizionali», ha
aggiunio Veronesj, «<prevediamo di effel-
tuare uno studio randomizzato con duc
gruppi di pazienti per un totale di 500-600
persone almeno, Per Trilogy abbiamo selezionato
aleune aree come Lulero, la prostata e il torace». La
macchina, infatli, & in grado di regolare lintensita delle
radiazioni a seconda della forma dell'organo da trattare.
«Queste nuove lecnologie contribuiscono al progetto Fast,
che inlende ridurre in manicra significativa la durata
complessiva del tratlamento radioterapico. L’anno
scorso un lerzo dei pazienii & stato (rattato con
schemi accorciati. Grazie alle nuove acquisizioni
contiamo di alzare la pereentuale al 50% circan.
. (riproduzione riscrvata) ‘
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IEO DI VERONESI
Radioterapia anticancro intelligente

All'stituto europeo di on la radioterapia anticancro
diventa ancora pitl intelligente, esplora le frontiere della
quarta dimensione e promette di abbattere i tempi di cura:
da 6-8 settimane a 2-3 settimane appena, poco piu di 15 gior-
ni. «Migliorare la qualita di vita dei malati & la nostra grande
ossessione», dice orgoglioso Umberto Veronesi, direttore
scientifico dell’Ieo, annunciando una nuova rivoluzione hi-
tech per PIrces di via Ripamonti: due macchinari made in
Usa (p un terzo € in arrivo) che promettono massima efficacia
e minimi effetti collaterali. Un investimento superiore ai 4
milioni di euro, che fa della radioterapia targata Ieo «La pri-
ma in Italia e fra le prime in Europa per innovazione tecnolo-
gica ed efficienzan, assicurano 1 vertici dell’Istituto.
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A Harvard lo studio del gruppo di Pier Paolo
Pandolfi. Che spiega. “Se i frammenti di dna
siperdono, cresce il rischio della malattia”

Polmonu, scopetti
1 gent capact
di frenare 1l cancro

ARNALDO D’AMICO

umore del polmone: il
pititemuto traibigkil-
ler non solo dalla gen-
te e dai medici — e il
meno curabile — ma anche dai
ricercatori. Dialtribigkiller—tu-
more al seno, al colon — si sta
scoprendo la rete di geni che,
quando alterati, innescano la
moltiplicazione incontrollata
delle cellule, e poi i farmaci che
bloccanoofrenanolacrescitadel
tumore agendo su quei geni. Del
polmone invece il quadro gene-
tico del tumore continua a sfug-
gire. Ora un articolo sul sito di
NatureGeneticsarrivaal “bando-
lodellamatassa”: unafamiglia di
geni, in sigla Dok, risulta costan-
temente coinvolta nel tumore al
polmone, sianell’indurlose dan-
neggiatie sianelbloccarlo quan-
do riattivati. E sono tutti “drug-
gable”, aggredibili con farmaci.
La scoperta si deve a un grup-
po di quattordici ricercatori gui-
datidaPier PaoloPandolfi, diret-
tore del Programma di genetica
del cancrodellaHarvard Univer-
sity a Boston. «Abbiamo inizial-
mente lavorato su topi perché i
loro geni Dok sono di fatto iden-
ticiaquelliumani — spiega Pan-
dolfi—e poi perché sugli anima-
li & possibile fare esperimenti,
come togliere un gene o impian-

tare un cancro e poi vedere se si
riesceadinibirnelacrescita. Una
liberta che ci ha permesso difare
anche un’altra importante sco-
perta con la stessaricerca: i geni
Dok, oltre chenel tumoredelpol-
monesonostrategici ancheperil
controllo delle cellule staminali
del polmone, sia cancerose che
normali. E questo fa di Dok, in
particolare il 2, il contrassegno
concuimarcare le staminali pol-
monari umane, ancora non
identificate, e da cui si spera di
avere la cura per 'enfisema e al-
tre gravi patologie degenerative
respiratorie».

Tornandoal tumore, cheruo-
lohalanuova famiglia di geni?

