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@ Ospedale Cervello

Donate cento «uovas» a ediat{ia %

see Cento uova di Pasqua ai bambini del reparto dipe;fia’trié~d,=.l ;
i| I'ospedale Cervello. Adonare un sorriso ai piccoli clttadini sono stati

iconsiglieri della prima circoscrizione chefarino parte della commis-
4 sione Attivita sociali, Marco Marceca, Giuseppe Randazzo e France-

sco Virga. | consiglieri autotassandosi hanno regalatoie uovaai bim-
bi del pronto soccorso e a quelli dell'intérs reparto di pediatria. «E
stato emozionante vedere ibambini felici nonostante la malattia e
la sofferenza - spiegano i consiglieri della firima circoscrizione -. Di-
verse le patologie riscontrate nei piccoli pazienti: respiratorie acute,
neurologiche, gastroenteriche acute e croniche, auto-immunitarie,
endocrine, infettive, traumatiche. Ringraziamo il dottore Cassata, di-
rettore del reparto di pediatria del Cervello, e tutto lo staif che quoti
}| dianamentesi prende cura dei piccoli pazientin. ('Aur')
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Studenti ungheresi tirocinanti
al campus di Ematologia

Prosegue I'attivita formativa a livello interna-
zionale del Campus di Ematologia Franco e
Piera Cutino dell'Azienda Villa Sofia Cervello,
inaugurato a maggio 2013, Dopo aver ospita-
to negli scorsi mesi medici provenienti dal
Pakistan e dalla Tunisia, adesso & la volta di
quattro studenti di Medicina dell'Universiti di
Debrecen in Ungheria che in questi giorni
stanno svolgendo il loro tirocinio al Campus,
frequentando sia le attivit3 di degenza ordina-
ria, sia le attivita di laboratorio con particola-
Teinteresse alle tecniche di diagnosi prenata-
le e di terapia genica. Per 15 giorni gli studen-
ti ungheresi Petronella Los, Mihaly Kugyela,
Dorottya Dobo ed Eva Lilla Kovacs avranno
modo di confrontarsi con le tecniche di lavo-
1oe il know how del Centro di eccellenza per

la talassemia e le altre malattie rare del sangue
dell'Ospedale Cervello di Palermo, «Mostrere-
mo ai giovani studenti di Debrecen - spiega
Aurelio Maggio, Direttore del Dipartimento di
Oncoematologia del Cervello e responsabile
scientifico dei progetti di ricerca dell'Asso-
ciazione Cutine - 12 nostra organizzazione di
lavoro in team e quali sono le principali e pilt
innovative terapie che adottiamo nella cura
dei pazienti affetti da emoglobinopatie e altre
malattie rare del sanguen,

«Questa nuova richiesta di tirocinio - affer-
ma Giuseppe Cutino, consigliere dell’Asso-
ciazione Piera Cutino - conferma come il Cam-
pus sia realmente diventato Centro di riferi-
mento internazionale per le malattie emato-
logiche raren,



/|

Q T otin;; eli 11_;;571:”&*’nr_i7nel:’.;ﬁ:tra di Emattﬁdg}a
Studenti ungheresi al Campus Cutino

esa Dopo aver ospitato negli scorsi mesi medici provenienti dal Paki-

stane dalia Tunisia, adessoal Campus di Ematologia Franco e Piera Cuti-

nodell'azienda Villa Sofia Cervello & la volta di quattro studenti di Medi-
_cina dell'universitd di Debrecen in Ungheria. Petronella Los, Mihaly
- Kugyela, Dorottya Dobo ed Eva Lilla Kovacs in questi giorni stanno svol-
.| gendoil loro tirocinio al Campus, frequentando sia le attivita di degenza
| ordinaria,sia le attivita di laboratorio con particolare interesse alle tecni-
|| chedidiagnosiprenatale e diterapia genica. Per15 giorni gli studenti un-
gheresi avranno modo di confrontarsi con le tecniche dilavoro e it know
how del centro di eccellenza per |a talassemia &le altre malattie rare del
sangue dell'ospedale Cervello di Palermo. «Mostreremo ai giovani stu-
dentidiDebrecen~spiega Aurelio Maggio, direttore del dipartimento di
Oncoematologiadel Cervelloe responsabile sciertifico dei progetti di ri-
cerca dell’associazione Cutino -'guali sono le principali e pillinnovative
terapie che adottiamo nella cura dei pazienti affetti da emoglobinopatie
e altre malattie rare del sanguen. -
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Prosegue I'attivitad formativa a livello internazionale del Campus di Ematologia Franco e Piera Cutino dell’Azienda Villa Sofia Cervello di Palermo,
inaugurato a maggio 2013. Dopo aver ospitato negli scorsi mesi medici provenienti dal Pakistan e dalla Tunisia, adesso & la volta di quattro studenti di Medicina

dell'Universita di Debrecen in Ungheria che in questi giorni stanno svolgendo il loro tirocinio al Campus, frequentando sia le attivita di degenza ordinaria, sia le
attivita di laboratorio con particolare interesse alle tecniche di diagnosi prenatale e di terapia genica.

Per 15 giorni gli studenti ungheresi Petronella Los, Mihaly Kugyela, Dorottya Dobo ed Eva Lilla Kovacs avranno modo di confrontarsi con le tecniche di
lavoro e il know how del Centro di eccellenza per la talassemia e le altre malattie rare del sangue dell’Ospedale Cervello di Palermo.

“Mostreremo ai giovani studenti di Debrecen — spiega Aurelio Maggio, Direttore del Diparimento di Oncoematologia del Cervello e responsabile scientifico dei
progetti di ricerca dell'Associazione Cutino — la nostra organizzazione di lavoro in team e quali sono le principali e pili innovative terapie che adottiamo nella cura
dei pazienti affetti da emoglobinopatie e altre malattie rare del sangue”,

“Questa nuova richiesta di tiracinio — afferma Giuseppe Cutino, consigliere dell'Associazione Piera Cutino — conferma come il Campus sia realmente diventato
Centro di riferimento intemazionale per le malattie ematologiche rare e in particolare per la Talassemia. Obiettivo raggiunto grazie alla proficua collaborazione tra
pubblico e privato con |a lungimiranza mostrata dall’Azienda “Cervello” e dall'Assessorato regionale alla Salute. Chi desidera sostenere la nostra attivita anche con
il proprio 5x1000, lo pub fare scrivendo nella dichiarazione dei redditi il codice fiscale dell’Associazione, 971 444 50828".

(Nella foto da sinistra Petronella Los, Mihaly Kugyela, Dorottya Dobo ed Eva Lilla Kovacs).

http://palermo.blogsicilia.itipalermo-studenti-ungheresi-al-campus-di-ematologia-del- cervella/292772/ n
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Comunicato stampa

Comunicato - Ufficio Stampa Azienda Ospedaliera Villa Sofia-Cervello - 3 Aprile 2015
Prosegue l'attivita formativa a livello internazionale del Campus di Ematologia
Franco e Piera Cutino dell’Azienda Villa Sofia Cervello, inaugurato a maggio 2013.
Dopo aver ospitato negli scorsi mesi medici provenienti dal Pakistan e dalla
Tunisia, adessoc & la volta di quattro studenti di Medicina dell’Universita di
Debrecen ir Ungheria che in questi giorni stanno svolgendo il loro tirocinio al
Campus, fregquentandc sia le attiwitad di degenza ordinaria, sia le attivita di
laboratorio con particolare interesse alle tecniche di diagnosi prenatale e di
terapia genica.

Per 15 giorni gli studenti ungheresi Petronella Los, Mihaly Kugyela, Dorottya Dobo

Nella folo da sinisira Pelroneila L,,gm};;g,y ed Eva Lilla Kovacs avranno modo di confrontarsi con le tecniche di lavoro & il know

Kugyela, Dorollya Dobo ed Eva Lilla Kovacs 14y del Centro di eccellenza per la talassemia e le altre malattie rare del sangue
dell’Ospedale Cervello di Palermo. “Mostreremo ai giovani studenti di Debrecen -

spiega Aurelio Maggio, Direttore del Dipartimento di Oncoematologia del Cervello e responsabile scientifico dei

progetti di ricerca dell’Associazione Cutino - la nostra organizzazione di lavoro in team e quali sono le

principali e pil innovative terapie che adottiamo nella cura dei pazienti affetti da emoglobincpatie e altre
malattie rare del sangue”.

“Questa nuova richiesta di tirocinio - afferma Giuseppe Cutino, consigliere dell’Associazione Piera Cutino -

| conferma come il Campus sia realmente diventato Centro di riferimento internazionale per le malattie ematologiche
rare e in particolare per la Talassemia. Obiettive raggiunto grazie alla proficua collaborazione tra pubblico e
privato con la lungimiranza mostrata dall’Azienda “Cervello” e dall’Assessorato regionale alla Salute. Chi
desidera sostenere la nostra attivitd anche con il propric 5x1000, lo pud fare scrivendo nella dichiarazione dei
redditi il codice fiscale dell’Associazione, 971 444 50828".

Nota - Questo comunicato & stato pubblicato integraimente come contributo esterno. Questo contenuto non & pertanto un articolo prodotto dalla
redazione di PalermoToday
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Palermo, quattro studenti ungheresi in tirocinio al campus di ematologia del Cervello
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3 aprile 2015 « Di-

Prosegue l'attivitd formativa a livello internazionale del Campus di Ematologia
Franco e Piera Cutino dell’Azienda Villa Sofia Cervello, inaugurato a maggio 2013.
Dopo aver ospitato negli scorsi mesi medici provenienti dal Pakistan e dalla Tunisia,
adesso & la volta di quattro studenti di Medicina dell’Universita di Debrecen in
Ungheria che in questi giorni stanno svolgendo il loro tiroeinio al Campus,
frequentando sia le attivita di degenza ordinaria, sia le attivita di laboratorio con
particolare interesse alle tecniche di diagnosi prenatale e di terapia genica.

