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**SANITA. SACCONI: DISAVANZO DI OLTRE 3 MILIARDI IN SEI REGIONI

(DIRE - notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - In s&i redioni del
centro sud '€ un "disavanzo strutturde di 3-3,5 miliardi di
euro dl'anno”. E' lagimafornitada ministro dd Welfare,
Maurizio Sacconi, incontrando lastampaa ministero di via
Veneto.

Il dato g riferisce ale reqioni sotto osservazione: Sicilia,
Cdabria, Campania, Lazio, Abruzzo e Molise, e"ale condizioni
atudi senzainterventi”, auindi certamente d 2008 e come stima
anche a 2009. Il aoverno hamesso abilancio "piu’ di 4 miliardi
emezzo per il 2010 eil 2011 manon basteranno- avverte Sacconi-
senond invertelaspirae’.
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**SANITA. SACCONI: NEL LAZIO C'E' CONFUSIONE SUI COMPITI
'DOVE CE COMMISSARIAMENTO GIUNTA NON HA COMPETENZE'.

(DIRE - notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - "C'e un pericolo di
esplosione ddlla spesa sanitaria che coincide con le Situazioni

di inefficienzaedi carenzadi servizi a cittadini”. Lo

ribadisceil ministro del Welfare, Maurizio Sacconi, a convegno
per i 50 anni dell'associazione medici dirioenti.

"Tutto 9 candizza- continua Sacconi- sulle decisoni che
prenderemo entro lualio su Sicilia, Campania, Molise e Cdabria
oltredle verifiche sul piano ddl'Abruzzo elastuazione de
Lazio dove c'e confusione sui compiti*. Sacconi ricordache
"dove c€ il commissariamento la Giunta non hacompetenze”.
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**SANITA. SACCONI: PERICOLO ESPLOSIONE SPESA E INEFFICIENZA
ENTRO LUGLIO DECISIONI SU SICILIA, CAMPANIA, MOLISE E CALABRIA

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - "C'€ un pericolo di
esplosione ddlla spesa sanitaria che coincide con le Situazioni

di inefficienzaedi carenzadi servizi a cittadini”. Lo

ribadisceil ministro del Welfare, Maurizio Sacconi, a convegno
per i 50 anni dell'associazione medici diricenti. "Tutto S
candizza- continua:- sulle decisoni che prenderemo entro lualio
su Sicilia, Campania. Molise e Cdabriaoltre dle verifiche sul
piano dell’Abruzzo elastuazione dd Lazio dove c'€ confusone
sui compiti”. Sacconi ricordache"dove c'€ il commissariamento
la Giunta non ha competenze'.
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**SANITA. LUSENTI (ANAAO) AL GOVERNO: "POLITICA SANITARIA CHIARA"
| 50 ANNI DELL'ASSOCIAZIONE DELLA DIRIGENZA MEDICA

(DIRE - notiziario Sanita) Roma, 19 aiu. - Anaso Assomed compie
50 anni. S € svolto oaai aRomail conveano nazionae
ddl'associazione de medici diriaenti per ricordare le attivital
el'impeano di Anaao per unasanital mialiore. "'In occasone
ddl'anniversario- affermail searetario nazionde, Carlo

L usenti- chiediamo d Governo unapolitica sanitariachiara.
Nonogtante ci Sano esempi formidabili di efficienzadd Sistema
sanitario in dcune Reaioni itdiane, non c'€ un comunefilo
conduttore che definisca con chiarezzal'univocita di intenti”.

L usenti poi, sottolineail ruolo fondamentae del'innovare
ricordando che " Anaoo € cambiatain 50 anni, sequendo i
cambiamenti della societd. Lo stesso adequamento- avverte- deve
essere fatto dalapolitica sanitariae dad Sitemasanitario
nazionde. || temaddl'umanizzazione delle cure, ad esempio-
continuaiil searetario nazionde- € sacrosanto, mail aoverno
deve crearele condizioni fischea medici perche questo
progetto venoa attuato”.

