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IL CHIRURGO SOSPESQ DA VILLA SOFIA DOPOL'ARRESTO PRESENTA RICORSO INTRIBUNALE

Tutino chiede ] reintegro al giudice

PRIMARIO

Matteo Tutino,
Primario di Chirurgia
plastica a Villa Sofia
e medico personale
delgovernatore
Rosario Crocetta

ROMINA MARCECA

Un atto stragiudiziale, ma che ha
tuttal'ariadiunatto d’accusa con-
troiverticidell'azienda Ospedalie-
ra “Villa Sofia-Cervello”. Matteo
Tutino, il chirurgo del governato-
re Rosario Crocetta, si scaglia con-
troi colleghi dell’ospedale dove &
statoprimario della Chirurgia pla-
stica dopo la decisione della so-
Spensione dal servizio dj meta di-
cembre scorso, Tutino, finito agli
arresti domiciliari nel giugnoscor-
Soper truffa, falso, peculatoe abu-
so d'ufficio, & stato rimesso in li-
berta su decisione del giudice per
le indagini preliminari che ha di-
Sposto solo I'obbligo di dimora, 11
giornodopola direzione generale
dell'azienda ospedaliera Villa Sp-

DS

fia ha chiuso le porte al medico e
ha emesso una delibera in cui so-
spende dal servizio “in viacautela-
re” e “sine die” ilchirurgo.

Nel documento, inviato anche
all'ufficio Procedimenti discipli-
nari, il legale di Tutino, Giuseppe

izzo, sottolinea: «C'a una di-
sparita di trattamento da parte
dell'amministrazione che non ha
preso alcun Provvedimento nei
confronti di altri medici, oltretut-
to della stessa unita operativa,
gia rinviati a giudizio per reati
gravissimi e per i quali I'azienda
ospedalierasie costituita parte ci-
vile nei processi», £ per questo
che Matteo Tutino chiede, attra-
verso il suo avvocato, l'accesso
agli atti relativi alle Posizioni dei
suoi colleghi «perché funzionale

alla tutela dei Propri diritti e inte-
ressiv. «Il mio assistito — conti-
nua Cannizzo — non & sottoposto
ad indagini per reatj attinentil'e-
sercizio dell'attivita medica enon
ha a suo carico nemmeno proces-
si. Chiediamo, quindi, che venga
reintegrato prima possibile nel
Suo postodi lavoro»,

Nell‘atto, il legaledi Tutino invi-
ta e diffida Villa Sofia-Cervello al-
larevocao alritiro dellasospensio-
ne con la riammissione immedia-
tain servizio. Tra 15 giorni, se]’a-
zienda non rispondera all'invito,
il medico si rivolgera alla magi-
Stratura anche per ottenere un ri-
sarcimento danni «a causa dell'il-
legittima condotta tenuta dall‘a-
ziendan.
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@ oruppo Ospedaliero San Donato © Matteo Tutino, il primario di Villa Sofia ex medico personale del governatore Rosario

Crocetta, indagato a Palermo con l'accusa di truffa, falso, peculato e abuso d' ufficio,
scarcerato di recente, chiede di tornare ad operare a Villa Sofia.

Il legale del medico ha fatto notificare un atto stragiudiziale, ai vertici dell’ azienda
ospedaliera “Villa Sofia-Cervello” che punta proprio ad ottenere il reintegro nonostante il
procedimento penale a suo carico sia in corso.

Secondo quanto riferisce stamani il giornale La Repubblica Matteo Tutino, usa
Gruppo San Donato L. . . s L.
Maggior Gruppo Ospedaliero d'ltalia La Sanita del questo atto per scagliarsi contro i colleghi dell ospedale. Nel documento, inviato anche
FuturoiOgal per Tull all" ufficio procedimenti disciplinari, il legale di Tutino, Giuseppe Cannizzo, sottolinea: “C’
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€ una disparita di trattamento da parte dell' amministrazione che non ha preso alcun
provvedimento nei confronti di altri medici, oltretutto della stessa unita operativa, gia rinviati a giudizio per reati gravissimi e peri quali
I' azienda ospedaliera si & costituita parte civile nei processi”.

Insomma I’azienda doveva sospendere tutti a tempo indeterminato oppure nessuno e lui non pud essere il capro espiatorio. “Il mio
assistito — continua il documento dellavvocato Cannizzo — non & sottoposto ad indagini per reati attinenti I’ esercizio dell’ attivita
medica e non ha a suo carico nemmeno processi. Chiediamo, quindi, che venga reintegrato prima possibile nel suo posto di lavoro”.

Con lo stesso documento Tutino chiede I'accesso a tutti gli atti che lo riguardano ma anche a tutti i generici atti analoghi e diffida
Villa Sofia-Cervello alla revoca o al ritiro della sospensione dal servizio con la riammissione immediata. L’azienda ha quindici giorni
per ottemperare o rispondere all'atto stragiudiziale poi Tutino si rivolgera alla magistratura e minaccia una azione risarcitoria “a causa
dell’ illegittima condotta tenuta dall'azienda”.
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LENOMINE
Lanominaal centro
delcasoéquellaa
dirigente di struttura
complessaa
Giuseppe Noto. Una
struttura, pero,
fantasma che gli ha
fatto incassare
44milaeuro in pit

NO DELL'ASSESSORATO
Le pratiche per
I'assegnazione della
qualifica non hanno
maiavutoil via
libera
dall'assessoratoalla
Sanita, ma I'Asp pero
hareso operativa

la decisione

LE INCHIESTE
LaprocuraelaCorte
dei conti si
occupano della
vicenda. E i vertice
dell'Asp cercano di
porre rimedio. Cosi
parte larichiesta
direstituzione
dell'indennita

PALERMO [CRONACA

InodidellaSanita

Nominato senza titoli
I’Asp al manager
“Restituiscaisoldi”

[rilievi della Corte dei conti, il vertice dell’azienda corre ai ripari
e chiedeil conto a Giuseppe Noto: “Deve ridare 44 mila euro”

GIUSI SPICA

Le strutture complesse “fantasma” gli han-
no fruttato 44 mila 300 euro. Un “tesoret-
to" riconosciuto dai capi chesisono alterna-
ti ai vertici dell’azienda sanitaria di Paler-
mo. L'ultima tranche da 800 euro gli & sta-
taaccordatadal managerin carica Antonio
Candela, lo stesso che ora gli ha mandato il
contoacasa. A Giuseppe Noto, exdirettore
sanitario silurato per assenza di titoli, vie-
nechiestodirestituire fino all'ultimo cente-
simo.