Per 15 giorni gli studenti ungheresi Petronella Los, Mihaly Kugyela, Dorottya Dobo
ed Eva Lilla Kovacs avranno modo di confrontarsi con le tecniche di lavoro e il know
how del Centro di eccellenza per la talassemia e le altre malattie rare del sangue
dell’Ospedale Cervello di Palermo. “Mostreremo ai giovani studenti di Debrecen —
spiega Aurelio Maggio, Direttore del Dipartimento di Oncoematologia del Cervello e
responsabile scientifico dei progetti di ricerca dell’Associazione Cutino — la nostra
organizzazione di lavoro in team e quali sono le principali e pil innovative terapie
che adottiamo nella cura dei pazienti affetti da emoglobinopatie e altre malattie rare
del sangue”.

“Questa nuova richiesta di tirocinio — afferma Giuseppe Cuh'nd, consigliere
dell’Associazione Piera Cutino — conferma come il Campus sia realmente diventato
Centro di riferimento internazionale per le malattie ematologiche rare e in
particolare per la Talassemia. Obiettivo raggiunto grazie alla proficua collaborazione
tra pubblico e privato con la lungimiranza mostrata dall’Azienda “Cervello” e
dall’Assessorato regionale alla Salute. Chi desidera sostenere la nostra attiviti anche
con il proprio 5x1000, lo pud fare scrivendo nella dichiarazione dei redditi il codice
fiscale dell’Associazione, 971 444 50828”.

Condividi 'articolo su:

Facebook Twitter l Pint J LinkedIn

httpy‘fwww.resapubblica.itlpalermnlpalermo-qmﬂro—studenli-ungher&ei-in—tirocini&al-campus-dl-emaiologia—del-cervellol
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Quattro studenti ungheresi in tirocinio al
Campus di Ematologia dellOspedale
Cervello di Palermo

DI INSALUTENEWS - 3 APRILE 2015
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e Palermo, 3 aprile 2015 — Prosegue [’attivita
formativa a livello internazionale del Campus di Ematologia Franco e Piera Cutino
dell’Azienda Villa Sofia Cervello, inaugurato a maggio 2013. Dopo aver ospitato negli
scorsi mesi medici provenienti dal Pakistan e dalla Tunisia, adesso €& la volta di quattro
studenti di Medicina dell’Universita di Debrecen in Ungheria che in questi giorni stanno
svolgendo il loro tirocinio al Campus, frequentando sia le attivita di degenza ordinaria,

sia le attivita di laboratorio con particolare interesse alle tecniche di diagnosi prenatale e
di terapia genica.

Per 15 giorni gli studenti ungheresi Petronella Los, Mihaly Kugyela, Dorottya Dobo ed
Eva Lilla Kovacs avranno modo di confrontarsi con le tecniche di lavoro e il know how
del Centro di eccellenza per la talassemia e le altre malattie rare del sangue
dell’Ospedale Cervello di Palermo.

“Mostreremo ai giovani studenti di Debrecen — spiega Aurelio Maggio, Direttore del
Dipartimento di Oncoematologia del Cervello e responsabile scientifico dei progetti di
ricerca dell’ Associazione Cutino — la nostra organizzazione di lavoro in team e quali
sono le principali e pitl innovative terapie che adottiamo nella cura dei pazienti affetti da
emoglobinopatie e altre malattie rare del sangue”.

“Questa nuova richiesta di tirocinio — afferma Giuseppe Cutino, consigliere

dell’ Associazione Piera Cutino — conferma come il Campus sia realmente diventato
Centro di riferimento internazionale per le malattie ematologiche rare e in particolare per
la Talassemia. Obiettivo raggiunto grazie alla proficua collaborazione tra pubblico e
privato con la lungimiranza mostrata dall’ Azienda “Cervello” e dall’ Assessorato
regionale alla Salute. Chi desidera sostenere la nostra attivita anche con il proprio



5%1000, lo puo fare scrivendo nella dichiarazione dei redditi il codice fiscale
dell’ Associazione, 971 444 50828.
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L'asma dei ragazzi? Si prende in casa

n un quarto delle abitazioni
superato il limite dei livelli
di biossido di azoto, un in-
quinante irritante per le vie
aeree, sospettato di indurre
una maggiore prevalenza di
disturbi respiratori negli ado-
lescenti.
E il rsultato di uno studio
dell’Istituto di biomedicina e
immunologia molecolare del
Cnr condotto a Palermo, ma i
risultati sono adattabili a tutti
i grandi centri urbani.
| risultati sono pubblicati su
Environmental Research
E stato appena pubblicato un
lavoro dell’lstituto di biome-
dicina e immunologia mole-
colare del Consiglio naziona-
le delle ricerche (lbim-Cnr)
sull’inquinamento degli am-
bienti indoor, che rivela non
solo un’alta frequenza di su-
peramento delle soglie sta-
bilite ma anche il nesso con
’insorgenza di patologie re-
spiratorie negli adolescenti.

Lo studio ‘Effect of indoor
nitrogen dioxide on lung fun-
ction in urban environment’,
svolto in collaborazione con i
ricercatori Cnr dell’Istituto di
scienze e tecnologie dell’in-
formazione di Pisa e dell’lsti-
tuto di analisi dei sistemi ed
informatica di Roma, & finan-
ziato dall’Agenzia regionale
per la protezione ambientale
della Regione Siciliana ed &
uscito sulla rivista Environ-
mental Research.

| risultati sono stati presenta-
ti oggi a Roma, presso il Mi-
nistero della salute nel corso
del workshop ‘Inguinamento
atmosferico interno e salute
nelle scuole italiane’.

“La valutazione di oltre 300
abitazioni domestiche della
citta di Palermo ha messo in
evidenza come i livelli di bios-
sido di azoto (NO2) superino
nel 25% dei casi i Limiti (40 pg/
m3) indoor definiti dall’Or-
ganizzazione mondiale della

sanita”, spiega Fabio Cibella
dell’Ibim-Cnr.

“| livelli pit elevati di NO2,
un inquinante secondario irri-
tante per le vie aeree e pro-
dotto da qualsiasi processo
di combustione in atmosfera,
sono stati messi in relazione
ad una maggiore prevalenza di
disturbi respiratori negli ado-
lescenti. E risultato esposto
ad elevate concentrazioni di
NO2 nella propria abitazione
quasi il 90% dei soggetti asma-
tici, mentre il 22% dei soggetti
allergici ed esposti a elevate
concentrazioni di NO2 indoor
presentano asma corrente.
Anche la funzione respirato-
ria, misurata mediante spiro-
metria, & risultata peggiore
del 15% nei ragazzi esposti a
livelli pit elevati di NO2 con
storia di asma”:

“Questo ancora una volta
pone il problema degli effet-
ti dell’inquinamento urba-
no sulla salute delle fasce di

popolazione pil suscettibile
(bambini, anziani, adulti con
preesistente patologia) an-
che all’interno delle proprie
case”, conclude il direttore
dell’lbim-Cnr  Giovanni Vie-
gi. “E da notare, nonostante
I’NO2 derivi anche da sorgenti
specificatamente indoor quali
le cucine e le caldaie a gas,
che sono proprio le abitazioni
delle zone cittadine pil cen-
trali e quindi pili trafficate a
mostrare i livelli maggiori di
inquinamento.

| nostri dati, che derivano da
un sottocampione di una vasta
indagine epidemiologica che
ha coinvolto negli anni passati
oltre duemila adolescenti pa-
lermitani, appaiono pertanto
utili e adattabili a qualunque
realta urbana italiana analo-
gaﬂ-

Fonte: Bon Vivre
www.bonvivre.it
Partner Nell'attesa...

Per quattro giovani pazienti trapiantati,
la sclerosi multipla non e piu un problema

| trapianto autologo di cel-
lule staminali emopoietiche
in pazienti affetti da una
forma particolarmente ag-
gressiva di sclerosi multipla,
in sostituzione del trattamen-
to farmacologico, & in grado
di bloccare la progressione dei
processi patogenetici e preve-
nire la disabilita.
Il centro di sclerosi multipla
dell’Unita operativa di neu-
rologia dell’Azienda Villa So-
fia Cervello, punto hub per le
province di Palermo e Trapani,
ha avviato un protocollo di ri-
cerca e di terapia che, in linea
con gli attuali indirizzi preva-
lenti a livello internazionale,
sta portando avanti con suc-
cesso questa strategia tera-
peutica.
Sono stati quattro i pazien-
ti affetti da sclerosi multipla
(tre donne e un uomo) sotto-
posti nell’ultimo anno, con
esiti positivi, a trapianto, in
collaborazione con [’Unita
trapianti midollo osseo sem-
pre di Villa Sofia Cervello. |
trapiantati erano soggetti no-
responder al trattamento con
farmaci di | e Il linea, che per
la giovane eta al momento del
trattamento e per la precocita
dell’intervento hanno suscita-
to Uinteresse della comunita

scientifica nazionale e inter-
nazionale.

Il trapianto puo essere effet-
tuato solo per forme partico-
larmente aggressive di sclerosi
multipla, in casi quindi limita-
ti e attentamente selezionati.
E preceduto da un forte trat-
tamento immunosoppressore
con altissime dosi chemiotera-
piche che azzerano il sistema
immunitario del paziente e lo
preparanc alla successiva in-
fusione delle cellule stamina-
li emopoietiche ottenute dal
suo stesso sangue (trapianto
autologo).

Due recenti studi internazio-
nali, uno inglese pubblicato
sulla rivista statunitense Jama
e uno italiano uscito su Neu-
rology, hanno confermato,
Seppur su numeri non ancora
elevati, la validita del meto-
do, che presenta bassi livelli
di rischio, legati fondamental-
mente al trattamento immu-
nosoppressore.

“Il trapianto autologo di cel-
lule staminali emopoietiche -
spiega il dr. Salvatore Cottone
direttore dell’Unita operativa
di neurologia - pur gravato da
rischi peritrapiantologici in-
siti nell’intensa immunosop-
pressione cui i pazienti sono
sottoposti, rappresenta al

momento uno dei trattamenti
pil efficaci per pazienti con
sclerosi multipla aggressiva,
poiché & in grado di spegnere
per molti anni 'infiammazio-
ne che & alla base del decorso
rapidamente evolutivo di for-
me particolarmente maligne
di malattia.

