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Interventi strutturali
per aumentare gli spazi

PALERMO

Gli ospedali riuniti “Villa Sofia-
Cervello” necessitano di interventi
strutturali?

“I1 pronto soccorso di Villa Sofia &
uno dei maggiori della citta, con un
forte impatto sull’utenza e un alto nu-
mero di accessi. Siamo bene organiz-
zati sul piano assistenziale, ma dob-
biamo fare delle miglioric a livello
strutturale. 11 Polichirurgico di Villa
Sofia ¢ ben organizzato: abbiamo un
monoblocco che raggruppa il pronto
soccorso, la radiologia, il trauma cen-
ter, il laboratorio d’analisi, la chirur-
gia, la neurologia, I'ortopedia, cioe
tutto quello che occorre per soccorre-
re ¢ per stabilizzarc un paziente che
arriva in condizioni critiche. Gli spazi
che abbiamo a disposizione perd non
sono sufficienti; ci stiamo dando da
fare per razionalizzare quelli esisten-
ti. Al momento, ci troviamo in questa
situazione: abbiamo al piano terra il

pronto soccorso ¢ al settimo piano la
vecchia astanteria, dove seguiamo i
pazienti che hanno superato la fase di
osservazione breve e che andrebbero
ricoverati, ma che restano al pronto
soccorso, perché nei reparti non ci so-
no posti. Vorremmo integrare il pron-
to soccorso con il padiglione gériatri-
co e il padiglione Biondo; fare
diventare quest’ultimo una sorta di
estensione del reparto di ortopedia. In
questo modo avremmo il vantaggio di
creare una rampa di accesso autono-
ma, dividendo ['utenza tra quella pin
impegnativa, da destinarc al pronto
soccorso, ¢ quella che necessita di in-
terventi meno impegnativi, da dirotta-
re al Biondo. Cosi facendo, potremmo
liberare spazi al triage, per gli inter-
venti pin gravi. In secondo luogo,
vorremo integrare il pronto soccorso e
il padiglione Biondo, utilizzando un
tunnel sotterraneo gia esistente, che li

Centro Pma in collaborazione con Policlinico e Asl
unico riferimento pubblico della Sicilia occidentale

Che cosa vi proponete di fare nel 2016 per migliorare i servizi all’utenza?

“Avremmo i margini per incrementare I’attivita ¢ di consegucnza i ricavi. Ma per farlo abbiamo necessita di
maggiore personale: abbiamo una pianta organica di 2.700 dipendenti, ma complessivamente disponiamo di
2.400 persone. Ci servono anestesisti per fare funzionare le sale operatorie anche al pomeriggio, dirigenti ammi-
nistrativi, ingegneri, architetti; a causa del blocco delle assunzioni manca il dirigente dell’ufficio tecnico e quello

dell’ufficio informatico.

Da un punto di vista informatico dovremmo migliorare la parte assistenziale. Vorrei implementare la cartella
clettronica rendendola personalizzabile in base alle esigenze dei medici. Una cartella che acquisisca infor-
mazioni prodotie da tutti i reparti e indichi in tempo reale i parametri vitali che vengono registrati sul monitor
che monitora il paziente. La cartella ha il vantaggio ulteriore di poter registrare tutte le somministrazioni, con-

sentendo di fare un controllo analitico dei consumi. La cartella elettronica ha un costo tra 800 mila e 1 milione
200 mila euro, ¢ ci permette di economizzare il 5% dei costi dei farmaci. Con il Policlinico e con I’ Asl, infine, ci
stiamo avviando a creare un centro per la procreazione medicalmente assistita, con sede al Cervello. Si trattera

dell’unico centro di riterimento pubblico nclla Sicilia occidentale™.

collega. Questo tunnel, perd, nect
ta di ristrutturazione”.

E per quanto attiene il Cerve

“Al Cervello siamo impegnati i
intervento di recupero di uno dei
que blocchi di cui si compone I’o
dale. In questo blocco, il secondo
ficio & inagibile. Abbiamo attiva
progettazione esecutiva e grazie :
stre risorse e a un finanziamentc
gionale, in un paio di mesi avviel
i lavori. In questo modo recuperet
2.400 mgq che utilizzeremo per rit
care il reparto di pneumologia ¢
aumentare i posti letto del repar

1. Criticita strutturali

2. Interventi previsti
3. Assistenza pediatrica
4. Servizi all’'utenza




Quotidiano di Sicilia
Giovedi 29 Ottobre 2015

Gervasio Fenulti & Dirvettore ge-
nerale dell’Azienda ospedaliere
Ospedali Riyniti Villa Sefis —
Cervello da Iuglio 2014, In-
gegnere eletironico, ¢ stata re-
sponsubile di progelte per conto
di importunti sociew di infor-
matica. per la realizzazione di
sistemi per il controllo di ge-
stione, il sistema contabile, la ge~
stione del personale. Dal 2004 al
2007 8 stato responsabile del-
Dunita di staff controllo di ge-
stione dell’ospedale Villa Sofia.
In seguito ¢ stato dirigente re-
sponsahite di Strutiura Com-
plessa presso ! *ospedale univer-
sitario “Paolo Ginccone'

medicina. Si prevede ’aumento di po-
sti letto anche alla medicina di Villa
Sofia”.

Al trauma center di Villa Sofia
seguite anche pazienti pediatrici?