La raccomandata & gia arrivata a desti-
nazione. E in piedi sono anche i provvedi-
mentidisciplinari non solo per Noto, che do-
polarevoca & tornato a dirigere il distretto
di Palermo, ma anche per altri due funzio-
nari “accusati” di aver confezionato il certi-
ficato di servizio dell’ex direttore sanitario
che—scrive Candela—risulta “gravemen-
tein contrasto” con i nuovi elementi emer-
sidalle verifiche. Un certificato che ha con-
sentito a Noto di dimostrare di avere i re-
quisiti per la nomina (ovvero la direzione
diuna struttura complessa per almeno cin-
que anni negli ultimi sette prima dell'inca-
rico). I due dirigenti sotto accusa sono Ma-
ria Giuseppina Montagna, a capo dell'uni-

MANAGER

Asinistra il dirigente generale dell’Asp
diPalermo Antonio Candela, a destra
I'ex direttore Giuseppe Noto

diliquidare oltre 43 mila euro a Noto perle
funzioni assegnate senza concorso. La pri-
ma transazione, quella pitl corposa, & peril
ruolo di direttore della struttura Qualita e
Organizzazione e fu autorizzata da Iacoli-
no prima di lasciare la direzione dell’azien-
da e candidarsi al Parlamento europeo nel
2009. L'ultima tranche da 800 euro & stata
invece firmata da Candela per I'incarico di
coordinatore dello staff, equiparato a quel-
lo di direttore dell'unita complessa Gestio-

Scattano i provvedimenti
disciplinari peraltri due dirigenti
che avrebbero avallato
laregolarita dei certificati

ta Gestione giuridica e sviluppo organizza-
tivodeldipartimento Risorse umane, e Giu-
seppe Campisi, ex dirigente dello stesso uf-
ficio poi nominato all’Anticorruzione (do-
po il caso Noto ha rassegnato le dimissio-
ni).

Due gli incarichi citati nel curriculum
contestato e finiti nel tritacarne: quello di
“responsabile della struttura complessa
unita operativa Qualita e organizzazione
in staff alla direzione generale” negli anni
2003-2005, e quello di “coordinatore dello
staff della direzione generale” dal 2007 al
2009. Incarichi che, come emerso dalle ri-
cerchedelsindacato Cimo, farebbero riferi-
mento ad atti aziendali e note interne fir-
mati dagli allora manager Guido Catalano
e Giuseppe Iacolino ma che non hanno mai
ottenutoil vialibera dell'assessorato.,

Un veto che non ha impedito allazienda

[ TaRepubblica mercoLeo 27 Gennalo 2016

ne strategica, bocciata dall’assessorato
che ha annullato I'atto aziendale che la isti-
tuiva. Noto si & sempre difeso sostenendo
di avere effettivamente svolto le funzioni,
Ma dopo la revoca dell'incarico & stato so-
speso dal'albo regionale degli idonei a di-
rettore sanitario e generale su ordine
dell’assessorato.

A convincere il manager sono statiinuo-
vi elementi che — ha ribadito Candela
ascoltato in commissione sanita all'Ars —

PER SAPERNE DI PIU
ptiregione.sicilia.it
asppalermo.org

glieranostati taciuti dagli uffici. Una vicen-
da su cui pende un'inchiesta della procura
di Palermo. E le carte sono arrivate anche
sul tavolo della Corte dei conti: a inviarle il
sindacato Cimo e il collegio dei revisori
dell’azienda. I vertici Asp adesso giocano
d’anticipo chiedendo indietro i soldi incas-
sati da Noto, anche per tutelare l'azienda
da una possibile contestazione di danno
erariale.
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DITELO A RGS. Faceva parte dell'originario parco realizzato in stile liberty dalla famigli

&

L ant‘lca

VT

fOntana

aiuole aibemte, decidé di trascorre

L'ﬂllend“ﬂmlﬂ"ﬂ-‘?é“ﬂ?mgﬂ' Qualche ora, all'nna aperta, insie-

to di 26 anni fa mai realizzato. Ln
zonag

me’ai familiari che sono andati a

per cercaredi preservarla in ane- N

sachesiano disponil
necessarie o

&

Anna Cane

eso Come: provano diversi studi
medici «il contatto con la natura
aigal' organismé a reagire pronta-
menw pennettendn una pronta
guatigione e diminuendo le forme
didepressione. Il verde aiuta ad af-
frontare le cure perché infonde co-
Taggio e stimola I'ottimismon». Ecco
spiegato perché in quasi tutti i cen-
tri ospedalieri, sono presenti spazi
verdiadorni di fontane e panchine,
dove i pazienti possono trovare ri-
storo etrascorrere qualche momen-
to di relax, fuori dalla stanza dove .
sono ricoverati. C'¢ chi in quelle

T ilperiododellade-
genza.
“Peccato perd che inalcune strut-

“ture ospedaliere, il verde non ven-

ga curato e di conseguenza negato
aipazienti, come parte del giardino
dell'ospedale Villa Sofia. La parte
che necessita di maggiori cure &
quella che include I'antica fontana

monumentale che da tanto tempo
& chiusa da grosse transenne e non P

pii visibile ai visitatori. Si tratta. L di
un bene storico che faceva-parte
dell'originario parco r lizzata
stile hbenyeappanenmo allafal
glia Whitaker, poi~ aﬁ'da(o nel 1953
alla Croce Rossa ltaliana ¢ diverita-
to Ospedale. E ad accorgérsene so-
no stm{colnro chein quell ospeda-
le, per mltnparsn ad una visita 0 ad
.un esamemﬂon{ys(au «C'gun'am-
pm area verde con tanto di fontana