L'impiego di tale procedura
in una fase molto precoce del
decorso della malattia, quan-
do i processi di distruzione
tissutale legata alla demieli-
nizzazione e alla degenerazio-
ne sono ancora limitati come
pure i fenomeni di disregola-
zione immunitaria, & in grado
di bloccare la progressione
della malattia e prevenire la
disabilita.

Il trapianto autologo di cellu-
le staminali emopoietiche &
in grado di spegnere per molti
anni e probabilmente per sem-
pre, se effettuato precoce-
mente, qualunque attivita cli-
nica e radiologica di malattia.
| risultati di un recente studio
hanno dimostrato la superio-
rita di tale strategia terapeu-
tica rispetto al trattamento
con mitoxantrone, un potente
farmaco immunosoppressore
utilizzato come seconda linea
nei pazienti no-responder, con
importanti risvolti fra U'altro

dal punto di vista economico,
considerato anche che i costi
di terapia con i nuovi farmaci
sono di gran lunga superiori a
quelli dei trapianti”.
L'Azienda Villa Sofia Cervel-
lo sta inoltre elaborando un
progetto per |’utilizzo, a sco-
po terapeutico delle cellule
staminali mesenchimali che
rappresentano una minima
componente del tessuto del
midollo osseo.

“L'uso di tale tipologia di cel-
lule autologhe - afferma il dr.
Cottone - potrebbe fornire un
approccio combinato in cui
’azione di contenimento della
risposta autoimmune puo as-
sociarsi nel caso della Sclerosi
Multipla e primariamente nel-
le patologie degenerative del
sistema nervoso centrale quali
Sclerosi Laterale Amiotrofica,
Malattia di Parkinson, Ictus
cerebrale e Malattia di Alzhei-
mer, a un effetto di protezio-
ne dei tessuti e di promozione
della riparazione degli stessi.
Offrire in un prossimo futuro
ai pazienti della nostra regio-
ne, questa possibilita rappre-
senterebbe un traguardo di
eccellenza nel panorama assi-
stenziale regionale pubblico”.

Redazione
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LA CHIUSURA DECISA. | comitato civico al ministero della Salute dove ha chiesto una deroga al provvedimento

Punto nascita di Cefalt, un vertice pure a Roma

CEFALU

eee llcomitatocivico controlachiu-
suradel centro nascitesig recatoa Ro-
ma per chiedere al ministro Lorenzin

no | partecipanti all'incontro - sono
state discusse le motivazioni che han-

1o spinto i cittadini verso tale richie- -

sta. I vertici ministeriali si sono mo-
o :

dilasciarnascere i bambini nellacitta-

strati

dinanomanna. L'i iésvolto
ieri mattina ed & durato pih di due
ore. Alcuni rappresentanti dell'orga-
nismo hanno incontrato i funzionari
della commissione tecnica del mini-
stero della Salute presso la sede all'
Eur del dicastero romano. Qui hanno
consegnato un documento, condivi-
so con i vertici del nosocomio cefalu-
dese, con il quale si chiede 1ina dero-
gaalla chiusuradel centronascite del
Giglio.

«Nel lungo callpguio - commenta-

sciteGiglioe h: I Jialcu-
neinformazioni {erritoriali importan-
1i. Nei prossimi giomi una nuovarela-
zione verra presentata al ministro Be-
atrice Lorenzn e si dovrebbero cono-
scere i nuovi sviluppi della vicenda.
L'annunciocheil centro nascite ce-
faludese svrebbe chiuso i battentiera
arrivato nell'estate del 2011. [ nove
sindaci del distretto sanitario si rival-
sero al Tarmal'assessorato regionale
allaSanitai ol ivadei

giudici. Pertreanni sullesartidelcen-

del centrona-

GIORNIFAUN INCONTRO
CON L'ASSESSORE
BORSELLINO.E PENDE
UNRICORSDALTAR

tronasciteecalato poiil silenzio. Lasi-
ioneériesplosaall'indomani del

la costituzione ufficiale della nuova

fondazione che dovra gestire I'ospe-

dale Giglio. Loscorso 25 febbraionei: -

stata sottoscritta dal notaio la nascita
edopo alcune ore & arrivatn il decre-

10, a firma dell"assessore Bursellino,

che chiude definitivamente il centro
nascite normanno.

A Cefaliy e nel tervitorio & nato un
movimentodi cittadini che sisonoda-
ti appuntamento |'8 marzo, festadel-
ladonna, sullestrade del centro stori-
co. Oltre un migliaio di persone han-
na chiestoa gran vace di non chiude-
reil centro nascite: Ne & nato uncomi-
tato che nei gioyni scorsi ha incomm-
to l'assessore Barsellino e ieri marti-
nasi&recatoa Roma per farsaperedi-
rettamente al ministro le ragioni per
le quali si chiede di non chiudere il
centro nascite cefaludese. E sulla
chiusurapende unaltro ricorsoal Tar

daisindacidel di

aitario. ("MeL e MAGLUSD
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Centro nascite, decide Roma

CEFALU". Confronto ieri al ministero della Salu

'ANTONIO FIASCONARO

‘Forse ci portrebbe essere uno spiraglio

per salvare dalla chiusurail punto nasci-

tadell'ospedale “Giglio™ di Cefali.
Edurato pitt i dueore lincontro traiil

mato. regionale allaSalute,
Lucia Borsellino, dovrebbe abbassare il
“sipario” il prossimo 30 aprile perché,
come & stato pit volte sottolineato, non
raggiunge i 500 parti 'anno.

Nel lungo colloquio che si 2 svalto al

Comitato Madonie di per lospe-
dale e i funzionari della commissione
tecnica del ministero della Salute, che si
& svolto ieri presso la sede del dicastero
TOmano.

| componenti del Comitato hanno pre-
sentato un documento, condiviso con i
vertici del nosocomio cefaludese - docu-
‘mento che era stato appravato nei gior-
niscorsi e che portalafirmadel diretto-
re generale dell'ospedale della cittadina
normanna, Vittoria Virgilio e del com-
missario straordinario, Giuseppe Ferra-
ra, col quale si richiede una deroga per la
chiusura del centro nascite che, com'?
noto, in base ad un provvedimento fir-

minist discusse le motiva-
zioni che hanno spinto i cittadini verso 1a
richiesta di deroga.

| vertici ministeriali si sono mastrati
interessati al caso del centro nascite del
“Giglio™ e hanno preso atio di alcune
informazioni territoriali importanti.

Non a casa bisognera valutare la co-
siddetta *marginalitd” territoriale dei
nove Comuni che ricadono nel disurtﬁz

te con il Comitato Madonie e Nebrodi che chiede una deroga

lina e San Mauro Castelverde.

Nei prossimi giomi una nuova relazio-
ne verra presentata alla ministra Beatri-
ceLorenzin, e si dovrebbero conoscere i
nuovi sviluppi della vicenda. [l tempo &
abbastznza stretto eil 30 aprile &unada-
ta che & stata decisa dall'assessorato al-
la Salute.

Nei giomi scorsi il gruppo parlamen-
tare del M55 a Montecitorio ha presen-
tatouna interrogazione, prima firmata-
ria Giulia Di Vita, per chiedere al mini-
strodella Salute Beatrice Lorenzin «di in-
tervenire al fine di cormeggere quelloche
appare agli interroganti un chiaro erro-
re di valutaziones, «Nel 2014 - si legge

soci itario del comp
Dbasse Madonie e che fanno riferimento
all'ospedale "Giglio”.

I centri interessati sonoa parte Cefalll,
Castelbuono, Isnello, Gratteri, Lascari,
Collesano, Campofelice di Roccella, Pol-

nelli -il totale dei parti&
statodi 420 con un incremento, rispetio
al 2013, di circa il 15 per cento. Dall' 1
gennaio 2015 ad oggilastruttura haavu-
to un incremento di 20 parti rispetto al-
lo stesso periodo del 2014,

L

OSPEDALE “CIGLIO™ D CEFALU )




O La i £
fiprodug, m!ou\nl\mnmﬂl‘ghiﬂlwh e degl altn matenal, puhblcati ned py

[e3eNLe giarmale sang #spre.

GIORNALE D SICILIA

DOMENICA 5 APRILE 2005
PAGINATG

POLICLINICO. Una tecnica innovativa consente a un paziente di guarire dopo dieci anni di sofferenze per una lesione cerebrale. Il tutto senza alcun intervento chirurgico

Palermo, il tremore alla mano eliminato con gli ultrasuoni

Salvatore Fazio
PALERMO
eee Primadel trattamentonon riu-
scivaa controllare la mano. Dadie-
cianni avevaun tremore provocato
da una lesione cerebrale. Adesso &
guarito. llpaziente haripresoil con-
trallo della mano. Senza alcun inter-
vento chirurgico, Ma grazie agli ul-
trasuoni. Unatecnicainnovativaav-
viatanella sezione di Scienze radio-
logiche del Policlinico di Palermodi-
retta dal professor Massimo Midiri.
«Sitrattadiunaterapia trans-cra-
niea - sottolinea il professor Midiri -
guidata darisonanza magneticame-

diante'uso diultrasuoni focalizzati-

ad alta intensitan. Una procedura
noninvasiva: I'unica lama che il pa-
ziente incontra il giorno «iel tratta-
mento &infatti quella dei rasoi utiliz-
zati per epilare il capo. Questa pro-
cedura non prevede alcuna incisio-

nechirurgica: quindi niente bisturi.
Siabbattono cosi del tutto anche iri-
schldmomphmmedummeednpu
I'operazione, come emorragie ed in-
fezioni. Ei pazienti vengono dimes-
si solitamente entro 48-72 are dal
trattamento.

«L'apparecchiatura  installata
presso il Policlinico di Palermo -
spiega il professor Midiri - & attual-
mente |'unica disponibile in lalia
ed &inoltrel'unica apparecchiatura
diquestotipomaiinstallataal mon-
do sui pitt comuni seanner di Riso-
nanza Magnetica ad alto campo
operantia 1,5 Tesla, Nei pochi altri
centrial mondo in grado di eseguire
tale procedura sono utilizzati scan-
nerdi risonanzamagneticaoperan-
ti ad un'intensith di campo di 3 Te-
sla, che in NMalia sono utilizzabili
esclusivamente per attivita di ricer-
can.