“]] trauma center fa soccorso d’ur-
genza a pazienti di qualsiasi cta. Di-
sponiamo di personale che ha le com-
petenze adeguate, ¢ questo ci
consente di stabilizzare il paziente,
anche pediatrico, con interventi chi-
rurgici eseguiti in urgenza. 11 proble-
ma ¢& che ci manca un reparto di chi-
rurgia pediatrica che ci permetta di
cseguire sul paziente, una volta supe-
rata I’urgenza, ulteriori interventi chi-
rurgici in elezione. Questi piccoli pa-
zienti al momento vengono trasferiti o
al Policlinico o al Civico. Lo stesso
problema si pone al Cervello, dove
abbiamo un buon pronto soccorso pe-
diatrico, molto apprezzato dall’uten-
za, a cui si aggiungono una ottima
neonatologia e ortopedia pediatrica.
Per questo motivo, nel nostro nuovo
atto aziendale, al Cervello ¢ stata pre-
vista I’attivazione di tre unita operati-
ve che considero molto importanti:
neurochirurgia, cardiochirurgia e chi-
rurgia pediatrica’.

Avete i conti in ordine?

“Nel 2015 abbiamo chiuso il bilan-
cio in avanzo; nel 2016 prevedo chiu-
deremo in pareggio, in quanto la Re-
gione ha tagliato fondi per 4 milioni
di euro. Cercheremo di sopperire al
taglio con 2 milioni di finanziamenti
che ci erano stati assegnati nel 2014
per interventi strutturali™.

Testi di
Andrea Uzzo
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INTERVISTATO DA “REPORT”, L’EX MANAGER PRENDE LE DISTANZE DAL MEDICO CON LUI SOTTO INCHIESTA. IL CHIRURGO ANDO A FARE UN CORSO NEGLI USA A SPESEDELL'ASP

Sampieri scarica Tutino: “Rispondera dei suoi errori”

GIORGIO RUTA

1l manager della Sanita, Giaco-
mo Sampieri scarica il suo ex
amico, il primario di chirurgia
plasticadiVilla Sofia, Matteo Tu-
tino. Nuove rivelazioni nella vi-
cenda giudiziaria e politica che
ha tenuto banco nell’estate sici-
liana. Entrambi, I'ex commissa-
rio eil chirurgo, sono al centro di
un'inchiesta della procura della
Repubblica di Palermo. 11 medi-
co personale del presidente del-
la Regione, Rosario Crocetta,
avrebbe messo nel conto del si-
stema sanitario nazionale inter-
venti di chirurgia estetica che
non rientrerebbero tra quelli
rimborsabili. «Seildottor Tutino
hafatto queste cose, nerisponde-

ra», ha dettol’ex commissario di
Villa Sofia, pressato da una gior-
nalista della trasmissione della
Rai, Report, che gli faceva nota-
re come lui avrebbe portato con
sé il medico per moralizzare la
struttura. «Si, & un paradosso»,
dice Sampieri, accompagnato
dal suoavvocato Vincenzo LoRe.
Una presa di distanza che arriva
inaspettata e soprattutto arriva
da chi non aveva parlato fino ad

gi.

Tuttie due, il medico Tutinoe
il manager Sampieri, sono i pro-
tagonistidell'inchiestadella pro-
cura, iniziatanel 2013, chehaac-
cesoiriflettori sullasanitasicilia-
na. Il primario, a giugno, & finito
agli arresti domiciliari per truf-
fa, peculato, abuso d‘ufficio e fal-

so. Mentre 1'ex manager di Villa
Sofia & indagato per abuso d'uffi-
cio.

Ed & sempre la trasmissione
di Milena Gabanelli, in un‘inchie-
stasullachirurgiaplastica,inon-
da stasera alle 21 e 45 su Rai 3,
che racconta altri particolari sul
medico personale di Rosario Cro-
cetta e di tanti altri vip. Era in
buoni rapporti, come & noto, an-
che con I'ex presidente della Re-
gione, Totd Cuffaro. «A lui Tuti-
no ha applicato un sondino per
farlo dimagrire», racconta Gio-
vanna Livreari avvocato dell’ex
primario di Villa Sofia. Ma la no-
vitaéun'altra: secondolagiorna-
lista di Report, Giovanna Bour-
sier, e come confermatodal lega-
le del medico, Tutino sarebbe

stato mandato negli Stati Uniti
per specializzarsi in chirurgia
maxillo-facciale. A pagare sareb-
be stata la Regione. Un altro tas-
sellocheaiutaaricostruirelasto-
ria e i rapporti del chirurgo dei
vip, ancora agli arresti domicilia-
ri. La vicenda ha dominato il di-
battito politico in estate: sotto ti-
ro il governatore Crocetta e il
suo “cerchio magico”, accusati
diaver lottizzato lasanita sicilia-
na. Nelle intercettazioni Tutino
e Sampieri discutevano di gente
da mandare, secondo la loro vo-
lonta, adirigere ospedali e azien-
de sanitarie in giro per la Sicilia.
Polemiche erivelazioni cheinde-
bolirono il presidente della Re-
gione.

PO FSOATA



@ «libriamocis

Storie e racconti
peri piccoli
dell’'ospedale

@@ Due giorni dj storie,
fiabe per awvi

ruzione e dei Beni e del-
ita culturaliarrivain ospeda-
iniziativa & organizzata dal ser-
vizio Scuola in Ospedale e promos-
sa dalla direzione didattica «Alcide
: De Gasperi», in collaborazione con
il servizio di Educazione alla salute
dell’azienda Villa Sofia-Cervellg, di-
retto dal dottore Salvatore Sicilia-
no. leriin tuttii reparti pediatrici, le
insegnanti di Scuola in Ospedale
leggeranno brevibranj tratti dalib
di narrativa per I'infanzia e peri
gazzi. Nel pomeriggio invece a:pa
redalle 15 attori e scrittori s; sonoal
ternatinellaIetturadiraccon B
ni dedicati ai piccali pazienti. |l re
sta e attore Salv

© Lariproduzione e la utilizzazione degli articoli e degli altri ma’
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€ cantato
testi di Salvo
ipato anche Patri-
dell'associazione «ll Sati-
te» con racconti tratti dal
Cera e ricc’eran di Giusi Bla-

rani tratti dal testo «Lo Sbadi-
glio» e Caterina Salvoa pediatriaen-
docrinologa ha intrattenuto i picco-