7

L 3
all'interno dell'‘ospedale Villa Sofia
“¢he potrebbe diventare un luogo di
svago peripazienti- hadetto Rosal-
baFigaconunsmsa DiteloaRgs-e
invece & abbandonatanel degrado.
Sipotrebbe recuperarla e farla frui-
reai pazienti».
Cosi replica il settore ammini-

ilrestauro della fontana vepine com-
missionato e realizzato nellotitano
1930un apposno}grogeno
poi non ebbe seguito per mancan-
za di fondi, Atmahn.eme la fomana
monumentale 3 cumunque tran-
senngta- per cercare di preservarla
inattesa che siado disponibiliifon-

cheperd;,

costanti, cosi come tutti gli spazi
vefdi del complesso ospedaliero di
Villa Sofia, sono curati dalla Dus-
smann Service la societa che ha in
appalto il servizio complessivo di
igiene dell'Azienda Villa Sofia-Cer-
vello Apposite fgure di giardinieri

quotidi del

strativo dell'azienda sanitaria: «Per ”d; penlxesmurn Gli spaznverdmr-

decoro del glardmo» ("ACAN")

EADR A~ ==
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Gucciardi:

Isistema telematico  gia in par-
teattivo, fanotare Federfarma:

chi ha malattie croniche pudriti-
rare in farmacia le medicine che
primadovevaandare a prendere
all'Asp. ?

Salvatore Fazio
PALERMO

'(A‘\il\fannaco@é‘ la glicemia, ma
guardia medica e ospedali gli han-
no/megato il medicinale perche
nonavevaconseil piano terapeuti-
cq.’cioélaprescﬁzinnemedicaspe-
¥ ciale per i malati cronici. La vicen.
b daéstmasegnalatasullapaginaFa—
cebookdel Giomaledi Siciliada Lu-
cia Siragusa, moglie del paziente,
che ieri & intervenuta a Ditelo a
Rgs: «E inaccettabile - ha detto — 3
perché cosl i pazienti rischiano di _ -
restaresenzaifarmaci salvavitan.
L'assessore regionale alla Salute
Baldo Gucciardi, intervene: i
trasmissione, ha annuficiato ctie
«da aprile cisara Un nuoyo sistema’
telematico che collg@era‘stmtgx-
resanitzu‘iqefarmacie».gziuquesto
modoil piangterapeutico sara con-
sultabile online dalle farmacie che
patranno conegnire direttamen-
< teil medicinale. Gucciardi ha spie-
“gatocheinaltresipotraritirare il re-
. ferto di un esame effertuato in
. ospedale senza pit tornare nella
‘Struttura sanitaria, ma bastera an-
..<"dare nella farmacia sotto casa. E
* nella stessa farmacia si potranno
prenotare visite ed analisi ospeda-
liere. Federfarma, I'associazione

Marco Romang.
Va1
& W 9@
{ncollegamento telema-
ticofrastrutturesanita-
wrieefarmacie per farcir-
‘colare in rete informa-
/.“zioni, spesso vitali co-

) Seme nel caso di cui parliamo nel-

dei titolari di farmacie, & pront
aspettano I'ok ei fondi dalla Rey
ne. Roberto Tobia, vice presidente
Federfarma Sicilia, spiega che ifsi-
stema telenfiatico & gia attivg per la

LETTRICE SULLA

2

FEDERFARMA: CON

LA «DISTRIBUZIONE

PER CONTO» GIA
RISPARMIATI166 MILIONI

eil'si-

Larticolo qui sopra. L'assessore lo
promette nel girodei prossimi due
mesi. Noi ne prendiamo atto (e ve-
rificheremo). Cio che sorprende (e
amareggia) ¢ pero chenell'eradel-
la rete globale, in un epoca in cui
su internet viaggiano miliardi di
informazioni, in cui sulle nuvole
telematiche si conservano miliar-

NOSTRAPAGI

Distribuzione per canto (Dpc) dé
gli ospedali: chi ha'malattie croni-
chepuaritirare direttanjentein far-
maciale medicine che prima dove-
vaandare a prendere ll'Asp. Que-
10 ha consentito in un‘anno di
megzzare lespese ¢on un risparmia
di 166 mili

56% sulla spesa perla dispen-
sazione dei farmaci del
“prontuario ospedale territorio”.
Rispetto al 2012, quando il servizio

| RITARDIDELLA BUROCRAZIAN

.
&

€ra pubblico - ha detto Tobia - Ja

Distribuzione per conto attraverso
le farmacie, ha consentito, da apri-
le 2014 amarzo 2015, di passare da
3.826.705 confezioni erogate per
una spesa di 298.501.676 euro a
3.222.576 confezioni con una spe-
sa di 132.098.019 euro». Federfar-
masottolinea che la Dpc in Sicilia,
dunque, «ha ridotto il numero di
pezzi distribuiti, ne hacontenuto il

costo unitarioda60,89a39,85 euré”

e ha procurato un risparmio com--
plessivo all'erario di 166 mifioni di

euro (-56)». Tobia sottolinea che,

ELL'ERADI INTERNET

didiarchivi,incuion linedialoga-,
1o governi eaziende da unaparte
all'altradel mondo, in cuicon tele-
fonini e computer si fa tutto ma:
proprio tutto, questa épparente-
mentebanalesemplice edggiun-
geremmo gssenziale - operazione
nonsia'stata ayviata gia da anni,

Eppure;comesi spiega nell'arti-

colo di'Salyétore Fazio, parecchi
sonqiservizidinatura sanitaria e
gicriata

quali prima bisognava fare lun-
ghe file agli sportelli delle Asp di

©
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rizioni p

SANITA
Damarzoricetta
elettronica
intutta ltalia

oo Dovrebbe entrarea regrme\d‘al

mese di marzo la ricett: ematérializ-"
e, che dara

.