Durante tali procedure gli ultra-

suoniadaltaintensitd vengono con-
centrati in un punto dove si induce
unrepentinoaumentodellatempe-
raturainducenda conseguentemen-
te una termoghlazione del tessuto
colpito. Perspiegarlo meglioi medi-
ci fanno un esempio: «Quella che
sfrutiamo & il medesimo effetto
che possiamo riprodurre con una
camune lente di ingrandimento fo-
callzzando i raggi solari su un foglio
dicarta velinas.

Trale possibiliapplicazioni della
ternpia c'¢ancheil dolore neuropa-
tico, ma sono in corso di sperimen-
tazioneapplicazionianche in ambi-
to ancologica, per esempio per me-
tastasi e tumori, e psichiatrico, co-
me il disturbo ossessivo-compulsi-
vo. L'apparecchiatura éstata acqui-
statzcon fondi Pon in collaborazic-
ne con il professor Carlo Catalano,
ardinario di Radiologia de!l'univer-

sitd La Sapienza di Roma. Il team

Il professor Massimo Ml'dili,.del Paliclinico di Palermo

che esegue la procedura & compa-
sto dal neuroradiologo Cesare Ga-
gliardo, dai medici Gerardo Jacopi-
no e Antonella Giugno della Neuro-
chirurgia del Policlinico di Paler-
mo, Angelo Franzini della Neurochi-
rurgia dell'Istituto Carlo Besta di Mi-
lano, Pantaleo Romanelli della Ra-
diochinurgia cerebrale del Centro
diagnostico italiano di Milano, An-
tonello Giarratano e Danilo Canzio
del reparto di Anestesia e Rianima-
zionedel Policlinico di Palermo.

1l paziente, perfettamente guari-
to,ha52annied eraaffettodaunse-
vero tremore alla mano dominante,
Dapitidi 10anniiltremore gliimpe-
divadicompiere anche le piticomu-
niazioni della vita quoridiana tanto
da dover imparare a scrivere can la
manao sinisira. Il risultato del tratta-
mentoéstato immediato e ha resti-
tuito una vita normale al paziente.
1SAFRZ')
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L'INTERVISTA. Salvatore Novo, direttare della Ulinica cardiologica del Paliclinico «Paolo Giaccone» di Palermo e presidente regionale della Societa italiana di Cardiologia

«ll cuore va sorvegliato meglio anche qua

Il male nascosto, come sapere pri-
ma?«Sec'éunproblemasanitario na-
scosto un semplice elettrocardio-
gramma non pud bastares: il profes-
sor Salvatore Novo, che 2 il direttore
della Clinica cardiologica del Polici-
nico universitario «Paolo Giaccones
diPalermoe presidente regionale del-
laSocieta italianadi Cardiologia, par-

la di un vero ed affidahile controllo

«solo nel casd in cui, prima di fare
spontaqualsiasilivello, ancl

Ppraticaattivita fisica eanche sportim-
portanti, come partite amatoriali, ga-
e di corsa, pesanti e prolungati
stress fisici, partitedi calcetto fraami-
ciche lasciano senza fiato, turo sen-
zacontrollo preventivo esenzaalcun
serio esame medicos,

@2@ Unmedicoche firmaun certi-
ficato per la palestra a quale livello
hal'obbligo di controllare I'attivita

riale, si T-lcti.\non.io!lamoungpneri«v
ca certificato de! medico di base che
dailvialibera all'attivith sportiva o di
palestra, di piscina, ma che ci sia un
effettivo controllo cardiaco da parte
del medico di base al quale segua -
con l'indicazione dello stesso medi-
codibaseelavalutazione del cardio-
" logoche neavra stahilito fa necessita
~unulteri di dolivel

lo come I'ecm:udingmmmn, la riso-
nanza magnetica del cuore, in casi
particolari la tac coronaria per svela-
reanomalie congeniten.

090 Equestalastradadi sicurezza
primadi fare sport, a turti i livelliz

«Solo un medico anento al controlln
cardiaco pubd dare unvia libera, se hiy
dubbi & necessario I'elettrocardio-
gramma normale quello da sforzo.
Ma il problema ¢& che nella realia si

«Perunaattivita fisicanon agonistica
basta una visita accurata che com-
prendaFauscultazione del cuore e la
misurazione della pressione anterio-
sa. Se si evidenzia, ad esempio, un
soffio cardiaco, si deve proseguire
con l'elettrocardiogramma ed even-
tualmente con ulteriori esami: nes-

sun medico pub rilasciare un certifi-

cato senza i contralli cardiaci se pe-
corronos. ) %
©2® Anche per attivita senza
corse e passeggiate in bici, & sem-
pre iafl " i
~Enella responsabilita del medico di
base, naturalmente se contattato: fa-
ral'apscultazione e sel'attivita perla
quale si richiede via libera & sportiva
e fisicamente impegnativa, anche
nel mlnimodubhlnilmedimprescﬁ-
veritun elettrocardiogramma: eque-

| prnfes.surSalv:Iore Novo

rio, e poi & anche molto importante
che il medico sappia se nel nucleo
del pazientc ci sono familiarita per
malattie cardiovascolari da giovani,
motte improvvisa o infarto miocar-

g dioameundi4Dnnn1,enel¢asoque-

stemalattie fossero presentiicontrol-
lid ] d i
accumtis,

®08 C'* una responsabilita delle
1 del

ietasportive, dell,
lescuole?

«Le societa sportive prevedono con-
trolliregolari e adeguati, altri sogget-
ti vanno sensibilizzati sul fatto che
qualunque attivita che prevede I'im-
pegno fisico del soggetto necessita di
elentrocardiogramma e controlli piax
stringentin. p

@80 Perproblemi di cuore, st muo-
daoi

sto l'esame chy irapoial car-
diologo di individuare ogni proble-
ma eventuale, e al quale seguiranno
altri necessari esami, Oppure il ear-
diologo nella sua piena valutazione
darail vialibera all'attivita sportivaw,

eoo Un ezenmcardiopamma co-
me salvavita preventivo anche pér
chi pratica attivita fisica di medio
impegno? .

«Esemprenecessarioun conirllo se-

«l casi diarresto cardiaco con conse-
Buente morte improvvisa, che in Ita-
linsonncirmﬁl)mlla:lll'annu.ﬁgun:-
dano gli adulti nell'80-85% ¢ nel 159
soggetti giovani che sembrano sani:
sono questi i soggerti salvabili, appa-
rentemente sani ma portatori di una
cardiopatia che, se individuata con
esamidi primn o secondo livello, po-
treblie essere diagnosticata in tem-
POn. (0P}

ndo si e giovani e sanix
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ORA E IN OSPEDALE. Pasquale pesa meno di tre chili, se ne occupano i sanitari del «Cannizzaron di Catania. La struttura; inaugurata dieci annifa, non era mai stata utilizzata

Giarre, neonato abbandonato nella Culla dellavita

© All'alba diieri sono scattati i sensori ed @ accorsoil 18. Il piccolo sta bene. Appello alla mamma: «Si presenti, la aiuteremon

Rosaria Azzarelli

GIARRE <

eee Suonanoafesta anche per il pic-
colo Pasquale, il bimbo lasciato da
‘unamamima, ancora sconosciuta, alle
prime luci dell'alba di sabata, nella
«Culla della vita» di via Umbria a Giar-
re, inun angolo adi; i locali dell

nia-Ragusa-Siracusa, attiva presso
I'ospedale Cannizzaro di Catania, alle
4.17 di ieri mattina. Immediato I'arri-
vo dei sanitari del 118 che, constatata,
all'interno dellaculletta, in sicurezza e
riscaldata, la presenza del neonato,
con il cordone ombelicale ancora at-
taccata, si avviavano rapidamente, in

Parrocchia GesitLavoratore, le campa-
* nedella cittd ancora scossa e incredu-
la per I'accaduto, Poco meno di 3 kg di
peso, carnagione chiara, capelli bion-
di, visetto dolce e aggraziato, pugni
stretti, comeavaolere nascondereetrat-
tenerelasua glnia di vwere. Ilpicmlo.

verso il pronto soccorso
dell'ospedale di Acireale per prestare
leprimecureal piccolo. Qui, dopei pri-
micontrolli, il neonato venivastabiliz-
zato e trasferito immediatamenté al
Paliclinico di Catania dove ha trascor-
so0 lasua prima notte di vita.

donnech

ricover
siva neonatale del Pnhcluum di Cata-
nia, sta bene, coccolato dall'afferto di
medici einfermieri che, daieri;instan-
cabilmente e con grande amare. fan-
no a gara per prendersi cura di lui.
Ignarodi quanto sia successo, Pasqua-
le, mangia e dorme bearo, sernizasape-
re che, forse, non molto distante da
lui,c'¢lasua mamma, magar dispera-
1a,che!'ha abbandinato,

1.'allarme, lanciato dai sensari pre-
senti all'interno della «Cullaw, attivati-
siquandail piceolovi 2statoadagiato,
& giunto alla centrale operativa Cata-

mente, il nostro “Centro di
Ajuto alla Vita” in cerca di sostegno e
conforte alle numerose difficolta quo-
udiane - spiega commosso don Anto-
nine Russo, parroco della Chiesa Gestu
Lavoratare e direttore spirituale del
Centro sito in via Quintino Sella 15 a
Giarre - e per urtte, i volontari, hanno
parole di conforto talmente grandi da
consentire il ripensamento. Ad oggi,
i led di

che, invecediabortire, hanno fattona-
scerei loro bimbi».
Natadieciannifa, la«Cullaperlavi-

taw, attiva24 24, noner -

le accudito dai sanitari di T

ta utlizzata da nessuno, il Centro &
sempre riuscitoa mettere nel cuore di
queste donne disperate, alcune locali,

wnte edeip
Est, la voglia di portare avanti, nono-
stante le loro difficoltd, la gravidanza.
«Oltre al conforto morale, sanitario e
psicalogico, fornito dai nostri medici
volantari, - prosegue il parroco - per i
primidiciottomesi di vitadeilorobam-
hini, grazie al Progerto Gemma, le
mamme vengono sostenute, anchedo-
pailparto, altre che con aiuti materia-
1i, con un assegno mensile pari a 360
eurow, «[l messaggio che oggi rivolgia-
‘moallamammadel piccolo Pasquale-
spiegano i coniugi Cesare ¢ Ginevra
Scuderi, responsabilidel Centrodi Aiu-
o perla\ﬁtaedella(?ul!n-i-dirimlger-
si a nof, in tutta riservatezza. Nono-

stante il g,csm certamente nobile, ma

sicurar dall i diffi-
coltdcuispessolavita cisottopone, in-
farri, siama pronti ad aiutarias.