GIOVEDI 29 OTTOBRE 2015

li con «la Sirena di Palermon tratto
dal testo di Gianni Rodari. Previste
attivitaanche perla giornata di oggi.
Dalle 14,30 alle 15,30 nella ludoteca
dipediatriainterverra Monica Sala-
dino con lalettura di libri. Finoasa
bato I'Associazione ChiAmaLaSic
liadi Palermo distribuiry libriperra
8azzi neivari reparti.
('SARA - FOTO PETYX")
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Comunicato stampa

Torna all'ospedale Cervello la manifestazione
"Libriamoci"

Comunicato - Massimo Bellomo Ugdulena - 28 Ottobre 2015

Due giorni di storie, racconti e fiabe per avvicinare alla lettura i piccoli
pazienti ricoverati nei reparti pediatrici del Presidio ospedaliero Cervello.
Ritorna per il secondo anno consecutivo, oggi mercoledi 28 ottobre e giovedi 29
all’Azienda Ospedaliera Villa Sofia-Cervello, la manifestazione nazionale
“Libriamoci. Giornate di letture nelle scuole” promossa dai Ministeri

dell’TIstruzione e dei Beni e delle Attivita culturali.

L’iniziativa & organizzata dal servizio Scuola in Ospedale e promossa dalla
Direzione Didattica “Alcide De Gasperi”, in collaborazione con il servizio di

Educazione alla salute dell’Azienda Villa Sofia-Cervello, diretto dal dottore

Salvatore Siciliano, e coinvolge i bambini ricoverati nei reparti di
pediatria,ortopedia e pronto soccorso pediatrico del Cervello. Oggi a partire dalle
10,30, in tutti i reparti pediatrici, le insegnanti di Scuola in Ospedale leggeranno brevi brani tratti da libri
di narrativa per 1’infanzia e per i ragazzi. Nel pomeriggio invece a partire dalle 15 attori e scrittori si
alterneranno nella lettura di racconti e brani dedicati ai piccoli pazienti. Interveranno il regista e attore
Salvo Piparo che leggera “Palermo Minore” e brani tratti da testi di Salvo Licata, Patrizia Genova
dell’associazione “Il1 Satiro Danzante” con racconti tratti dal testo “C’era e ricc’era” di Giusi Blasco, Silvestro
Nicolaci che leggera brani tratti dal testo “ILo Sbadiglio” e Caterina Salvo pediatria endocrinologa, con “la
Sirena di Palermo” tratto dal testo di Gianni Rodari.

Giovedi dalle 14,30 alle 15,30 nella ludoteca di pediatria sara invece la volta di Monica Saladino ad intervenire
con la lettura di libri. Nei giorni di giovedi, venerdi e sabato 1’Associazione Chi Ama La Sicilia di Palermo
distribuira 1libri per ragazzi nei vari reparti. Parteciperanno all’iniziativa la Dirigente Scolastica della De
Gasperi Maria Giovanna Granata, la docente Livia Marinello, referente del Servizio Scuola in Ospedale che ha
coordinato l’iniziativa, medici ed operatori sanitari e i docenti dell’Istituto comprensivo Nuccio e del Liceo
scientifico Benedetto Croce. L’Azienda Villa Sofia Cervello dispone del servizio “Scuola in ospedale”, che dipende
dalla Direzione Didattica De Gasperi, grazie ad una convenzione fra il Ministero dell’Istruzione e le Aziende
ospedaliere nelle quali sono presenti reparti pediatrici.

Nota - Questo comunicato & stato pubblicato integralmente come contributo esterno. Questo contenuto non & pertanto un articolo prodotto dalla
redazione di PalermoToday
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Ifigre ali'occhiello resta «Asp in

piazza», per fare prevenzione e avvia-

e qu screening. Loscorso anno, in

: ~18tappe, sono state fatte oltre 19mi-

* lavisite che hanno consentito di sco-
prire9 tumori in fase asintomatica.

Monica Diliberti

oo Il volto migliore della sanita.
Quellache non ti costringea file inter-

minabiliaglisportellioad attese di me-
siperunavisita. A provare['i verstnne
d| tendenm 3 IAZIenda sanitatia pro-

I'Aspentranelle casedi ircain milio-
ne e 400 milla persone, t  citth e pro-
vincia, La rl\loln ione digitale (e non

allora, non si & mai

ndi Asp italiane, con 5.430 dipen-
*denti (compresi circa 700 precari con-

trattisti che pendono dalle labbra di
< «mamma Regione» per il loro futuro),
* cuiaggiungere 2.300 unita di persona-
lein convenzione e un bacino d'uten-
zachearrivasinoaLampedusaeLino-
sa.

Apre lo sportello online.

«Lavera shurocratizzazione inizia q
conlapossibilitadi cambiare o sceg]
reil medico o il pediatra online e diri
chiederel'esenzione dal ucket pe:xed
dito, dice il manager.

to qualcheteme

vizio, sono)stali 425milaicittadini che
lo hanno, usato, coritma procedura
semplicissin imsra registrarsi sul si-
dell'Asp e,.ifi pochi passaggi, com-
letarel operazwne ol

L'Asp 6 ha 16 presidi dove si fanno in-
daglm radmlogmhe «Anche questa &
unarisp dun'esigenzadel cittadi-
no- aggiunge Candela - checosinong
pil1 costretto a tornare nella struttura
dove ha effettuato I'esame per nuﬁu’e
I'esito. Siamo stati tra i primi in I
adattivare "My Vue” ed & gia statous:

dav-
¢ B Can-
dela-. Allinizio c'erascetticismo, qual-
.. cunopensavacheil portale non sareb-
 be stato utilizzato. E ¢'¢ anche da dire
cheidueservizi sono costati comples-
sivamentesolo 13.400 euron.