«Queste scoperte ci hanno
spinto a guardare nel cancro al
polmone umano. Qui abbiamo
trovato che Dok2 si & perso spes-
so. Se si perde questo gene, an-
che unasoladelle due copie nor-
malmente in dotazione ad ogni
essere, si impenna il rischio di
sviluppare il male. Un aumento

delrischio segue anche la perdi-
ta di una sola copia di Dokl e
Dok3. Rimettendo i geni nelle
cellule del tumore, come si pud
fare nel topo, agiscono come
soppressori, la massa tumorale
impiantata cresce lentissima-
mente. Deitre Dok, il 2 si e rivela-
toil pil1 potente».

Perché li definisce “soppres-
sori” se rallentano solo il tumo-
re?

«La perdita di questo tipo di
geni favorisce l'insorgenza del
tumore, maquandountumoresi
e ormai sviluppato, nelle sue cel-
lule si sono accumulate, e conti-
nuano ad accumularsi, altre mu-
tazionieperditedigeni. Seunge-
ne, da solo, riesce anche solo a
frenarelacorsafollediundnaco-
si alterato, vuol dire che ha un

ruolo strategico nei meccanismi
di controllo della moltiplicazio-
ne cellulare».

Prospettive terapeutiche?

«Derivano dalla funzione na-
turale dei Dok. Attivano duerea-
zioni biochimiche “a cascata” il
cui effettofinale e tenere blocca-
tialcunidei comandidellamolti-
plicazione cellulare. Esistono gia
dei nuovi farmaci che hanno lo
stesso potere dei Dok. Si tratta di
verificare se, nei casiditumore al
polmone dove Dok s’e perso, ne
rallentano fortemente la cresci-
ta,comeabbiamovistonegli ani-
malidopoaverereintegratoil ge-
ne. Se sara cosl, poi possiamo
puntarealbloccodel tumore, ag-
giungendoli ad altri farmaci gia
in uso contro questo bigkiller».
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MENO RICOVERI, PIU” AIUTO ALLE FAMIGLIE

Undicimila bimbi malati di tumore

— ROMA —
SONO OLTRE 11mila in Italia i bambini e i ragazzi fino a 17 anni
colpiti da tumori non guaribili e che hanno bisogno di cure palliati-
ve, con una spesa complessiva per i ricoveri pari a 650 milioni I’an-
no. Un costo in gran parte evitabile, con un risparmio stimato in
circa 90 milioni I’anno, se i bambini potessero ricevere le cure a
casa, come prevede la legge. E quanto € emerso ieri al convegno
sulle cure palliative pediatriche organizzato dalla Fondazione Ma-
ruzza Lefebvre d’Ovidio.
La legge sulle cure palliative potrebbe essere approvata entro mar-
zo, prima delle elezioni regionali, come ha detto recentemente il
ministro della Salute, Ferruccio Fazio, e come ¢€ stato ribadito dai
parlamentari Domenico Di Virgilio e Livia Turco. Poter sommini-
strare le cure a casa, come prevede la legge sulle cure palliative, per-
metterebbe infatti di evitare 1,6 milioni di giorni di ricovero in
ospedale ogni anno e 580mila giorni nei reparti di terapia intensi-
va. Approvare 'emendamento sull’eta pediatrica all’interno del di-
segno di legge 1771 sulle cure palliative e la terapia del dolore per-
metterebbe di fornire alla famiglie un maggiore supporto.

Ritratto blasfemo di Cristo
Scontri in India, chiese bruciate
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ISTITUTO EUROPEO DI ONCOLOGIA

Radiotéfapia
super-veloce

Radioterapia anti-tumore in sole
duesettimane anzichéin duemesi,
mantenendo la stessa efficacia, ma
riducendo i disagi per il paziente. E
. 'obiettivo che si & fissato FIstituto
europeo di oncologia (Ieo) di Um-
berto Veronesi, che ieri ha presen-
tato due nuove apparecchiature
"ultra-rapide” per la radioterapia.
I macchinari colpiscono il tumore
risparmiando il tessuto sano. Ftg,
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