Informati dell'accaduto, intanto,
anche i carabinieri della locale stazio-
neche hanno aperto un fascicoloaca-
ricodiignoti. A breve, invece, al Tribu-
naledei Minori, samnnoamawlepm—
oedure necessane a consentire I'ado-

i P: le. 'eaz’y

COME FUNZIONA. A Palermo & operativa quella che fa capo all Dspedale Civico e, grazie ad un recente accordo, tomers a funzionare anche quella di via Noce collegata al Policlinico

Come le «ruote» nei conventi, per evitare le tragedie dell’abban_dono

ees L'ultima tragedia, a Palermo, la
scorsonovembre, quando una neona-
tavenne int

thatraverso la centrale operativa del

“118. 1l locale & stata concesso gratis

dallaC ionedelle Figliedella

Ep-
pure, per scongiurare questi episodi
ancheincitta @attivala«Culladella vi-
tas, uno spazio in cui lasciare nel pin
totale anonimato i neonali non rico-
nosciuti. Forse non adeguatamente
pubhlicizzata, forse poco nota alla
maggior parte- dei cittadini, ma la

CaritadiSan Vincenza. Cosi comeac-
cade nella«Culla dellavitar dell'azien-
daOspedale Civico, anche quiunim-
pianto di video-sorveglianza collega-
ta 24 ore su 24 con 1"Unita di Terapia
Imzns]va neunamle del Policlinico

struttura c'#: @ operativa presso
I'OspedaleCivico (piazza Leotta 8, ac-
canto al capolinea dell'Amat). A bre-
vedumbbemmeoperauva(ume-

tor

escl il cusci-
netto dove viene riposte il neonato e
deisensori segna.lmnnmmpesuva-

mer presen- .

zadel bambina.

um]una.lln gmﬂeaur:amordmra
I'Universitd, il Policlinico, il Movi-
mento per la vita -, quella che fa capo
al qumhmcn «Paolo Giaccone», Un

d;m:mva_

re il servizio di

regionale alla Salute,

Luda Borselling, & convinta che le’

«Culle della vita» siano uno strumen-
1o importante per evitare che vite ap-
pena natesianastroncate daunadeci-
sione a volte irresalubile. € per evita-

perneonatiedi supponopsmntumm
per madri in difficolia - istiuito nel
1998 - che ha sede all'Istituto religio-
so delle «Figlie dela Carita» ¢i San
Vincenzo (via Nace 28) eche erastalo

re che la disperazione di una madre

prenca il sopravvento fino a una tra-

gediacosiinnaturale, affermbloscor-

so novembre che «la giunta regmnale
1

tiche socm-iamiane. un percmsu dl

i e assi a.lle l‘nmlglle

sospeso dueanni fa, d seTe siit-
10 gestito dal 2007 in ollat ione
con l'assessorato r'gmnale alla Sani-

perfareac

& consapevoli, per prevenir graw-

si di intermuzione di gawdanza- Ma
la «Culladella vitas dovrebbe comun-
queavere maggiore visibilita, maggio-
e/ risonanza. Blsumerebbedwu.lga:e

nutture ch wla
massimariservatezza, chelevideoca-
niere inquadrano soltanto if cuscino
in cuiviene deposto il neonato, che la
portapud essereapertacon unasem-
plice pressione e che il soccorso, tra-
miteisensori collegatialleunita ope-
rativa di Neonatologia, & tempestivo
perché il personale di servizio viene
allertato immediatamente. «Dobbia-
modivulgarel'esistenzadi questoser-
vizio - dice la Borsellino -. Anche per
tentare di scongiurare nuove trage-
die. E valuteremo se & pure il caso di
potenziarlow. Tral'altro- secondol'as-
sessore regionale alla Salute - la «Cul-
ladella vita» non garantisce ai piceoli
chesonostati abbandonatila possibi-
lita di trovare immediatamente un
luogo caldo ¢ accogliente e di avere
V'assistenza da parte del personale
medico maanche «"avwio immediato
dell'ier legislativo previsto per i casi
diabbandono.
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_ RICERCA DEL CENSIS

TRIPLICATI | BIMBI
NATI DALLA PROVETTA
MA LASICILA RIMANE
LACENERENTOLA

bambini nati in provetta si sono triplicati negli ulti-

mi sette anni: sono stati circa diecimila i naticon la

fecondazioneassistita nel 2012 con una crescita del

170% rispetto al 2005. Un boom nazionale mentre

la calma piattaregna in Siciliadove le percentualive-
stano ferme, «i siciliani che hanno difficolta di procrea-
zione sono costrettiapartire peravere un figlio, solopo-
chissime sono le coppie che scelgono di restare e di af-
frontare una spesanotevale non rimborsata da alcun tic-
ket mentre in regioni come.la Toscana; per esempio,
questo tipo di pratica sanitaria st fa con 500 eurow: lo
spiega un‘autorita storica della fecandazione in provet-
tacomeil professore Ettore Cittadini, che parladiun ve-
Ta e propria «ingiustizia sociale: dopo cinque decreti fir-
mati davari assessori regionali alla Sanitd, dopa ispezio-
ni e verifiche dei requisiti nei sei centri autorizzati an-
che perla fecondazione eterologa, nessuno diquestiha
ancornavutoil codice per procedere e non & stato possi-
hile: firmare le procedure di controllo con le aziende sa-
Titarien.

La Sicilia restainchiodata mentre in provetta sinasce
sempredipii, loaffermail rapporto «Diventare genitori
Oggin | ieria Roma, reali: ydal Censissuun
campione di specialisti in collaborazione con la fonda-
zione Ibsa. Le coppie trattate, afferma il rapporta, sona
state nel 2012 (ultimo anna di cui sono disponibili dau)
oltre 54 mila, in aumento del 77% rispetto al 2005. Le fa-
miglie nel nostro paese pensana troppo tardi aun figlio,

mnilmduo sempre maggioreditrovarsidifronteapro-
hleml di fertilith che le portano sempre pit Spesso nei
centri di fecondazione assistita, con bimbi nati m pro-
vetta che 10 in | le e si mc
Una situazione che & 1ra le cause del tasso di natalita
+| troppo bassodel paese, e che viene descritta nei dati del
rapporto.

Oltre I'80% degli specialisti in tema di fertilith inter-
pellati dal Censis e dalla fondazione Ibsa & favorevole ad
un accesso piin ampio alla fecondazione eterologa da
|mnedellecop]necm1 problemi. Eperil 60% degli inter-
vistati questa possibilita non é ancora offerts conereta-

i nor dellaCorteca-
snruﬂonale che riammette questa tecnica. Una indagi-
neche hacoinvolto 150 ra ginecologi, andrologi eurolo-
gi ed ha messo in evidenza disuguaglianze regionali e
difformita di regolamentao che nei fatd discriminano gli
utenti.

IL PROFESSORE ETTORE CITTADINI
PARLA DI INGIUSTIZIASOCIALE NEI

* CONFRONTI DELLE COPPIE SICILIANE
COSTRETTE A «EMIGRARE»

1.'88,7% dei professionisti ha volut li che
le diseguaglianze sono tante: la procreazione assistita
non i assicurata con lostesso livello di qualithin wue le
regioni italiane e non & offerta in maniera gratuita. 11
76% deglispecialisti éd'accorda conunarevisione della
legge 40, «e I'aspetto che andrebbe modificato prima di
ttto (secondo il 60,5 % degli intervistati) riguarda la
possibilitd di offrire effertivamente alle coppie la possi-
bilita di accedere all'eterologan.

Ma quando & il momento di arrendersi alla feconda-
zionein provetta? Dopo quanti tentativi andat a vuota?
Uno specialista su due ritiene che 1a coppia dovrebbe
iniziare a preoccuparsi tempestivamente, trascorsida 6
a 12 mesi dai primi tentativi, Solo per il 9,2% bisogna
aspettare oltre i due anni. La meta degli specialisti con-
sultati ritiene che i problemi di inferdlith e sterilita colpi-
scano il 20-30% delle coppie italiane e la maggioranza &
certache il problema sia inaumento rispetto al passato.
Pergliuomini, fa visita dall'andrologo nella metadei ca-
| si viene fatta fr i 35 e 40 anni, per le donne la grande
‘| maggioranza, il 77,3%, si preoccupa tra i 35 e i 40, L
-maggior parte delle coppie va dallo specialista dopo un

anno di tentativi e prima dei due annj, mentre il 32% va
dal medico fra i sei mesi e un anno.

Einfineil tasso disuccessa della procreazione assisti-
ta:neglianni & migliorato ed & passato dal21 al 24%. Ela
maggioranza dei medici intervistatiritiene che i proble-
mi di sterilita e infertilita siano in aumento rispetto al
passato. Il ministro della Salute Beatrice Lorenzin in
una nota haapprovato le finalita del rapporto, «ritengo
sia indispensabile offrire informazioni corrette sulfa fi-
siologia maschile e femminile e sull'andamento delh
curva di fertilita e sui suoi tempin, (08
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Cerve]lo. Dormireé fondamentale perimparare

Iltest: una pennichella di 90 minuti permette diimmagazzinare

molte pit1 parole rispetto a chi invece rimane sveglio

Memoriasegreta

cosi il sonno

aiuta aricordare

FRANCESCOBOTTACQOL®

(5 LCERVELLD, anchequandodormxamo lavora.Di-
~ versericerche ormai concordano nell’ assegna-
~ realcervelloche dormeunruolo centralenella
fissazione dei ricordi e quindi nell'apprendi-
mento,

La dimostrazione di questo apparente paradesso
viene da ricerche sulla “pennichella”: volontari sotto-
postia prove di recupero mnemonicodiuna lista di pa-
roleapprese, se, tral’apprendimentodella listaeilre-
cupero, avevano interposto un sonnellino di una no-
vantina diminuti, ricordavano pit parole di quelliche
non avevano dormito.