sparmio economico del 30pErcemu ri-
spetto alla stampa di pellicole o Puso
didischetti perl mmagnm

Radiografie sul pc

Laseconda novita tecnologica a servi-
zio dei palermitani & stata «My Vue»,
che consente a chi si sottopone ad un

esame diagnostico-strumentale (ad
esempio, una tac o una radiografia) di  arricchisce: dapo avere effettuato de-
poter scaricare I'immagine radiolo; ¥ gliesami dilaboratorio, si possonosca-

ca e il referto sul ccmpuler dl casa. nwremsul(anacasa.«NelZOM neila-

Allinizi €12015 o sportello onlinesi

s o
S1,'Sono s'ale eroga(e
quasn un filione e 360mila prestazio-
ni. smega&mdela .Un

fanno realmente con le trasfusioni a
domlmllo ull semzm & destinato alle

dell'assist

mie. In pratica, & come se ogni pal

domicili enonautosuf-

tano abbia fatto’almeno un esame».
Anchemqueswcaso ilsistemae piut-

vértiti chegli esamisono pronti e sisca-
dcano dal sito dell'Asp.

Trasfusioni a domicilio

Da circa un mese, I'Asp 6 & andata an-
che oltre. Sei servizi online permette-
vano di entrare «virtualmente» a casa
dei cittadini (e saranno implementati
questo mese, con la possnhnhlé di pre-
ialistic me-

notare

dicieinfermieri dell Aznendaade&sn lo

ficienti - chiarisce il manager -. Nasce
quindi dall'esigenza di stare vicino ai
pazienti pit fragili, anziani, malati ter-
minali». Dal 2 ottobre, sono stale(fme
15 trasfusioni a domicilio.

Unsms per lavita - b}
Ultima novita in ordive_di lempo i3
I'sms che, qualche giorn ma della
visita, ncordal'appumamento con gli
screening oncologiti contro il tumore
al senu alcolon<tetto edlla cervice ute-
.« un altra passo versoi cittadini
affe‘rma il L‘Ig ,un‘attenzione in piti.

Perinostri esperti,

L'Asp ha avviato

una serie diiniziative
chemiraaridurre
idisagi pergli utenti,
raggiungendoli
direttamente a casa

0,in 18tappe, f:

generein Italia».

te oltre 19mila visite che hanno con-
sentito di scoprire 9 tumori in fase asin-

1l vero ﬁo:e a]l'occhlello delle attivita
,dell Asp pajérmitana @ certamente
dsp in piazza» che, da due anni, fa

Quest'anno, finora, gli ap-
puntamenti sono stati 12 oltre alla
«Notte bianca» e sono aumentati i ser-
vm alle persone. Giatrei tumori al se-

reimedici dagli iperin-
cunt(are 1a gente, fare prevenzione e
avviare agli screening. Eche haricevu-
il plausoanche del ministro della Sa-

nod unoallatiroide, 128
casi di diabete misconosciuto. Eman- “
cano ancora 7 tappe al termine. «C'¢
una hina che va avanti setipre,

lute Beatrice Lorenzin. «Non sono si-

mulazioni di un esame o unavisita: in

piazza, si fanno visite ed esami veri.
)

< inaria. L'inizia-

nonostante situazioni difficili d\msa s,

Candela-. Tutto queemepu&s) ibileper: <

ché ci sono operatoriSanitari che sono
lioso di rapp dre. Piendo-

tiva procede, & un punto di partenza.
Non ci siamo mai fermati e non ci fer-
meremo», commenta Candela. Lo

noloscimcmelatraxm tana, ma por-
tano avalm questa amv;td ogni gior-
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ture arrivate a Sfa (Soluzioni forman-
ve 1) per la partecipa
al concorso che prevede borsed1 m¢
bilitaindividuale all’estero per g
niin possesso dell attesxalo dlqual[ i
m Insa-
nltarlo e operamre socxo assls(enzmv
le. Ammontatio a 5e richieste prove-
nienti dalla provincia di Agrigento, 4
«da Pa.lermoe 4 dallapm\'mcna diCata-
nija, $ Q@

R, Le opportunita lavorative fanno
‘parte, _(jel progetto «Health care pro-
fessionals mobility - Vet», promosso

| .~da Sfain collaborazione con I'Ordine

* deimedicichirurghi edegli odontoia-

tri della provincia di Palermo. Un pia-

noincentrato sul temadelle professio-
ni socio-sanitarie, approvato in occa-
sione della prima «Call di Erasmus+
ambito Vetr. Si trattain totale di 7 tiro-

cini formativi, dalla durata di circa 2

mesi e mezzo, in strutture sanitarie

private che si trovano in tre citta dek

I"Europa. A finanziare il progetto, in;

fatti, & proprio la commi: iorie euro!

pea. Due i posti disponihbilia Derryir

Irlanda, 3 a Siviglia in Spagna;le ﬁ;u

no2.«Traledestinazioti piiirichieste

zionech iziera Japrossimasettima-
na, si prs edonu ‘partenze a fine no-
vembre. Attendiamo ancora qualche
~giorno prima‘di avviare le selezioni
puh;hé le richieste potevanoesserein-
viate attraverso raccomandata entro