E proprio aproposito del progetto di rilancio della sanita
itdiana, il ministro de Welfare, Maurizio Sacconi, intervenendo
a conveano organizzato da Anaao, ricordalastuazione di
disavanzo grutturale, pari a3 miliardi di euro dl'anno, in sai
Reaioni: Sicilia, Cddbria, Campania, Lazio, Abruzzo e Molise.
Unasituazione- sottolineail ministro- che potrebbe peaaiorare
s nond invertelaspirde di inefficienza, dellaquale spesso
sono vittime anchei medici gess”.(SEGUE)
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**SANITA. LUSENTI (ANAAO) AL GOVERNO: "POLITICA SANITARIA...

(DIRE - notiziario Sanita)) Roma, 19 aiu. - Prontalareplicadi
Lusenti. "Anaoo ritiene- dice- che non commissariare queste
regioni sarebbe un errore. Bisoana attuare un cambiamento
culturde sade medici chedi chi doverna. E' cosa nota
ammonisce- chei piccoli ospedali non venaono chius perche sono
difes daali abitanti del posto, ma ancor peaaio dai Sndaci e
da parlamentari detti in auel determinato colleaio. E' auesta-
proseaue- la spirae che bisoanainterrompere”. Suali stipendi
del medici. poi. Carlo Lusenti. tende a preci sare auanto
affermato da Sacconi che parladi retribuzioni lecate al merito.
"Inredta- spieogail searetario nazionale di Anaao- non s
trattasolo di appiattimento delle retribuzioni, auanto dd fatto
che sono tutte collocate in unafasciaretributivabassa'.

Polemicaanchelapresenzadi LiviaTurco, chericordaa
ministro dd Welfare, come"le politiche dd piano di rientro
sono state avviate da centro sinistra durante la passata
legidaurd’.
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**ABORTO. ROCCELLA ALL'AIFA: FORNISCA SUBITO | PARERI SULLA RU486
'‘CHIAREZZA SU MORTI E CASI AVVERS ALLA CASA PRODUTTRICE'

(DIRE- Notiziario Sanitd) Roma. 19 aiu. - "Chiedo dl'Aifache
possafornirci a piu' presto il parere che ho chiesto, come
ministero, sui dati fornitici dall'azienda produttrice ddla
pillolaabortiva Ru486, e vi Sachiarezza sulle procedure e sui
tempi dell'immissione sul mercato di questo farmaco”. Eugenia
Roccdla, sottosearetario a Wefare, lanciaun'appello
dl'Acgenziaitdianadd farmaco (Aifa) affinche. in merito
dl'imminente messain commercio ddllapillolaper I'aborto
‘chimico, "tutto 9 svolaadl'inseanaddlamassma
trasparenza, eio Samessain arado di dare risposte chiared
Parlamento”. Nella scorsaleaidatura, ricorda Roccella, il
comitato tecnico scientifico ddl'Aifahaapprovato lapillolaRu
486, laprocedura € continuatae oraladittas € messa
d'accordo con il comitato tecnico-scientifico ddll'Aifaper la
suaimmissone sul mercato”.

Per auesto, sniedail sottosearetario, "ho chiesto, come
minigtero, unaseriedi informazione di ordine tecnico sulle
morti elacasgticadeadli eventi avvers dlacasa
farmaceutica'. Laditta produttrice della Ru 486, proseaue
Roccdla, "mi harisposto, mi hafornito una documentazione e mi
€ sembrato che ci fossero deali eementi di novita. Cos' ho
airato ladocumentazione al'Aifa’. Dalarelazione, prosegue,
"risultaun numero devato di morti e c'€ unacasistica
dettagliata di eventi avvers. Malacasafarmaceuticaaveva
chiesto di non divuloarei dati”. L'dtroieri. "il comitato
ddl'Agenziad € riunito, maancoranon abbiamo avuto una

rigposta’.(SEGUE)
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**ABORTO. ROCCELLA ALL'AIFA: FORNISCA SUBITO | PARERI... -2-

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - Poiche, dice ancora
Roccdla, "¢ sono state interrogazioni parlamentari ale qudli

devo rispondere e c'€ un dibattito in corso sullastampain

merito aauestapillola, voalio ¢ Samassmachiarezzasu

auesto farmaco e cheio possa essere messain grado di dare tutte
leinformazioni necessari€’.