Questo fenomenoéstato riscontrato addirittura in
bambini piccolissimi, come ha dimostrato un gruppo
di psicologidellatedesca Universita dellaRuhr,chere-
centemente ha pubblicato su Pnas uno studio realiz-
zatosubambini trai 6 ei 12 mesidieta. Il cervello dei
bambini, a questa eta, ha gia sviluppato una forte ca-
pacita imitativa. I ricercatori hanno utilizzato
questa competenza per verificare se il sonnelli-
no potesse migliorare la memorizzazione di
semplici azioni con oggetti. | bambi-
ni che avevano dormito piu di
mezz'ora, dopol'esposizione alla
mampolamone di oggetti, erano
pill capaci nel riprodurre queste Dbpmina
azioni di chi aveva dormite meno
di mezz'ora.

[ dati pit1 sorprendenti vengono perd da-
glistudisugli adulti. Infatti, il paradosso
& che il consolidamento della memo-
ria, attivita prettamente cognitivae
quindiimpegnativa, avvienequan-
do siamo negli abissi del sonno
profondo, quando la macchinace-
rebrale & al minimo del consumo
di ossigeno. il sanaue scorre lento

http://quatidiano.repubblica.itfedizionerepubblica/pwiflipperweb/print.php

Serotonina

sepersonevengonoriesposteallostessoodorementre
sononellafasedel sonnoprofondoenoninquellaRem.
Ma quali sonoi meccanismicerebrali ipotizzati? La
fissazione di un ricordo & un processo che richiede la
collaborazione di due aree cerebrali: la corteccia e
I'ippocampo. La prima fissa I'attenzione sul-
I'oggetto da memarizzare, lo inquadra, gli da
uncodice e poi trasferisce questa prima codifi-
caall'ippocampo checonsolidera latracciaper
poi ritrasferirla alla corteccia, dove potra es-
sere integrata nei vari cassetti della nostra
memoria e rimanere a disposizione per ul-
teriori richiami. In questo dialogo, le due
areevanno adiverse velocita: la corteccia &
caratterizzata da onde veloci e da onde te-
ta,chesonoonde relativamente lente, han-
no un ritmo (4-8 Herz) che pero & piti del
doppio di quelle lente, le delta (14 Herz)
che invece dominano l'ippocampo e la fase
profonda del sonno. Durante la veglia quin-
di, la prima fase della memorizzazione
avverrebbe nel segno delle onde teta,
mentre durante il sonno profon-
do, I'ippocampo consolide-
rebbeilricordoconunaat-
tivita lenta e ultralenta
Noradrenalina (menodi 1 Herz).
Che prove abbiamo di
questa spiegazione? L'ap-
plicazionediunacorrentetran-
scranica (operazione assolutamen-
teindolore ) confrequenzadelta,
sull‘area della testa che corri-
sponde alla corteccia pre-
frontale durante la prima fase
delsonno, incrementalamemo-
riadiun esercizio fatto primadi
dormire. Se invece si sommini-
stra una frequenza teta la me-

12
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T N T T e T T T e B S R T man Al e T
e l'elettmence-falogranuna mo- LATTIVITA F1SICA moria yiene soppressa. Mg, al
stra onde ampie, lente e lentissi- PN contrario, se si somministrauna
me. Induce il rilascio di frequenza teta durante la veglia,
E noto che durante il sonno l'atti- . "?“;t'“""fim"ﬂ quandosi éimpegnati nell’appren-
vitadel nostrocervello & molto variabi- p:?I aa::::ﬁ & dimento, la memoriaviene migliora-

le: sialternano cicli, di circaun’ora e mez-

2o ciascuno, che contengono fasi dominate da
onde elettriche lente e lentissime e invece fasi carat-
terizzate daonde miste, a predominanza veloce. Que-
st'ultima & chiamata fase Rem ( Rapid Eye Movement
) perche le onde veloci si accompagnano a movimenti
rapidi degli occhi. Inquesta fase facciamo sognimolto
dettagliati e coerenti, che hanno pit facilita di essere
ricordati. All'elettroencefalogramma, il cervello mo-
stra un profilo molto simile a quello della veglia. Per
questo, per molto temposi € pensato che la fase Rem
fosse quella pit legata all'attivita cognitivanotturna.
Invece, & ormai chiaro che ¢ la fase a onde lente e ul-
tralente, chiamata Sonno a onde lente (Slow Wave
Sleep) che fa parte della pitt ampia fase Non-Rem, ad
essere implicata nella memorizzazione notturna.
Bjorn Rasch e Jan Born, neuroscienziati dell’Univer-
sita di Zurigo, in un'ampia rassegna su Physiological
Review, documentano che I'esposizione a un odore,
durante un compito di apprendimento cognitivo, sol-
lecita il consolidamento della memoria solo se le stes-

http://quotidiano.repubblica.itedizionerepubblica/pwifiipperweb/print.php

ta.

Un‘ulteriore prova & venuta il 15 marzo
scorso quando un gruppo di neuroscienziati austriaci
ha dimostrato sul Journal of Cognitive Neuroscience
che l'attivita teta durante 'apprendimento é diretta-
mente collegata alla capacita di ricordare dopo una
notte di sonno. In sostanza, dicono i ricercatori, du-
ranteilsonnoadonde lente, l'ippocamposelezionairi-
cordi da salvare e quelli da buttare e lo fa sequendo
un'etichetta che éstataappostalorodurantela veglia,
I'etichettateta

Infine, ¢'& un altro tipo di memoria che & condizio-
natadalsonno:quellaimmunitaria. Volontarichehan-
noricevuto unasingola dose di vaccino control'epati-
te A, se la notte successiva al vaccino non hanno dor
mito, il livello anticorpale (che indica |'efficienza del-
lavaccinazione ), controllato dopo quattro settimane,
émolto pit1 basso che in quelli che hanno dormito.

* Direzione Master in Psiconeuroendocrino-
immunologia, Univ. dell’Aquila
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Colon-retto. rrsntiidatdiunosudiointemazionale

Sonoimportanti i controllimaédimostrato che una dieta “sana” regala

una protezione naturale. llruolo positivo dell'acido acetilsalicilico

Quando lo stile di vita

allontana il male peggiore |

DOMENICODUGO™

" LTumone del colon-retto & quello a
maggiore insorgenza nella popo-
lazione italiana, con 58.000 dia-
gnosi 'anno, terzo fra i maschi

¢ (preceduto da prostata e polmo-

nc}, secondo nelle femmine {preceduto
dallamammella), La sua mortalita crolla
conladiagnosi precoce, che identifica po-
lipi edaltre lesioni precancerosedel colon
inunafaseancora curabiledellamalattia.

Gli screening avviad in quasi tutze le re-
gionisi basanosull'esamedel “sangue oc-
cultofecale”esulla “colonscopia”, indagi-
niche dall'eta adulta si esequono ad in-
tervalli differentiasecondadel diversori-
schio per ciascun paziente (familiarita
per tumori del colon, malattieinfiamma-
torie croniche, pregressadiagnosi dipoli-
pi). Graziealladiagnosi precoce la morta-
lita par canaocolorettale #in diminuzio-
ne. Ma stiamo facendo tutto il possibile,
non solo per curare meglio, ma per evita-

Per i Tuoi
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della Natuga!
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re propriolacomparsa diquesto tumore?
Uno studio europeo su ben 350.000
adultiseguiti per 10 anniharilevatoibe-
nefici di unostile divita "sano” sul rischio
di cardinoma colo-rettale. [ soggetti sono
stati dassificati con un "pumeggio” divi-
tasana, da 1 perilpeggiore a 5 perquello
migliorenel controllo di obesitd, fumo, al-
wool, dieta ed esercizio fisico. Con “diela
sana”siintende]'abitudinedi consumare
maggiori quantita di frutta e verdura fre-
sca, fibre, granaglie, aglio, yogurt e solo
minime quantita di carni rosse o proces-
sate. Anchel’astensione dal fumo e da ec-
cessive quantita di alcool, assieme al
mantenimento di un giusto peso corpo-
Teo attraverso un'attivita fisica di media
intensita di almeno 30 minuti al giorne,
mostra un ruolo protettivo statistica-
mente dimostrato nei confronti del can-
o.
Esisteunostudiosorprendemesuglief-

fettidella cosiddettadietasana, effettua- EvowzoNE
tonegliStati Uniti occidentali su 100,000 DELTUMORE

fedeli della “Chiesa Avventista del Setti-
mo Giorno™: si tratta di soggetti con con-
sumidi carnd resse mediamente moltoin-
feriori a quanto solitamente avwiene ne-
gli USA e fra loro (come abbiamo giaim-
paratoda altristudi) la frequenza di can-
carocolorettale & inferiore diquasiil 2086,
5i ¢ molto studiato questa popolazione
perchéfraessilapercentuale diultracen-
tenari @ notevolissima: sappiamo che
molti di questi Avventisti, vivendo sulle
coste del Pacifico, sone “pescovegetaria
ni"; in questi, in particolare, la riduzione

Assumere Aspirina e fare
movimento: si salvane piu

vite cosiche conlachemio

delcancrocolorettalearrivaal 42%, L'ef
fetio sommatariodifruttaverdurae fibre
ai noti benefici degli Omega-3 contenuti
nel pesce appare dunque importantissi-
mo, ma probabilmente cosi non sarebbe
seisoggettistudiatinon applicassero tut-
diprecetridella dieta sana; inpardeolare
ibenefici di vegetali e pesce sono annul-
latiinchi fuma e consumabevande alcoli-
che.