26 ottobre, quindi, fa fede il timbro

o~

@0 Almomentosono13lecandida-

rericercatea Bordeaux n F?ancna SO~

Tredicil GWdaﬁre arrivate da Palermo, Agrigento e Catania

poemlen. affermml refereme del pro-
gem:‘Al andro Falsina.
Le attivita ¢he dovranno svolgere i

dalla Regione Siciliana. «Il settore in-
dividuato dai nostri progetti & molto
specifico, sotto il profilo professiona-

govamsono‘]ega(eal' pro
Afessionale e mirano a consentire al
artecipante un primo contattoconil
mondo dellavoro. Manonsolo. Il fine
&anche comprendernein lineagene-
rale le dinamiche relazionali in un
contesto transnazionale diverso da
quello di appartenenza. Chi ha invia-
to la domanda doveva possedere: la
di italiana e la resi in
Sicilia, un’eta compresa trai22 ei 507
anni e una qualifica conseguita da
non pit di un anno nei centri di fo
mazione professionale” accreditati
W R

le, erichiede deflélin-
gue dei Paesi di destinazione anche

sesnncprewsucmslmtensmsulpo- TR

sto prima dell" xmznoxdel nroclmo
-spiega Falsinae. In Sicilfd i corsi au-
torizzati dalla Regmne per Os§ sono
stati avviati in parte ad aprile ed in
parteadesso, sicché laplateadi desti-
natati; iy owvero nen-quahﬁcau danon
pilr di uranno, pur essendo ampia,
» non & ancora in condizioni di fare do-
manda per i progetti. Infatti, abbia-
“mo ri¢evuto richieste di informazioni
per il futuron. (*AUF*) AURORA FIORENZA
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Colonna vertebrale, i vantaggi della nuova chirurgia mini-invasiva»

CONGRESSO INTERNAZIONALE. Da oggia
i e M

VITTORIO ROMANO

CATANIA. Basta con interventi operato-
ri lunghi, complicati e in anestesia ge-
nerale per agire sulle patologie della
colonna vertebrale, quali instabilita,
stenosi del canale vertebrale, lesioni
vertebrali neoplastiche, traumatiche
e osteoporotiche. «In questo campo,
infatti, negli ultimi anni stiamo assi-
stendo a una lenta quanto inesorabile
rivoluzione, determirata dallo svilup-
podinuove metodiche e materiali che,
del tutto compatibili con le modermne
tecniche radiologiche dilargo uso, co-
me latomografia computerizzata, con-
sentono oggi di effettuare interventi
anche di notevole complessita. La nuo-
va chirurgia, che definiamo “a cielo

IL PROF. LUIGI MANFRE

chiuso”, ha come principale obiettivo
1a mini-invasivita, cioé il rispetto di
quelle strutture anatomiche della co-
lonna vertebrale - muscolari, tendi-
nee e ossee - al fine di minimizzare i
possibili danni indesiderati determi-
nati dall'intervento umano su strut-

Catania “Sicily Spine”, organizzato dal prof.

ture di grande importanza per il man-
tenimento della fisiologica stabilita del
rachides.

1l prof. Luigi Manfré, direttore dell'U-
nita operativa interventistica spinale
mini-invasivadell'azienda ospedaliera
Cannizzaro di Catania, introduce cosi il
congresso internazionale «Sicily Spine,
il dolore lombare. Update sulla chirur-
gia “acielo chiuso™ della colonna e fo-
cus sul dolore lombare: dalla diagnosi

tavole rotonde. Ci saranno medici sta-
tunitensi ed europei, maancheil grup-
po di esponenti dell'area mediterra-
nea, mediorientale e orientale, Egitto,
Arabia Saudita, Tunisia, Qatar e Paki-
stan. «La miaidea - dice Manfré, presi-
dente del congresso - & fare con loroiil
punto della situazione nei rispettivi
Paesi di appartenenza, instaurare rap-
porti di convenzione e lavorativi reci-
proci, gettando le basi per una sorta di

al trattamento, in p all'ho-
tel Baia Verde di Aci Castello da oggi a
sabato prossimo. lllustri scienziati pro-
venienti dai pili prestigiosi centri spe-
cialistici del mondo si confronteranno
e metteranno le loro esperienze al ser-
vizio dei colleghi in una tre giorni den-
sa di conferenze, focus, interventi e

Fec delle aree di interventisti-
ca spinale, con la Sicilia a svolgere il
ruolo di sede coordinatrice».
Tornando al tema del congresso, «i
vantaggi della nuova “chirurgia Tac-
guidata” sono molteplici sia per il me-
dico sia per il paziente - spiega il prof.
Manfré -: si riducono le complicanze e

gli effetti secondari collegatia un’ese-
cuzione imprecisa di intervento, poi-
ché c'8 la possibilita di valutare il pa-
ziente in “tempo reale”, di fare un cal-
colo biometrico istante peristante del-
le strutture su cui si sta intervenendo e
diavere una visione di insieme del ra-
chide e degli organi e tessuti circo-
stanti. Inoltre, si puo lavorare nella
maggior parte dei casi in anestesia lo-
cale o analgo-sedazione, riducendo i
rischi di un'anestesia generale, aspet-
to importante in caso di pazienti an-
ziani o debilitati».

La mini-invasivita consente di ri-
durre sia la durata dell'intervento, tra
30 e 90 minuti, sia il decorso post-
operatorio. Vien da sé che cosi facendo
si riducono i costi per la sanita, grazie

Luigi Manfré coi massimi esperti mondiali

a una degenza ospedaliera breve, al
minor numero di personale coinvolto
nell'intervento e all'uso non di una sa-
laoperatoria ma di una salaradiologi-
caadeguatamente attrezzata. «Lo sco-
po del congresso - conclude Luigi
Manfré - & quindi quello di analizzare
tutte le nuove metodiche e le possibi-
lita offerte dal mercato attuale ineren-
ti la terapia delle principali patologie
del rachide mediante I'adozione di tec-
niche in “covert-surgery” Tac e Rx gui-
daten,

L'aperturadel congresso sara prece-
dutada un corso sulladiagnosi, valuta-
zione e trattamento del dolore neuro-
patico lombare e sciatico. Ai parteci-
panti saranno assegnati 20 crediti for-
mativi E.c.m.
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L'AIRC COMPIE 50 ANNI
Veronesi: “All'inizio diagnosticavo i tumori solo con le mani” VIDEO

di oggisalute | 2 novembre 2015 | pubblicato in Attualita

By

Video

clipSALUTE Il TG di ...