Concludeil sottosearetario a Welfare: "o prendero’ atto del
parere dd comitato aude che da. masal'opinione
pubblicacheil Parlamento devono poter vautare ed essere
tranquilli sullasicurezzadd farmaco'.
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**SANITA. CURE PALLIATIVE, TURCO: FAZIO SI VERGOGNI E SI DIMETTA
AVEVA SEMPRE DETTO 'STATE TRANQUILLI LE RISORSE CI SONO'

(DIRE- Notiziario Sanita)) Roma, 19 aiu. - Duro attacco di Livia
Turco, capoaruppo Pd in commissione Affari Socidi dellaCamera,
a viceminigtro Ferruccio Fazio, ndl corso di un'interviga
dl'Adenzia Radiofonica Econews sulla Pdl sulle cure pdliative.
"Un sianore- ha detto Turco- prima sottosearetario, poi passato
a ranoo di viceminigtro, che haseauito, anome del coverno, una
bellapaqinadi lavoro comune tra maoaioranza e 0pposizione per
dotare il nostro paese di unarete adequata di cure paliative".

E snieda Turco: "Alle domande cheio fin dal'inizio ho posto,
SuU quanto veniva messo a disposizione per questaleaoe, esu
auando veniva presentata una relazione tecnica, Fazio ha sempre
detto 'state tranauilli, 1 soldi ¢i sono. il covernolli
metterd™. Ma, sottolinealaparlamentare, ex ministro della
Sdute, "non € mai stata presentata unarelazione tecnica, ed €
stata presentata una coperturache vincolavarisorse aid attudi
del Fondo sanitario nazionade'. Noi, proseaue, "abbiamo detto che
non c'eraun euro in piu', maadueste erano cons derazioni
dell'opposizione, e auindi danon tenerein considerazione, e
dlafine € arrivatalardazione ddlacommissone Bilancio.
Questo sottosearetario, oaai viceministro- rimarcala
parlamentare- non hamai detto 'ci pensano lereaioni', ma'sate
tranquilli lerisorse ci sono', quindi smentisce se stesso.(SEGUE)
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**SANITA. CURE PALLIATIVE, TURCO: FAZIO SI VERGOGNI E SlI... -2-

(DIRE- Notiziario Sanitd) Roma. 19 aiu. - Hapresoinairola
maoaioranza, il Parlamento, i maati”. E sottolinea Turco: 'S
vergoani, questo viceministro es dimetta: S parladi cure
paliaive, di maati terminai".

Se, conclude, "il problemaerachei soldi celi dovevano mettere
le reqioni non c'erabisoano di perdere del tempo: celo doveva
dire, cheil aoverno non voleva mettere neanche un euro. Non ci
prendain airo, perche prendendo in airo noi prendeinairoi
maéti. Imbarazzante € il cinismo, imbarazzante € lamancanza
di professiondita”.
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**SANITA. CURE PALLIATIVE, TURCO: GOVERNO STRAVOLGE TESTO UNICO
'BEFFA PER | MILIONI DI MALATI TERMINALI'".

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - "Il presidente Palumbo
ha presentato samani ali emendamenti dellamaoaioranzache
dravoloono lalenae sullaterapiade dolore facendo tabularasa
dd testo unificato d aude s eraarrivati dopo mes di lavoro
e collaborazione tramanaioranza e opposizione'. Lo sottolinea
LiviaTurco, capogruppo Pd in commissione Affari socidi della
Camera

"Lamanaioranza, con un vero e proprio blitz, sravoloeil
testo unificato- proseaue Turco- eiminando I'articolazione ddla
rete nazionde che € |o strumento per avere uniformita di
dlecure antidolore sul tutto il territorio nazionae'.