E ben noto V'efferto nocivo dell‘alenol
perquantoriguardail determinismo dei
tumoridell'esofago, marecentissimesta-
tistiche mostrano dati incontrovertibili
anchepa-quanmﬂguardalranelenaﬁl:u-
mori deli'intestino tenue. E stata infatti
pubblicata una revisione sistematica di
tuttigli studimeta-analiticisul lema, ed &
statisticamente impressionante come
neigrandi consumatori dialcoal il rischio
disviluppareuntumoreintestinalemeno
frequente ma forse ancor pilt grave «——
qual & quello dell'intestino tenue —- au-
menta dell'82% rispetto ai soggetti che
non bevono. Non dobbiama stancarci
inoltre disegnalareche intuttiquestistu-
di c'e un effetto peggiorativo del fumo di
sigaretta, che quando presente aggrava
sistematicamente il rischio di sviluppare

Ascendente |

Retto

Discendente

sigma

COME COLPISCE

£ la proliferazione incontrollata
delle cellule delle pareti interne
del colon-retto. In italia

& la neoplasia pit: frequente

nella popolazione generale
GLISTADI P
DELLA DELLINTERIY
MALATTIA DELC

una neoplasiaintestinale.

Negli ultimi anniéemersaprepotente-
mente 'evidenza di una possibile prote-
zione, conferita dallassunzione per lun-
gotempodi acido acetilsalicilico (Aspiri-
na)adosict anche rmini; risulta-
no prevenire ‘incidenza di nuovi tumari,
rappresentando un‘arma anti-cancro in
pit, senza gli inconvenient ben noti dei
farmad anti-infiammateri assunti a do-
safgio pieno. Non & chiaro se questo ef-
fetto protettivosi verificasolo insoggetti
predisposti, poiché non sono ancora per-
fertamente chiaritii meccanismi di que-
sta azione chel’aspirina svolge attraver-
so il sistema enzimatico delle cido-ossi-
genasi e delle prostaglandine ed atra-
versouna modulazionedellefunzioni me-
1o note delle piastrine che cireolane nel
nostro sangue. Soprattutto non sappia-
mo se questa proterione avviene solo in
individui geneticamente selezionati:
dunquenon dobbiame rifugiard nella so-
la prevenzione farmacologica, pensando
disostituire conuna pillola quotidianagli
enormi effetti benefici anti-cancro insiti
incomportamenti alimentarichesono fa-
dilida adottare, piacevoli perilpalato eri-
spettosidelle nostre tasche,

llcambiomentodi stiledivita édi farto
privodi cost e prive di effetti collaterali
nocivi. Si calcola che, qualora l'assunzio-
ne di una minima dose di Aspirina si ac-
compagnasse ad un regolare blando alle-
namento fisicoquotidiano, cié possa ave-
reun impatto superiore a quantooggi fa
I'insieme dei farmaci chemioterapici, in
termini di possibili “vite salvate” da car-
cinomi intestinali.

* Prof Ord. Chirurgia gen. Univ.
Cattolica, Pol. Gemelli, Roma
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L'ltalia verso i nuovi «lt.Drg». Tra un anno la
revisione del sistema di remunerazione delle
prestazioni ospedaliere

di Lucilla Vazza

Paese che vai Drg che trovi. Il sistema di classificazione e di remunerazione delle prestazioni ospedaliere spegne

le venti candeline e si prepara a un restyling per essere ancora e pili che mai efficace e adatto alla situazione
italiana.

L'organizzazione. All'aggiornamento dei Drg lavora dal 2011 un gruppo articolato di tecnici ed esperti, che fanno
capo a tre Regioni designate dalla commissione Salute e dal ministero stesso, in continuita con I'approccio del
Progetto Mattoni Ssn del 2005. Come in un puzzle dove ogni tessera & indispensabile per il risultato finale, il
Progetto It.Drg si articola lungo 4 filoni, condotti da altrettanti gruppi di lavoro.

1) Sul sistema di classificazione e codifica delle diagnosi & impegnata la Regione Friuli Venezia Giulia.

2) La Lombardia, con I'Agenas, lavora sul sistema di classificazione e codifica delle procedure e degli interventi.
3) Il sistema di classificazione dei ricoveri & di competenza dell'Emilia Romagna.

4) Infine, il sistema dei pesi (costi) relativi & in capo alla Dg Programmazione sanitaria del ministero della Salute.

Il progetto coinvolge direttamente gli ospedali del Ssn, in un primo step 20 ospedali pilota (pubblici e privati), con
gruppi di lavoro interni, impegnati a fornire i dati analitici sui profili di assistenza erogata ai propri ricoverati e sui
costi sostenuti. La finalita & di testare nella pratica organizzativa quotidiana le nuove classificazioni e gli strumenti
messi a punto dal Progetto. In modo da avere un feedback immediato sulla praticabilitd dei nuovi parametri. Il
numero degli ospedali si raddoppiera per formare una grande rete in grado di testare e determinare i costi
associati alle nuove classi It.Drg e il corrispondente sistema di pesi relativi ai ricoveri per acuti.

Una foto nitida. «Alla fine di tutto il percorso che i gruppi di lavoro stanno elaborando, avremo una fotografia piu
chiara della situazione italiana. Con una migliore e pil realistica corrispondenza alla realta, spiega Laura
Arcangeli della Dg Programmazione sanitaria: «Ad aprile 2013 abbiamo awviato |a fase sperimentale del progetto
che si concludera entro il 2016. Le Regioni e gli ospedali coinvolti stanno gia lavorando con i nuovi criteri (ancora
prototipi). Si avra un impatto importante sul sistemay.

I Drg parleranno italiano. In particolare nelle nuove classificazioni "made in italy" dell'area delle acuzie, sara
prodotta la prima revisione italiana della International Classification of Diseases 10 rev. (Icd-10-It), in versione
elettronica e cartacea, con le corrispondenti linee guida alla codifica e strumenti formativi per il concreto utilizzo.
Al termine della sperimentazione, si andra a regime con una fase «a sistema» del Progetto.
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La provocazione del neuropsichiatra/ E se
fossimo tutti un po’ autistici?

di Luigi Mazzone (neuropsichiatra infantile Opbg Roma)

Stampa l'articolo | Chiudi

"Autismo"” & una parola che fa paura ma che forse, alla luce dei tempi moderni, dovrebbe essere riconsiderata. Il
termine origina dal greco autés, se stesso, e indica l'autoreferenzialita assoluta, la tendenza ad amplificare tutto
cid che proviene dal proprio essere e dai propri comportamenti, negando cid che & differente da sé o si riferisce
ad altri.

Una sorta di mancanza del senso di realta. Forse anche per questo in principio l'autismo era classificato tra le
psicosi infantili, il cui nucleo sintomatologico era, ed & tuttora, proprio la scarsa aderenza alla realta.

Negli ultimi decenni la concezione del disturbo, e dunque I'approccio al trattamento, hanno subito importanti
modifiche, che in realtd sono andate di pari passo con un cambiamento culturale della nostra societa.

Una volta un padre mi disse: «Dottore, mi faccia capire, in parole semplici, che cos'e I'autismo». La risposta pill
esemplificativa che sul momento mi venne fu: «Un disturbo delle relazioni sociali». Lui, di rimando, tra l'ironico e
lo sconfortato ribatté: «Ah, andiamo bene... Quali relazioni sociali? Quelle virtuali sui social network, dove sono
tutti tanto bravi a ostentare emozioni e rapporti senza poi riuscire a viverli nella vita reale? Oppure le relazioni
sociali nelle grandi cittd, dove sembra di conoscere futti e poi ci si accorge che l'ulfima volta che abbiamo
guardato negli occhi un passante risale ad anni prima? O le relazioni sociali di alcune persone tanto prese
dall'attenzione maniacale per il proprio corpo o le proprie passioni che si scordano di interagire con gli altri? Mi
dica lei qual & la differenza con le presunte atipie o gli interessi ristretti delle persone autistiche...».

Non nego che la sua risposta mi spiazzo, perché, nonostante tradisse una certa quota di negazione nei confronti
della patologia del figlio, dovevo riconoscere che mi trovava in parte d'accordo. Poiché non volevo finire a
ragionare sui cambiamenti culturali che negli ultimi anni hanno comportato una drastica rimodulazione delle
relazioni sociali, sul momento feci quello che il mio ruolo di medico imponeva, e dunque chiarii perché non ci
fossero equivoci: «L'autismo, in quanto disturbo neuropsichiatrico, compromette quella che & una normale
funzionalita quotidiana. Paragonarlo alla deriva di una parte dei giovani sui social network, o ad altre malsane
abitudini metropolitane, & concettualmente sbagliato e non ci consente di fare quello che & giusto in questi casi:
terapie mirate, con lo scopo di ridurre il piti possibile il deficit relazionaley.

In questa sede mi permetto invece di fare un passo indietro, e una considerazione che si muove tra una verita
scientifica ancora discussa e una provocazione ideologica nei confronti di una societa sempre pill sorda e
introflessa sui propri bisogni.

Il versante scientifico riguarda la denominazione stessa del disturbo: come gia accennato, il concetto di "spettro
autistico” delinea un approccio dimensionale pil che categoriale. Per chiarire la differenza: in ambito medico
I'approccio categoriale viene utilizzato con alcune malattie, per esempio I'epilessia, il diabete o I'epatite, che
prevedono una diagnosi dicotomica "sl/no" (presenza o assenza del disturbo); I'approccio dimensionale si usa
invece per altre patologie, come l'ipertensione, che prevedono una diagnosi "quantitativa". Per esempio, si pud
essere "lievemente ipertesi”, ma faccio fatica a immaginare che si possa essere "lievemente epilettici”.
L'approccio dimensionale su cui la scienza sta focalizzando la sua attenzione considera dunque, per formulare la
diagnosi di autismo, la gravita di quei sintomi che, se esasperati, possono compromettere le relazioni sociali e, di
conseguenza, portare a un disturbo vero e proprio. Non a caso, negli ultimi anni sono stati pubblicati numerosi
studi che hanno dimostrato come alcuni tratti autistici siano presenti nella popolazione generale, e come le
persone con diagnosi di autismo siano semplicemente la "punta delliceberg" di una distribuzione di sintomi
autistici che riguarda anche tutti gli individui classificati come "normali*.