“Quando ho incominciato a occuparmi di tumori non avevamo

mezzi diagnostici, c’erano solo le nostre mani. lo ho le

mani sensibilissime perché per almeno 30 anni dovevo fare

diagnosi di tumore o non tumore solamente con la u
percezione delle mie dita. Poi armivarono gli strumenti pit

evoluti, la mammografia, I'ecografia e quelle piccole

percentuali di guarigione che avevamo allora balzarono in

alto”.

Queste le parole del professore Umberto Veronesi,
fondatore dell’Airc, che compie quest'anno 50 anni, in un
video proiettato pochi giomi fa alla conferenza stampa di presentazione delle iniziative di Airc e Rai. "In Italia Seguici su ¢
intorno agli anni 60 — prosegue Veronesi — arrivd nell'lstituto dei Tumori un bravissimo ricercatore che veniva

dall'America, Beppe Della Porta. Diventammo amici: aveva visto grandi organizzazioni per raccogliere aiuti dalla T
) pe = : g 9 P J FABIO MENEGHINI
popolazione per curare il cancro”.

Clip Salute, il tg di domenica 25 ottobre 2015

“Mi sono accorto che in Italia — aggiunge Veronesi — non c’erano finanziamenti per la ricerca, né pubblici né
privati, e cosi andammo dal notaio e fondammo I'Airc, la creammo ufficialmente. Non avrei mai immaginato che
avrebbe preso una posizione cosi dominante nel mondo della ricerca sui tumori. La bellezza di questa associazione
& stata quella di promuovere e finanziare la ricerca, ma anche di dare consapevolezza alle persone. Non & solo
finanziamento per la ricerca, per questo penso che Airc abbia un grande futuro”.

“lo sono oftimista sul futuro, — conclude — i giovani ricercatori hanno uno spazio di ricerca gigantesco, se
fossi vissuto a lungo avrei potuto vedere magari la vittoria totale sulla malattia. Quando mi dicono ‘sei un uomo di
successo’ dico ‘no sono un uomo di insuccesso’. Quello che dovevo raggiungere non & stato raggiunto. Ho fatto
qualcosa, ho migliorato la condizione umana delle persone con tumore con qualche successo, senza la soluzione
finale, che purtroppo non ho potuto vedere. Ma amivera”.

Premio "Credere nella Ricerca" 2015 a Umberto Veron...
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A cura di fabio meneghini

Rinoplastica, dieci consigli per chi
vorrebbe un naso diverso

Sono in molti che desiderano cambiare la forma
del naso, perché magari troppo grande o
danneggiato da un trauma o ancora sottoposto
ad un intervento chirurgico con risultati non
soddisfacenti. Chiunque, pero, senta la
necessita d'intervenire sul proprio viso con un
intervento di rinoplastica, deve tenere a mente
il decalogo che segue. 1) La rinoplastica &
l'intervento [...]
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Il ruolo chiave del sistema immunitario nel carcinoma mammario
di oggisalute | 28 ottobre 2015 | pubblicato in Attualita

Nel tumore al seno il sistema immunitario pud contribuire a
identificare le pazienti che possono trarre maggior beneficio
dai trattamenti disponibili e a definire le pazienti ad alto e
basso rischio di una recidiva, offrendo la possibilita di
impiegare nuove terapie immunoterapiche. Questo & quanto
emerge da due importati studi pubblicati sulle riviste
scientifiche Annals of Oncology e Clinical Cancer Research,
condotti dai ricercatori del Dipartimento di Oncologia
Medica del'IRCCS Ospedale San Raffaele, una delle 18
strutture di eccellenza del Gruppo Ospedaliero San Donato, e
dall'lstituto Nazionale dei Tumori di Milano, in collaborazione

con altri gruppi di ricerca stranieri e italiani.

Il carcinoma della mammella & la neoplasia piu frequente nel sesso femminile e da sola rappresenta il 19%
dei tumori che colpiscono le donne. Di questa malattia esistono molti sottotipi che differiscono dal punto di vista
molecolare, biologico e clinico. | principali sono tre: i tumori luminali (che esprimono il recettore per gli estrogeni ma
non la proteina HER2), quelli HER2-positivi (che esprimono la proteina HER2) e quelli triplo-negativi (che non
esprimono nessuna di queste proteine).

Il primo studio, guidato dai ricercatori dell OSR e pubblicato su Annals of Oncology, prende in esame
pazienti con carcinoma mammario HER2-positivo, trattate con anticorpi monoclonali contro la proteina HER2 e
chemioterapia (lo standard attuale di trattamento). | ricercatori hanno notato che in queste donne la risposta al

trattamento era estremamente eterogenea: in alcune di esse la malattia scompariva completamente grazie al

trattamento, in altre invece la terapia non aveva alcun beneficio. Gli scienziati hanno dimostrato che cid dipende in
buona parte dal sistema immunitario. In particolare, & stata individuata una proteina, PDL1, coinvolta nellinibizione
del sistema immunitario, che secondo i ricercatori funzionerebbe come un freno all'efficacia dei trattamenti.