2atan convaliditd naziona

e rse da quella di resi-
enza, E quanto riferisce Federfarma,
riportande. le rdssicurazioni fornite da

“Sogel, societa controllata dal mi

dell'Ect ia e incaricata di impl
taréla digitalizzazione della PA. Nell'ul-
timoincontro tra Federfarma e Sogei2
stato fatto il punto suitempi diimple-
mentazione del «dpcmb entrato in vi-
goreainizio gennaio. In una fase transi-
toria, fino al primo marzo, come propo-
sto da Federfarma, verranno applicati
allaricettaticket ed esenzioniin vigore
nellaregione dov'2 ubicata la farmacia,
invece che quellidella regione dove
risiede l cittadino. Quanto ai problemi
segnalati dalle farmacie nella spedizjo- "
ne diricette digitali chearrivano da .,
un'altra regione, la societi ha assicura--
todiriuscirearisolvere il problema |
«nel giro di una settimana circan;Per |,
Vinizio di marzo, invéce, il sistema infar>
maticoverra aggiornato on codicie
tariffe in vigore nelle digerse regioni
italiane Solo allora la farmacia potra
spedire i datitelematici direttamente

| sistemna di accoglienza centrale (SAC)

AeMe

cheapplichera i om-
partecipazioni ed esenzioni della regio-
ned'origine, senza alcuna incombenza
peril farmacistan.

ne
cor
orn

chetrovanogia mate-
le compimento sulle reti on li-
‘ne:dairefertiinviati direttamente
dagli ospedali alle farmacie all
possibilita offerta ai malati croni-
ci di ritirare direttamente nelle
stesse farmacie le medicine perle

P z
quelladi Palermo¢ in tal Senso.un

analisi cliniche nyiate per.mail,
la possibilita di sostituire il nieds
codifamigliao ottenere | esenzio-

E, a proposito diAsp;.

esempio di informatiz,zakiohg -za dei servizi. Se poi di mezzo c's
spinta dei servi risultati delle anche il rischio di perdere vite

gic

Latecnologiaal serviziodel cit-
tadino é slog
nel séttore.

_preso del titio 'assioma significa

essere in‘grave e colpevole ritardo

Suiprogressiin terminidi efficien-

Jumane, allora il ritardo rischia di
“strariparedal drammatico al tra-

a¥

NA FE:IL MARITO RISCHIAVA DI RESTARESENZAKSALVAVITAY

gate, presc

"
P R

«mentre di sglito una coritrazione
della spesa genera un'impoveri-
mentq:del sevizio ed una diminu-
zione delle prestazi questano-
vita haprodotta un'miglioramento
del servizio ed un enorme rispar-
mig da pirte dei cittadini, che per
attenereil farmaco del qualeneces-
sitano, non hanno pia bisogno di
percorrere decine o, in alcuni casi,
centinaia di chilometri con la con-
seguente perdita di giomnate di la-
Vvoro peri parenti pitr prossimi, ma
Possono ritirarlo nella farmacia
pittvicina graziealla capillarita che
contraddistingue il servizio farma-
ceutico privaton. Per questo moti-
vo Federfarma sollecita la Regione
diaffidarle «tutti gli altri servizi pre-
visti dall’accordo sulla Dpc, come
la possibilita peril cittadino di pre-
notarein farmacia visite medichee
analisispecialistiche e rititare refer-

ti, edi accettare le nostre proposte. ..

riguardo il piano terapeutico an li-
ne, con I'adozione, presso titti i
centriprescrittoriregionali déll'uti-
lizzo di un software (fornito dalla
Federfarma Siellia) che consenta

- la stesura di un'PT elettronico, e

quindi propedeuticoallaricettade-
materializzata anche per la DPC, e
ditcatutte lecarenzeele impreci-

‘sioni che hanno comportato I'in-

staurarsidi unnotevole contenzio-
so cherischiadi vanificare i benefi-
ci della DPC». Tobia aggiunge: «L.a
farmacia siciliana é pronta a que-
sta innovazione, come lo é stata,
primain Italia, ad adottare I'utiliz-
zodellaricettaelettronica ottenen-
do un risultato evidente, sotto gli
occhidi tuttin. Gucciardi si e impe-
gnatoacompletarel'iter perilsiste-

matelematico entro aprile. l'SArAz‘)'\

ticket collegandosi‘e, interner
modamente dacasa sono realta-

maida diverso temypo. . <

an tipicodi chi opera
ngl[ernncam com-

0.
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Puzzle

di speranze
Al congresso
mondiale degli
ematologi, chesié
tenutoa Orlando
sono stati presentati
moltiirisultati
importanti. Perla
leucemia linfatica
cronicaeil linfoma
mantellare, per
esempio, & stata
presentata una nuova
curaorale con
Ibrutinib, alternativa
alla chemioterapia, da
assumere una volta al
giomo. Sara presto
disponibile in Italia. Il
farmaco era gia stato
designato daFda
come “Breakthrough
therapy”, terapia
fortemente
innovativa. Sempre
perlaleucemia
linfatica cronica
recidivante o
refrattaria, Idealalisib
(inibitore enzima PI3K
delta), con
bendamustinae
rituximab, ha
dimostrato
superiorita rispetto ai
due farmaci da soli.
Perlaleucemia
linfatica cronica e
recidivante, uno
studio difase 2 per
Venetoclax su New
England Journal of
Medicine on line,
confermalla risposta,
inalcuni casi
completa, ottenuta
dal farmaco. Mentre
laFda haappena
approvato la terapia
con Carfilzomib per
iltrattamento di
pazienti con mieloma
multiplo refrattario o
recidivante.