Di recente sono stati sviluppati dei questionari, somministrabili a prescindere dal sospetto di una diagnosi di
autismo, che indagano il quoziente di autismo presente nella singola persona. Il pit famoso e utilizzato & I'ag
(acronimo di Autismspectrum Quotient), pubblicato nel 2001 da un gruppo di ricerca di Cambridge che fa capo
allo psicologo Simon Baron-Cohen. L'aq consiste in cinquanta domande che indagano le relazioni sociali, le
capacita comunicative, l'immaginazione, I'attenzione ai dettagli, la possibilita di modificare il focus attentivo e la
tolleranza ai cambiamenti.

E forse dovuto a questo nuovo approccio dimensionale, e a un migliore affinamento degli strumenti diagnostici,
che sono diventati sempre piu dettagliati nel riconoscere i sintomi autistici, I'aumento dellincidenza del disturbo
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osservata nel corso degli ultimi anni. Le comunicazioni scientifiche ufficiali si riferiscono proprio agli aspetti sopra
descritti per spiegare che il crescente numero di casi & dovuto a una migliore capacita di fare diagnosi piuttosto
che a un reale aumento dell'incidenza. lo, in tutta onesta, tanto convinto non sono. Sara che, occupandomi
prevalentemente di questo disturbo, tendo a vederlo ovunque, sara che ho sviluppato una particolare sensibilita a
riconoscere i sintomi autistici, sta di fatto che, anche a prescindere dagli ambulatori clinici e dai casi in cui il
confine tra patologia e sintomi non riferibili al disturbo & molto sottile, sono sinceramente colpito da quanti amici o
conoscenti mi chiedano aiuto per un caso di autismo in famiglia.

Anche senza addentrarsi tra gli studi scientifici, basta dare uno sguardo alla nostra societa per capire che il
lamento di quel padre aveva qualche fondamento, e che molto sta cambiando nel nostro modo di stare in
relazione.

Nella pratica clinica mi capita non di rado di incontrare genitori che comunicano prevalentemente scambiandosi
e-mail, ed & sempre pit frequente - non solo tra i giovani - vedere gruppi di persone, sedute a cena intorno a un
tavolo, che passano la gran parte del tempo a testa bassa, intente a mandare messaggi o scaricare l'ultima
applicazione per lo smariphone, senza accennare alla forma pill elementare di comunicazione. O, almeno, di
quella comunicazione a cui eravamo abituati fino a qualche anno fa.

Anche osservando le modalita di gioco dell'eta infantile, i cambiamenti culturali appaiono evidenti. Il periodo dei
cortili dove i bambini si riunivano per tirare calci a un pallone sembra estinto e oggi li si vede isolarsi sempre di
piu, attratti da tablet, telefonini o videogiochi assai ripetitivi, verso cui alcuni sviluppano una dipendenza quasi
ossessiva, che assottiglia i confini tra quello che, ai nostri occhi, & normale e quello che & patologico.

E difficile prevedere dove ci portera tutto questo. C'¢ addirittura chi sostiene che, in questo "periodo barocco"
della comunicazione, gli autistici rappresentino l'avanguardia della societa futura. lo non saprei dire. Senza
cadere in banali generalizzazioni, che rischiano di ledere la dignita di chi, la condizione autistica, la vive
realmente e di delegittimare lo sforzo dei genitori che si fanno carico della pesantezza di una patologia cronica e

complessa, vorrei comunque chiudere queste righe con una provocazione culturale a cui accennavo poco fa: e
se, alla fine, fossimo tutti un po' autistici?
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Stampa I'articolo | Chiudi

Sulla definizione esatta dei tagli attesi per il 2015, il Governo va verso l'accordo con le Regioni e il tutto dovrebbe
essere chiarito nella seduta della Conferenza Stato-Regioni del 16 aprile prossimo.

Gia nella seduta di ieri dopo un confronto che & stato pill che mai acceso & emerso che il valore dei tagli
ammontera come gia noto a 2,4 miliardi di euro. La fetta pit consistente, 1,39 miliardi, riguardera gli acquisti per
beni e servizi. Dalla revisione del prontuario anticipata a giugno, arriveranno inizialmente 200 milioni e poi
altrettanti in seconda battuta. Sull'appropriatezza si incidera per 170 milioni, ma non tutto & deciso.

Dalla definizione degli standard ospedalieri, secondo l'ultima previsione, ci si aspetta dai 70 agli 80 milioni,
anche se secondo alcune Regioni il taglio sara piu consistente. Il regolamento sugli standard ospedalieri & stato
firmato dalla Lorenzin, bollinato dalla Ragioneria, e ora aspetta solo la firma del ministro per I'Economia Pier
Carlo Padoan e poi il visto della Corte dei Conti. Entro un mese, forse gia entro un paio di settimane, dovrebbe
essere pubblicato in Gazzetta.

Questi insomma sono i valori in gioco per il 1015. E questo ammontare dei tagli, ricordiamo di 2,4 miliardi (dicui 2
miliardi ottenuti dal mancato aumento del fondo e il resto da riduzioni sull'edilizia sanitaria), dovrebbe proseguire
nei prossimi anni, con un impatto sul fondo sanitario che sara, per owi motivi, variabile.

2 aprile 2015
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di Angelo Mastrillo

Stampa l'articolo | Chiudi

E ora tocca al Ddl 1324. Sono trascorsi ormai quattro mesi dall'ultimo atto della XIl Commissione del Senato con
la presentazione di un ulteriore emendamento a modifica del precedente, da parte della presidente della
Commissione nonché Relatrice del Ddl, Emilia De Biasi.

Ma da allora & tutto fermo, anche se limmobilismo sarebbe giustificato dal ritardo di sei mesi delle altre
Commissioni parlamentari chiamate a dare il rispettivo parere; finora hanno risposto in sei: la | (Affari
cosfituzionali) il 31 luglio 2014, la Il (Giustizia) il 22 ottobre, la IX (Agricoltura) il 18 giugno 2014, la XI (Lavoro) il 9
aprile 2014, la XIV (Unione europea) il 19 novembre e la Commissione Questioni regionali il 17 settembre 2014.
Manca soprattutto il parere della V Commissione (Bilancio), che tarda nonostante il sollecito del 12 febbraio
SCOrso.

Di fronte a questa "impasse" I'argomento ha suscitato un intenso ed estremo interesse nello stesso Parlamento,
dato che proprio mercoledi 11 marzo scorso all'altro ramo parlamentare, alla Camera dei Deputati, le
Commissioni riunite | (Affari costituzionali) e XII (Affari sociali), hanno svolto una interessante audizione con il
Presidente della Commissione anticorruzione Anac Raffaele Cantone.

Anche se il tema principale era la incompatibilita fra gli incarichi di Senatore e di Presidente di Ordini e Albi
Medici (Fnomceo), Farmacisti (Fofi) e Infermieri (Ipasvi), nella lunga discussione sono emersi spunti importanti a
favore di una reale Riforma ordinistica, con critiche verso le indicazioni esposte nel Ddl 1324.

Ma la incompatibilitd sta per risolversi: dopo la rinuncia di Amedeo Bianco a ricandidarsi con la Fnomceo, e
quella di Annalisa Silvestro che passa da Presidente a Consigliere Ipasvi, resta solo il dubbio su Andrea Mandelli
della Fofi.

Ormai, come emerso anche nell'audizione, & comunemente condiviso che questa riforma sia sicuramente da fare
anche a causa delle problematiche connesse a una regolamentazione di circa 60 anni fa, quando venne
emanato il decreto legislativo del Capo prowvisorio dello Stato 13 settembre 1948, n. 233, e relativo regolamento
di attuazione (Dpr 5 aprile 1950 n. 221), per la riattivazione degli Ordini e dei Collegi. Secondo il parere di molti
autorevoli esperti, questa regolamentazione necessita di essere aggiornata e riformata per ammodernare una
disciplina che, pur avendo avuto il pregio di consentire il corretto funzionamento degli Ordini fino ai nostri giorni,
richiede di essere migliorata per far fronte alle nuove istanze emergenti.

Il provvedimento interessa circa 1.100.000 operatori sanitari afferenti a 25 professioni di cui il 40.6% ai tre Ordini
dei medici, odontoiatri e dei veterinari, il 42,8% ai tre Collegi di infermieri, ostetriche e Tecnici di radiologia, e una
parte residua per il 16,7% alle 17 professioni sanitarie prive di albo come Fisioterapisti, Tecnici laboratorio,
Tecnici prevenzione, Logopedisti, che secondo il Ddl 1324 dovrebbero confluire sotto I'Ordine dei Techici di
radiologia, lasciando quindi inalterati a tre gli organismi esistenti. Stupisce in particolare che questa parte
minoritaria di professionisti continui a non avere gli stessi doveri e diritti di tutti gi altri.

Non sono mancati i progetti di legge che a un passo dalla definitiva approvazione si sono poi volatilizzati. Fu cosi
nel 1999 quando nella legge 42 fu tolto all'uitimo momento I'articolato che istituiva gli Albi.

Vano fu il tentativo fatto nel 2006 con la legge 43, su cui venne fatta cadere la delega per il decreto attuativo.
Intanto le associazioni professionali sono diventate interlocutori indispensabili per le Istituzioni, dai ministeri al
Parlamento, dalle Regioni alle Commissioni e ai Comitati come Ecm, Cogeaps, alle Universita per l'esame di
Stato abilitante alla professione e all'Osservatorio Miur. Trattasi di impegni rilevanti che gravano sulle rispettive
organizzazioni professionali che peraltro cominciano a essere in sofferenza per far fronte alle numerose
segnalazioni di esercizio abusivo della professione, specie nell'area della Riabilitazione.

Risulta inoltre sperequante I'adesione ai rispettivi organismi, che essendo obbligatoria per legge & del 100% nel
caso delle citate professioni regolamentate da Ordini e Collegi, che sono I'83%: mentre per il restante 16,7%
afferente alle 17 professioni prive di albo, le rispettive associazioni possono contare solo sul 18% di iscrizioni
volontarie da parte degli operatori (si veda "Il Sole-24 Ore Sanita" n. 32/2014).

Tutto questo porta a riflettere a tal punto che, se viene giustamente messa in discussione la garanzia di
democrazia nella gestione degli Ordini, & sicuramente molto peggio la situazione di precaria rappresentativita
delle associazioni che spesso e in ogni caso vengono chiamate a svolgere - di fatto - le funzioni di albi, pur
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essendone tuttora carenti.
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