Nel secondo studio, inizialmente concepito presso I'Istituto Nazionale dei Tumori e pubblicato sulla rivista
Clinical Cancer Research, i ricercatori hanno individuato un ruolo fondamentale del sistema immunitario nel definire
il rischio di recidiva e la possibilita di beneficiare della chemioterapia per le pazienti affette da tumore mammario
triplo-negativo, un sottotipo in genere molto aggressivo che rappresenta il 15% dei tumori mammari e viene trattato
con la sola chemioterapia. In particolare, studiando il profilo di espressione genica di pit di 3000 pazienti, & stato
definito un marker immune, composto da sei geni associati a specifiche componenti del sistema immunitario (ai
linfociti T). Grazie a questo marker gli studiosi hanno suddiviso le pazienti in tre gruppi, corrispondenti a un’alta,
intermedia e bassa presenza di cellule immunitarie. Gli scienziati hanno potuto osservare che le pazienti con
elevato numero di cellule del sistema immune (elevata espressione del marker) avevano una buona prognosi anche
senza alcun trattamento e la prognosi era ancora pili favorevole grazie alla somministrazione di chemioterapia. Al
contrario, le pazienti con scarse o assenti cellule del sistema immune (bassa espressione del marker) avevano
un'alta probabilitd di presentare una recidiva se non trattate, ma il loro rischio rimaneva elevato nonostante la
somministrazione di chemioterapia, con piu del 40% di possibilita di sviluppare metastasi.

“Identificare le pazienti ad alto rischio di recidiva nonostante I'uso di terapia standard — afferma Giampaolo
Bianchini del dipartimento di Oncologia Medica delllRCCS Ospedale San Raffacle — consente di offrire
preferenzialmente a queste pazienti I'opzione di partecipare a studi clinici nei quali vengano proposti nuovi farmaci
€ nuove strategie terapeutiche.” Continua Luca Gianni, direttore del dipartimento di Oncologia Medica:
“Complessivamente questi risultati ci suggeriscono di estendere al tumore mammario I'impiego di farmaci
immunoterapici (inibitori dei checkpoint immuni) mirati a sbloccare I'effetto inibitorio sul sistema immunitario di
proteine come PDL1, che in molte altre neoplasie hanno gia mostrato grande efficacia”.

Aggiunge Luca Gianni: “Sulla base di questi dati & stato avviato in questi giorni uno studio
internazionale da noi coordinato per valutare I'utilizzo di queste molecole immunoterapiche in associazione alla
chemioterapia nel carcinoma triplo-negativo localmente avanzato”. Afferma Maria Grazia Daidone, direttore del
dipartimento di Oncologia Sperimentale e Medicina Molecolare dell’Istituto dei Tumori: “Indubbiamente il risultato
ottenuto & di forte impatto per le pazienti con carcinoma mammario a pitl elevata aggressivita, fino ad ora ‘orfane’ di
terapie specifiche. L'attuale disponibilita di farmaci immunoterapici potenzialmente attivi rappresenta per loro una
grande opportunita terapeutica”.

Conclude il dottor Maurizio Callari:*Complessivamente questi risultati vanno nella direzione di consentire

una medicina sempre pili personalizzata”. Gli studi hanno ricevuto il sostegno dell’Associazione Italiana per la
Ricerca su Cancro (AIRC) e della Fondazione Michelangelo.
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Rinoplastica, dieci consigli per chi
vorrebbe un naso diverso

Sono in molti che desiderano cambiare la forma
del naso, perché magari troppo grande o
danneggiato da un trauma o ancora sottoposto
ad un intervento chirurgico con risultati non
soddisfacenti. Chiunque, pero, senta la
necessita d'intervenire sul proprio viso con un
intervento di rinoplastica, deve tenere a mente
il decalogo che segue. 1) La rinoplastica &
l'intervento [...]
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Tetto massimo all’orario e riposi obbligati
Da fine novembre I'ltalia si adegua all' Europa

MICHELE BOCCI

iliriposatigrazie a turni meno lun-
ghi e pitl freschi quando c’é da fa-
reuna diagnosi, indicare una tera-
pia o entrare in sala operatoria.
Cambiano per legge gli orari di la-
voro dei mediciitaliani, dal 25 novembre do-
vranno essere bandite dai reparti le notti
che iniziano il pomeriggio e finiscono nella
tarda mattinata del giorno dopo, oppure i
recuperi di appena 8 ore. I numeri da ricor-
dare sono tre: 48 come le ore massime di la-
voro nella settimana, 13 come il turno pit
lungo che puo essere richiesto al professio-
nista, 11 come il riposo minimo da garanti-
resempre.

Carichi di lavoro mi-
nori, o comunque certi,
dovrebbero tradursi in
una assistenza miglio-
re ai pazienti. Il condi-
zionale apre la strada
al rovescio della meda-
glia. In molti ospedali
italiani, infatti, rispet-
tarele nuove disposizio-
ni sara difficilissimo a
causa degli organici ri-
dotti dal blocco del
turn over. Regioni in
piano di rientro come
Calabria, Campania,
Molise e Lazio, fatiche-
ranno a organizzare i
nuovi turni. Ma anche
in altre realta possono
esserci situazioni locali
di carenze di persona-
le. In Italia ci sono re-
parti che si reggono
grazie a medici che la-
vorano tranquillamen-
te60ore asettimana e fanno turnidi 18 ore
consecutive, dicono i sindacati. Il problema
& noto al ministero della Sanita dove am-
mettono che cisarebbe bisognodi nuove as-
sunzioni. 11 sind o degli dalieri
Anaao, parla di almeno 4-5 mila medici in
pit per poter applicare i nuovi orari in tutti
gliospedali.