Il congresso mondiale
degliematologi &
stata l'occasione per
siglare un‘intesatra la
Societa italiana di
Ematologia e quella
americana (Ash).
Obiettivi: linee guida
condivise e una borsa
distudio per 10
giovani cliniciitaliani
perandare negli Usa.
«Abbiamo assistito
all'introduzione di
armi sempre pill
efficaci - sottolinea
Fabrizio Pane,
presidente Sie-e
anche per il mieloma
multiplo, si stanno
aprendo prospettive
importanti con
I'immuno-oncologia».
Questa malattiafa
registrare 4500 nuovi
casiannuiin Italia, ed
edifficile da trattaren.
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Tumori. Manipolare il sistema immunitario e insegnarglia

GLOBULI BIANCHI

CART
Terapia

reagire quandosi forma una neoplasia. O metterlo in condizione di

cellulare

riconoscereil killernascosto. E la nuova frontiera degliematologi

BITE
Cura con
anticorpi

bispecifici

= CON 7t
y .LEUCEMIA

NORMALE

SEPARAZIONE

Viene prelevato il sangue del
paziente, o di un donatore sano,
evengono separati i linfociti T
(cellule del sistema immunitario)

riprogrammata
geneticaments

Un proiettile
di sangue contro
leleucemie

LinfocitaT_

(2] (3]
INGEGNERIA GENETICA
Hlinfociti T vengono riprogrammati
inducendo l'espressione di una
molecola (Car) che riconosce le
cellule tumorali

MOLTIPLICAZIONE
A questo punto si passa
alla fase dell'espansione
invitro: le cellule Car-T
vengono fatte moltiplicare

ELVIRA NASELLI

ICORDATE il film “Viaggio allucinante” in
cui una navicella miniaturizzata viaggia-
vadentro il corpo umano temendoin par-
ticolarmodo 1'attacco dei globuli bianchi,
‘le sentinelle del nostro corpo, pronte ad

individuare e ad attaccare il nemico? Ecco, il senso del-
l le principali novita che arrivano da Orlando, dove si &

svolto il congresso annuale dell’Ash (American Socie-
ty of Ematology), sta proprio nel ruolo dei linfociti T,
un gruppo dei globuli bianchi. Quando il sistema non
funziona, o il linfocita non riesce pit ad individuare il
nemico, la malattia avanza. Riuscire dunque ad arma-
re meglio i linfociti, o aiutarli a individuare il nemico
da attaccare e distruggere &, in parole povere, la stra-
tegia che sta dietro due approcci diversi contro la
leucemia linfoblastica acuta ( Lla-B), malattia

che colpisce ogni annoin Italia unosu quattro-

gia disponibile, il Blinatumomab, che aiuta
il nostro sistema immunitario a “vedere” il
tumore, e ad attaccarlo.

giorni Il primoapproccio, quello del Car-T-raccon-
diseguito ta Angelo Michele Carella, direttore Ematolo-
gia e Centro trapianti di midollo osseo dell'ospe-
dale San Martino di Genova- & certamente affascinan-
te e avanzato dal punto di vista scientifico ma puo ri-
guardare una popolazione minima di pazienti ed inol-
treé&gravatoda effetti collateralirilevanti. Maéimpor-
tante come filosofia perchési prelevanoi linfociti T dal
paziente, siingegnerizzanoin modo da insegnareloro
ariconoscere il bersaglio, che in questo caso sono le
proteine sulla cellula tumorale, si fanno moltiplicare e
poi si reinfondono. A quel punto i linfociti Car-T adde-
strati riconoscono le proteine delle cellule cancerose e
le attaccano, distruggendole. E, restando in circolo,
continuano a distruggerle. E ovvio che se si riuscisse
adinsegnare a questilinfociti a riconoscere altri tumo-
ri, magari solidi, sarebbe un grande passo avanti». An-
che se - sottolinea Alessandro Rambaldi, direttore

Invena

cos’ G
Il farmaco

si chiama
Blimatumomab,

€ una nanomolecola
cosi composta:

dmila
nuovi casi all'anno
in Europa

Ematologia e Oncologia all‘ospedale Papa Giovanni di
Bergamo-puressendola tecnica una finestra sul futu-
To e una svolta epocale, ha lo svantaggio di privare il
paziente dei linfociti normali, perché quelli ingegne-
rizzati, che durano tutta la vita, distruggono non solo
lecellule cancerose ma anche i linfociti normali. Tanto
che si sta studiando per inserire in questi linfociti dei
geni delsuicidio cheli spinganoa spegnersiquandola
malattia sparisce. Quanto ai tumori solidi, «sara diffici-
le trovare dei bersagli specifici - continua Rambaldi -
come nel caso della Lla, dove comunque Car-T rappre-
sental‘ultimaspiaggias.

Ben diversa, se non altro perché gia disponibile, la
strada percorsa dal Blinatumomab ( ‘Amgen), un anti-
corpo monaclonale bispecifico, primo di una nuova

classe di famaci. Il farmaco, da solo, non riesce a di-
struggere le cellule cancerogene, ma il suo
ruolo & di aiutare le nostre cellule immuni-

LEUCEMIA tarie a riconoscere il nemico che, avva-
centomila. Il primo, ancorain fase sperimen- LINFOBLASTICA lendosi di meccanismi biologici partico-
tale, &il Car-t; il secondo & un farmaco nuovo ACUTA lari, riusciva arendersi invisibile. «Il Bli-

natumomab invece-racconta Massimi-
liano Bonifacio, ricercatore di Ematolo-
gia all'universita di Verona, dove sono
giastatitrattati 14 pazienti-rendelacel-
lulaidentificabile. E come se agisse da pon-
te, collegando cellula tumorale e linfocita,
quasi prendendoli per mano e spingendoli I'uno
verso l'altro, in modo che il linfocita T possa riversare
le proprie molecole tossiche sulle cellule bersaglio, uc-
cidendole. Sesiriuscisse aindividuare antigeni specifi-
ci per ogni tumore si potrebbero combattere molti al-
tri tipi di cancro. Questo non é solo un farmaco, ma
unacura potenziale per molte altre patologie e in Ema-
tologia il passaggio da laboratorio a clinica ha tempi
piurapidi che in Oncologia»,