Adaaiuncde laparlamentare: "Come se questo fosse poco, oggi €
stato presentato un altro emendamento, sempre da parte del
presidente Palumbo, sui finanziamenti che € unaverae propria
presain airo da momento che viene stanziato poco piu' di 1
milionedi euro, afronte ddlanogtrarichiesadi 100 milioni
di euro”. Dunaue, afferma Turco. "in un aiorno solo ddla
maoiaioranza dopo il danno dello svuotamento ddllalegoe €
arrivatalabeffa, provatadaauesti emendamenti, della mancanza
da finanziamenti”. Noi, conclude, "non ¢ siamo dla
demolizione ddlaleaae sulle cure pdliative attesadamilioni
di maati terminali. Ci opporremo duramentein ogni sede’.
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**SANITA. CURE PALLIATIVE, STOP ALLA LEGGE: 'SENZA COPERTURA'
COMMISSIONE BILANCIO: RIFORMULARLA, INCOERENTE' CON RISORSE.

(DIRE- Notiziario Sanita)) Roma. 19 aiu. - Laledoe 624 sulle
cure pdliative deve essere rivisaperche, cos' com'e, e
incoerente" con lerisorse disponibili. Lastroncatura arriva
ndlaletteraindirizzatad presdente dellacommissone Affari
socidi, Giuseppe Palumbo, dove eraprevisaentro lualio
|'approvazione, firmatadal presidente ddlla commissione Bilancio
e Tesoro, Giancarlo Gioroetti.

Gioraetti, infatti, chiede ches "possavautare la
posshilita di unariformulazione' dd testo unificato ddla
lecoe 624 sulle cure palliative, rendendolaidoneaasuperarei
rilievi rdlativi alaauantificazione ed allacoperturaddle
eserecate dd provvedimento”. Daladiscussione, infatti, €
emerso come "vadarafforzatala coerenzadd testo con l'attuae
ssemadi finanziamento edi oroanizzazione'.

Maveniamo d dettaalio de rilievi effettuati dala
commissione pres eduta da Gioroetti dopo |'esame ddl testo. |1
presidente sottolineache "lerisorse vincolate di cui
dl'articolo 1, comma 34, ddllaleaae 23 dicembre 1996 n.662
possono essere destinate dle cure pdliative ed dlaterapiadel
dolore solo in applicazione ddle procedure vioenti basate su
accordi stipulati annuamente tra Stato e Regioni".(SEGUE)
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**SANITA. CURE PALLIATIVE, STOP ALLA LEGGE: 'SENZA COPERTURA' -2-

(DIRE- Notizario Sanita) Roma. 19 aiu. - "Perplessita” avrebbe
in particolare modo suscitato nellacommissione"laprevisone
ddl'aticolo 5 rdaivadl'isituzione dellarete di cure

palliative' perche "dotatadi apposite strutture di
coordinamento naziondi e reaiondi", aspetto che "appare
uscettibile”’ di determinare " nuovi o maoaiori oneri per la
finanzapubblica'. Laletteraindica, poi. lanecessta di
impeanare le Redioni ad effettuare"un lavoro di ricoanizione'
ddla"rete attud mente esistente”. E che, "per auanto riauarda
ali articoli 8e 9", € sato evidenziato che "lafissazione dei
requisti minimi di personde per i centri resdenzidi di cure
pdliative appare suscettibile di incrementarei costi per i

=vizi in questione'. Anchel'articolo 10, "prevedendo
I'igtituzione di unarete di terapiadd dolore' € stato

ritenuto "suscettibile di determinare nuovi € 0 maoaiori oneri a
carico ddlafinanzapubblica'. Per quanto concerne, inoltre,
|'articolo 13, "d fine di escludere effetti di incremento ddla
spesa pubblica, occorrerebbe chiarire cheleiniziative di
formazione obbligatoria verranno svolte ndl'ambito de proarammi
aid previgti ddlanormativa vigente e non comportano pertanto
nuovi oneri acarico ddlafinanzapubblica'.

Non mancano obiezioni sull'igtituzione dell'Osservatorio
nazionde, per il audelacommissone Bilancio seandala
necessitd di "chiarirelemoddita di utilizzo dellerisorse
finanziarie previste dalla disoosizione che gppaiono, tra
|'dtro, di non trascurabile entita™.
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**SANITA. RISCHIO CLINICO, INDICAZIONI MINISTERO: CORSO A PALERMO
2-3LUGLIO. COLIMBERTI: "TEMA ORMAI FONDAMENTALE".