L'Italia, praticamente ultima in Europa,
recepisce una direttiva Ue che addirittura
nel 2003 cambiava I'orario di lavoro dei ca-
mici bianchi pubblici o privati. Nel nostro
Paese sonoda sempreinquadrati come “diri-
genti”, anche i neoassunti per intenderci, e
per questo motivo per anni il governo ha ri-
fiutatodiapplicare anche alorole norme eu-
ropee sul lavoro. Venivano infatti equipara-
ti ai dirigenti che non devono timbrare il
cartellino e non hanno vincolo di orario.
All’Europa questa lettura non vabene, ed &
partita una procedura di infrazione. L’anno
scorso una legge italiana ha accolto la nuo-
va impostazione, che tra meno di un mese
entra in vigore. Le Regioni e gli ospedali
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stanno studiando il modo di assicurare gli
stessi servizi anche coninuoviorari. «Senza
assumere altri colleghi sara difficile rispet-
tare la normativa europea sui riposi, e si ri-
schiano le ispezioni della Direzione territo-
riale del lavorow, spiega Carlo Palermo vice

&

.Le sanzioni per la Asl
| 200-10.000 euro

er violazione della durata

del riposo giornaliero

< 100-3.000 euro
€ per il mancato rispetto

segretario nazionale Anaac-Assomed. La
legge infatti prevede una serie di multe per
le Asl che nonrispettano le regole. «Non bi-
sogna dimenticare — dice Palermo — an-
cheirischi chei colleghi costretti a fare tur-
ni pil lunghi di quelli previsti dalle nuove re-

assima del lavoro settimanale:
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| Campania,
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gole, potrebbero correre in caso di errori e
danni ai pazienti. Avrannola copertura assi-
curativa se hanno lavorato piit di quanto
stabilito?». Non & detto ma & meglio che
questo punto venga chiarito velocemente.
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;DF I decreti-legge sanitari in Parlamento

o Lprincipali decreti-legge in esame

Un mega ciclo di audizioni per le due
commissioni Bilancio di Camera e
Senato propedeutiche all'esame in senso
stretto della legge di Stabilita 2016, che
comincera in referente tra martedi e
mercoledi. Saranno giornate serrate di
lavori intorno alla manovra, che ha
davanti a sé a palazzo Madama tempi
risicatissimi dopo aver perduto piu di
sette giorni per il ritardato arrivo del
testo dopo i ripensamenti del Governo, 1a bollinatura della Ragioneria,

hitp:/www.sanita24.ilsole24ore.com/art/in-parlamento/2015- 10-30/manovra-mega-audizioni-senato-e-lunedi-tocca-governatori-camera-tutto-rischio-clini... ~ 1/3
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quindi il visto del Quirinale.

Calendario pieno

I1 voto vero e proprio degli emendamenti in commissione arrivera solo
dall'altra settimana ancora, l'arrivo in aula e fissato per lunedi 16, il
voto dell'assemblea entro venerdi 20. Con ogni probabilita con la
richiesta di fiducia da parte del Governo. Intanto in settimana sfilano
per le audizioni in quest'ordine:

lunedi 2: sindacati, Confindustria, Cnel, enti locali, Regioni,
organizzazioni agricole, Confedilizia, Ance, Confapi e Confprofessioni,
martedi 3: Corte dei conti, Bankitalia, Ufficio parlamentare del Bilancio
e Istat.

A tutto risk

Da martedi a giovedi invece sara il provvedimento sulla responsabilita
professionale a tenere banco pressoché in via esclusiva in
commissione Affari sociali della Camera. Sul tavolo gli emendamenti
del relatore Federico Gelli (Pd). Obiettivo resta quello di travasare

almeno parte del testo che sara approvato nella legge di Stabilita nel
corso dell'esame del Senato

© RIPRODUZIONE RISERVATA

CORRELATI

IN PARLAMENTO
28 Aprile 2015

Farmacie: DdI concorrenza avanti tutta (senza stralci dalla commissione
Bilancio). Guidi: ci riproviamo con la fascia C in parafarmacia

IN PARLAMENTO
19 Maggio 2015

Anoressia killer: alimentazione forzata se c¢’é pericolo di vita. La
proposta shock del Pd

IN PARLAMENTO
03 Luglio 2015

In Parlamento: DdI autismo in Aula, mentre I’intesa sbarca nel DI Enti
locali. La #buonascuola al voto finale
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Chirurghi schiacciati dal contenzioso

:p,,,r. Il sondaggio Cic

I1 contenzioso medico legale condiziona
lo stato d’animo del 62% dei chirurghi
quando si trovano in sala operatoria,
influenza per il 70% circa sia le scelte
terapeutiche sia l'iter diagnostico. E
quanto emerge da un sondaggio
commissionato dal Collegio italiano dei
chirurghi (Cic) per testare quanto il
rischio di un contenzioso legale influenzi
le scelte.

«E chiaro - afferma il presidente del Cic Nicola Surico - che il
contenzioso medico legale rappresenta la prima preoccupazione dei
chirurghi, in molti casi toglie loro I'indispensabile serenita per svolgere
al meglio il proprio lavoro, ma non solo: incide fortemente sulla qualita
delle prestazioni erogate ai pazienti. Il timore di un’azione giudiziaria,
in mancanza di forti e sicure tutele assicurative, espone il chirurgo a
rischi che esulano dalla propria competenza. Per questi motivi

abbiamo chiesto, per anni, a gran voce l'approvazione di una legge sul
rischio clinico.
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«La querela temeraria contro i medici - conclude Surico - sta creando
una situazione molto pericolosa, che fa aumentare i costi della
cosiddetta medicina difensiva, che superano ormai i 13 miliardi, una
cifra spaventosa. Migliaia di azioni civili e penali ogni anno,
nonostante si concludano con il 98% di proscioglimenti in sede penale
e I'80% di assoluzioni in sede civile, causano effetti devastanti sul
sitema sanitario: demotivazione degli operatori sanitari con spinta a
scelte non serene talvolta omissive; elevatissimi costi in termini di
medicina difensiva; lievitazione abnorme dei premi assicurativi. Di
fronte a questa evidenza, e indispensabile intervenire subito con una
legge efficace che fissi alcuni principi giuridici fondamentali: ’'onere
della prova deve essere a carico del paziente; la prescrizione deve
essere quella prevista dall’art. 2947 codice civile, quindi ferma a cinque
anni, a meno che non si voglia un trattamento deteriore del medico

rispetto a tutti gli altri cittadini, e dovra farsi decorrere dall’atto
medico».
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