11 Blinatumomab, perd, non & un farmaco facile. A
cominciare dalla somministrazione, 28 giorni di infu-
sione endovenosa continua attraverso un microinfuso-
re. Giovanni Martinelli, professore di Ematologia all'u-
niversita di Bologna e responsabile del programma
leucemie acute, con 28 pazienti con Lla-B Philadelphia

Parte
dell'anticorpo Parte
contro BITE dell'anticorpo
la cellula che stimola
tumorale illinfocita T
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Uomini

edonne
llcervello di uominie
donnerispondein
maniera diversa dopo
unictus. Uno studio
deiricercatoridel
Campus Bio-Medico
diRoma-inviadi
pubblicazione su
Frontiers in
Neuroscience- ha
coinvolto 35 pazienti
con ictus sottopostia
stimolazione
magnetica
transcranica, tecnica
noninvasiva.
«Abbiamo scoperto -
afferma Vincenzo Di
Lazzaro, direttore
della Neurologia al
Campus Bio-Medico -
che neidue sessi
possano avvenire
modificazioni
funzionali nelle aree
cerebrali risparmiate
dall'ictus
profondamente
diverse. Nelladonna
prevalgonoi
cambiamenti
localizzati nelle zone
del cervello pit vicine
allalesione,
nell'uomola
riorganizzazione & pil
evidente lontano
dalla sede dell‘ictus».
Nessuna modalita &
superiore all'altra nel
favorire il recupero
«ma ladifferenza
potrebbe farla-
continua DiLazzaro -
proprio'estensione
del danno cerebrale. |
fenomeni di plasticita

| RSALDTE/NEUROLOGIA

LEVENTO
Parete

DITIPO indebolita da un
ictus ischemico

EMORRAGICO precedente,
daipertensione
o da altri fattori

- \ ‘ Rottura
20% \ della parete
ditutti N arteriosa
gliictus

Fuoriuscita
del sangue
nel cervello
cheinterferisce  /
can la sua /
funzione

DITiPO

ISCHEMICO Un coagulo
{trombo) che

0%

di tutti

gliictus del corpo (embolo)
blocea il flusso
sanguigno
Flusso _nel cervello

di sangue ostruito

B i

si trova nei vasi
sanguigni cerebrali
o che proviene
da altri distretti

ctus. Passandodaunidioma allaltrol'organo

costruisce unariserva. Che gli permette di adattarsi alla

nuovasituazione e di recuperare le funzioni cognitive

Chi parla due

ANNA LISA BONFRANCESCH]

ARLARE DUE O PIU lingue aiuta a ri-
~ prendersi dopo un ictus. Tutto meri-

to della cosiddetta riserva cognitiva:

la capacita del cervello di resistere in

situazioni di emergenza. A Hydera-
bad, oltre I'inglese e I'hindi, si parlano l'urdu e il
telugu. L'effetto & un cicaleccio variegato di suo-
ni. A tutto vantaggio del cervello che, passando
daunidioma all‘altro, rafforzale proprie connes-
sioni cerebrali, le sinapsi. Proteggendosi. Anche
daidannidell'ictus.

Suvarna Alladi & una neurologa del National
Institute of Mental Health and Neurosciences di
Bangalore, in India, e ha analizzato le perfoman-
cedirecupero post-ictusdi oltre 600 pazienti pro-

maschile pc 0 "

at lechance | E: e poliglottarafforza
direcupero nelle = A = "
grandi lesioni le connessionitrale sinapsi, E
cerebrali, la < "

neuroplasticita proteggedai danni del trauma

femminile sarebbe, al
contrario, piti
efficiente in casodi
ictus meno esteso»,
Questo spiegherebbe
almenoin parte le
differenze tra maschi
efemmine nelle
capacita del recupero
daictus, differenze
note da molto tempo
che pero finora erano
inspiegate e non era
stato possibile
associarvi delle cause.
Adessopero -
concludel'esperto-la
conoscenza pit
approfondita
dell'influenza del
sesso nel recupero
dell'ictus potra essere
diaiuto per
individualizzare e
ottimizzarei
trattamenti
neuroriabilitativi.
mariapaola salmi

prionellacitta poliglotta Hyderabad, dovein tan-
ti, indipendentemente dal livello di istruzione e
dallo stato sociale, parlano due o pit lingue. Dei
608 pazienti seguiti per oltre due anni 255 ne par-
lavano una sola e 353 ne parlavano (almeno)
due. Questi ultimi avevano performance di recu-
pero nettamente migliori, e nel complesso quelli
cheavevano funzioni cognitive normali dopol'ic-
tus erano circa il doppio. Come se il bilinguismo
avesse protetto il cervello dal danno, rendendolo
piutplastico e in qualche moda pit forte.

Quando abbiamo due lingue madre il nostro
cervello & pit attivo in diverse aree. «<E come se la
nostra corteccia cerebrale svolgesse pili compiti
nel passare da una lingua all’altra», commenta
Leandro Provinciali, presidente della Societa ita-
lianadineurologia. E, spieganoiricercatori india-
ni, 'allenamento rafforza il cervello preparando-
loarispondere meglio a eventuali danni.

Quelloche accade, continua Provinciali, &ladi-
mostrazione delle grandissime capacitadi plasti-
cita e adattamento del cervello: «Nei bilingui la
sceltadelle parole si fa in base al contesto in cui ci
sitrova, pescando dallerisorse che servono al mo-
mento. 1 cervello si allena a sviluppare queste
strategiealternative». Ovvero, seil contesto cam-
bia, come accade in seguito al danno da ictus, il

cervellosiadatta arispondere a una nuova situa-
zione.L'idea & che conlelingueil cervello costrui-
sca un pozzo da cui pescare in casodi emergenza.
Una riserva cognitiva. Insomma, quando la ben-
zina finiscel'automobile vainriserva e lamacchi-
nacontinua acamminare. Senza che noice neac-
corgiamo. Quella cognitiva funziona in maniera
pressoché simile: quando le abilita vengono com-
promesse, per esempio dall'ictus, il cervelloripie-
ga sulla riserva per continuare a mantenere le
proprie funzioni. A questa riserva cognitiva ser-
ve tutto: dalle lezioni di musica, alla lettura, alle
lingue ovviamente, spiegano gli scienziati.

1 recupero dall'ictus & I'ultima scoperta dei
neurologi che indagano sul cosiddetto “vantag-
giodei bilingui”, che , ad esempio, si associa aun
ritardo nella comparsa dei sintomi, e quindi della
diagnosi, dell’Alzheimer. Ma, bizzarramente,
nonmigliorale abilit linguistiche, hannonotato
Suvarna e colleghi. A conferma che saper passa-
re dall’hindi, all'inglese, all'urdu non aiuta a mi-
gliorare la lingua in sé. Aiuta, piuttosto, a far ri-
serva.
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IL DANNO

TIA (Transit Ischemic
Attack)

Vaso ostruito

in modo temporaneo

Funzione diminuita

ICTUs

Vaso completamente
bloccato o ostruito

per un tempo prolungato

Zona con morte
neuronale

4

o,

P S TN
,,(_‘

4
Ao
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COINVOLTE primaria

Corteccia

motoria
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Area
di Broca

FONTE MiNISTERG DELLA SALUTE /35S
ASSCCIAZIONE PER LA LOTTA ALLICTUS CEREBRALE

INFOGRAFICA PAULA SIMONETTI

L CERVELLO NON dimentica.
Anche quello che noi cre-
diamo di aver scordato. Lo
dimostra una ricerca pubblica-
ta su Nature Commmunica-
tions, secondo cui le lingue im-
parate da piccolissimi influen-
zano il modo con cui poi il no-
stro cervello processa e inter-
preta i suoni. Anche se quella
lingua non la parliamo piti. An-
che se I'abbiamo appunto di-
menticata. Per scoprirlo i ricer-
catori della McGill University e
del Montreal Neurological Insti-
tute hanno osservato cosa acca-
de nel cervello di alcuni ragazzi
(trai10ei 17 anni e con diver-
se storie linguistiche) alle pre-
se con un gioco in cui veniva
chiestolorodiidentificare paro-
le pseudo-francesi (ovvero che
sembravanotali). Alcuni ragaz-
zi erano cresciuti in famiglie in
cui si parlava solo francese, al-
tri avevano passato la primain-
fanzia in famiglie cinesi e poi

|
{ 1

& & Corteccia
. p visiva
primaria

erano stati adottati da francesi
(prima dei tre anni) e altri anco-
ra erano bilingui, parlando sia
il cinese che il francese. Tutti e
tre i gruppi eseguivano il test
con abilita paragonabili, ma il
loro cervello rispondeva in mo-
dodiverso. In particolare neira-
gazzi adottati e bilingui si ac-
cendevano aree differenti ri-
spetto ai ragazzi che parlavano
solo francese. Come a dire: im-
parare unalinguada piccoli, an-
che se poi si dimentichera, mo-
difica il cervello, lascia delle
tracce. E, commenta Lara Pier- *
ce, tra gli autori del lavoro:
«Questi risultati suggeriscono
che i ragazzi esposti al cinese
processano il francese in modo
diverso da chi parla solo quella
lingua». Interessante, conclu-
dono gli autori, sara ora capire
se accade lo stesso per lingue
pit vicine traloro, come il fran-
ceseelo spagnolo. a.lb.

UPCOUTILRSIRIATA



Trapianto di cornea. Nuova tecnica laser
al Bambino Gesu

DI INSALUTENEWS - 22 GENNAIO 2016

\“‘ V4
Bambino Gesu
OSPEDALE PEDIATRICO

I risultati della sperimentazione pubblicati sul Journal of Refractive Surgery. Procedura

piu sicura a basso rischio di rigetto

tRoma, 22 gennaio 2016 —
Una nuova tecnica laser per il trapianto parziale di cornea consente ai bambini di
recuperare la vista rapidamente, riducendo il rischio di rigetto. E stata messa a punto e
sperimentata con successo all’Ospedale Pediatrico Bambino Gesti dall’équipe del prof.
Luca Buzzonetti, responsabile dell’Unita Operativa Complessa di Oculistica. Lo studio &
stato pubblicato sulla rivista scientifica Journal of Refractive Surgery. La nuova tecnica
si basa sull’utilizzo evoluto del laser a femtosecondi — tecnologia ad altissima precisione
— ed ¢ indicata principalmente per il trattamento del cheratocono.

Quando si usa. La nuova tecnica si utilizza in caso di patologie e lesioni che interessano
gli strati anteriori della cornea (in particolare lo stroma) senza il coinvolgimento della
paﬁe pit profonda, I’endotelio, la cui conservazione abbatte il rischio di rigetto. E
necessaria, ad esempio, quando ’occhio perde la sua capacita di vedere perché la cornea
¢ danneggiata gravemente a causa di patologie come il cheratocono (malattia rara e
degenerativa che deforma la cornea distorcendo le immagini) o di infezioni che hanno



prodotto cicatrici (leucoma corneale). In questi casi si restituisce trasparenza alla
superficie oculare mediante la sostituzione parziale di tessuto, che si preleva da un
donatore cadavere. Quando anche ’endotelio ¢ compromesso si ricorre invece al
trapianto a tutto spessore, ovvero alla cheratoplastica perforante che prevede la
sostituzione di tutta la cornea.

“Il metodo ideato al Bambino Gesil, denominato Big-Bubble Full Femto — spiega il prof.
Luca Buzzonetti, responsabile di Oculistica dell’Ospedale Pediatrico — & un’evoluzione
della Big-Bubble, tecnica che oggi viene considerata la migliore opzione chirurgica in
caso di indicazione alla cheratoplastica lamellare anteriore, vale a dire al trapianto
parziale effettuato con I’uso del laser per I’asportazione in lamelle della parte malata e
piu superficiale della cornea. Il metodo Big-Bubble tuttavia, a causa delle sue difficolta
tecniche, viene utilizzato nel mondo da un numero limitato di chirurghi. La nostra
procedura, piu sicura e pill facile da eseguire, pud consentire a pili specialisti di
cimentarsi con questo tipo di chirurgia dell’occhio, diventando uno standard
internazionale per il trattamento di alcune patologie della cornea”.

Come funziona. Il laser a femtosecondi crea una lamella, cioé taglia una “fettina” di
cornea, corrispondente alla parte malata che viene asportata e sostituita con una lamella
della stessa forma e spessore, anch’essa preparata dal laser dalla cornea del donatore.
Prima di eseguire I’operazione di “slamellamento”, la parte sana della cornea del
paziente, I’endotelio, viene separata dagli strati superiori con una bolla d’aria.
L’evoluzione della nuova tecnica consiste nel creare un percorso calcolato e guidato dal
laser per arrivare senza margine di errore al punto in cui insufflare 1’aria. Nella Big-
Bubble tradizionale questa fase della procedura (la pi complessa) ¢ lasciata all’expertise
del chirurgo e viene eseguita “a mano libera”, utilizzando un apposito trapano e una
cannula, con un elevato rischio di perforare I’endotelio.

“L’introduzione del laser ad altissima precisione (il margine di errore & di soli 4 micron,
ovvero 4 millesimi di millimetro) anche in una fase cosi delicata e complicata
dell’intervento, semplifica I’intera procedura, rendendola applicabile su piu vasta scala —
prosegue Luca Buzzonetti — I vantaggi per i piccoli pazienti sono notevoli perché
garantisce un ridotta percentuale di rigetto e un ottimo recupero della vista ottenibili con
maggior sicurezza e ripetibilita”.

La chirurgia degli occhi al Bambino Gesii. Il Bambino Gest ¢ Centro di riferimento
internazionale — il principale in Italia — per il trapianto di cornea in eta pediatrica (ne
vengono eseguiti circa 20 I’anno) e per il trattamento di patologie complesse (in
particolare il retinoblastoma e pill in generale tutte le patologie oculari oncologiche) con



strumentazioni e tecniche all’avanguardia. L’Ospedale Pediatrico pud infatti contare sul
laser a femtosecondji, la massima tecnologia attualmente utilizzabile in questo specifico
settore, macchinario oggi disponibile in pochissime strutture pediatriche al mondo. Di
tutti i trapianti di cornea — anche artificiale — eseguiti al Bambino Gesl su pazienti
pediatrici, il 37% ¢ stato effettuato per il trattamento del cheratocono, 1°11% per i
leucomi corneali.

fonte: ufficio stampa
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VERTENZA SANITA A NAPOLI IL 20 FEBBRAIO

Prosegue la protesta dei medici: nuovo sciopero il 17 e 18 marzo i Video
di oggisalute | 25 gennaio 2016 | pubblicato in Attualita

Le cellule staminali ne...
Le organizzazioni sindacali dei medici in rappresentanza di

250 mila medici, dipendenti e convenzionati, liberi

professionisti e specialisti ambulatoriali, pediatri, medici

veterinari, dirigenti sanitari, hanno dichiarato altre 48 ore di “
sciopero il 17 e 18 marzo.

“La vertenza sanita non si ferma, — si legge in una nota
di Anaao Assomed - visto che dopo lo sciopero del 16
dicembre 2015, nessuno dei problemi alla base della protesta
ha trovato soluzione, né tantomeno il Govemo ha ritenuto di

i 4 dover avviare un confronto serio con i professionisti per il
rilancio della sanita pubblica e la valorizzazione del lavoro di chi quotidianamente garantisce la tutela della salute a Seguici su g5
milioni di cittadini”.

Le cellule staminali nella sclerosi multipla

“Le organizzazioni sindacali non intendono essere spettatrici del declino inesorabile della sanita pubblica VALENTINA BIGAZZI
— prosegue la nota — sottoposta alla mannaia di continui e pesanti tagli, ma vogliono che entrino a pieno titolo
nell'agenda della politica italiana le questioni della sua sostenibilita, della esigibilita del diritto alla salute dei cittadini
omogenea tra le Regioni italiane, del ruolo professionale, dirigenziale, formativo dei medici e dei dirigenti sanitari. Il
govemo si assuma in pieno le proprie responsabilita di fronte ai cittadini italiani ed ai professionisti della sanita
esplicitando il modello che intende realizzare.

“Per sensibilizzare I'opinione pubblica e i governi nazionale e locali, — conclude Anaao Assomed - |a
vertenza sanita attraversera il Paese con tre manifestazioni interregionali, la prima delle quali si svolgera a Napoli
sabato 20 febbraio 2016 coinvolgendo i professionisti e i cittadini delle regioni del sud Italia. In occasione dello
sciopero sara contestata nelle sedi competenti ogni illegittima restrizione che Regioni e Aziende tenteranno di
applicare, come accaduto lo scorso 16 dicembre”.

SEI UN ESPERTO DI QUESTA MATERIA? VUOI SAPERNE DI PIU'
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Il ruolo della psiconcologia nei pazienti
affetti da cancro

* Medici in sciopero contro i tagli: | adesione al 75 per cento La psiconcologia & la disciplina che si occupa,
in maniera specifica, delle variabili psicologiche
connesse alla patologia neoplastica e, in
¢ Allarme dei medici di famiglia: “Vaccinazioni sotto soglia del limite” generale, a tutte le implicazioni psicosaciali dei
tumori. La persona che si ammala di tumore
sperimenta durante tutto il percorso diagnostico
- e terapeutico molteplici pensieri ed emozioni. A
Lascia un Commento seguito della diagnosi, durante la malattia o [...]
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