(DIRE - notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - "Procedure per
|'applicazione delle raccomandazioni del ministero della Sdute
inmateriadi rischioclinico”: € il temadd corso di

formazione contro il rischio di incidenti ndlasanita ches
svologra aPdermoil 2 e 3lualio prossmi. Duranteil corso,
riservato a 50 partecipanti tradiricenti medici e responsabili
audita delle strutture sanitarie pubbliche e private, saranno
illugtrate le nove raccomandazioni formulate dd ministero della
Sdlute per laprevenzione deali eventi avvers. In particolare
saranno forniti schemi di procedure applicati acas di sudio.

"Il temadd rischio clinico € ormai a centro de dibattito
nazionde dd settore- afferma Domenico Colimberti, diricente
medico responsabile dell'Unita operativa"Qudita” dell'Arnas
Civico e Benfratdli di PAermo- maspesso |'approccio rischiadi
rimanere troppo teorico non consentendo aali operatori di
maturare deali schemi di comportamento idonel ad unarede
prevenzione deadli errori".

"I medici impeanati ndlle strutture ospeddiere sono aravati
daenormi responsabilita e carichi di lavoro nell'esecuzione del
proprio operato- ricorda Vittorio Scaffidi Abbate, direttore
scientifico di Innovazione & Sviluppo Srl- esolo araziea
procedure chiare e circostanziate possono essere agevolati nella
prevenzione degli errori in cui possono incappare nellapratica
auotidiand'.

Per maaaiori informazioni sull'evento e per l'iscrizione €
possibile contattare |a Seareteria organizzativadlo
091.9820769, mandare unamail a seguenteindirizzo o collegars
d sequente Sto internet:

- WWW.innovazionesviluppo.biz
- formazione@innovazionesviluppo.biz
19 giugno 2009
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**SANITA. 40 MILA NEONATI PREMATURI L'ANNO, "MA POCHI POSTI TIN"
L'ALLARME DEI NEONATOLOGI: "CHIUDERE CENTRI CON MENO 500 PARTI".

(DIRE - notiziario Sanita) Roma., 19 aiu. - Sono 40.000 i bambini
che oani anno in Itdlianascono primadd termine, cioe prima
delle 37 settimane di aestazione. Traquesti, aparticolare

rischio di morte e di malattia sono audli con peso dlanascita
inferiore a 1.500 arammi, con un'etal aestazionale minore di 32
settimane. Questi neonati, pur essendo poco meno dell'1% di tutti
i nati, contribuiscono apiu’ ddlameta delamortdita

neonatale alobale e ad una parte Sanificativa delle patologie
ddlinfanzia L'dlarme € lanciato dalla Societd italiana di
neonatoloaia (Sin), duranteil conveano "Riunione delle tergpie
intensive neonatdi", conclusos oqai a Roma.

"Questi piccoli pazienti- ricorda Claudio Fabris, presidente
Sin- hanno bisoano di assstenzaspecidisticand centri di
Terapiaintensvaneonatde (Tin), con personade medico e
infermieristico dtamente audificato e apparecchiature molto
avanzate. In molte reqioni itdianeil numero di posti in Tin €
inferiore d fabbisoano riconosciuto. Cos' capita- continuail
neonatologo- che molte donne s rivolaono a strutture ospeddiere
dotatedi Tin, epoi g vedono trasferire subito dopo il partoil
bambino prematuro in un atro ospedae, con arave difficolta Sa
per lamammache per il neonato”. Leripercussoni sullasdute
dd piccolo paziente Sono aravissme: 9 riducono notevolmente,
infatti, le possbilitd di sopravvivenzaacausa
ddl'impossibilita di curarli nellasede dove nascono.(SEGUE)
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**SANITA. 40 MILA NEONATI PREMATURI L'ANNO, "MA POCHI... -2-

(DIRE - notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - || professor Mario De
Curtis, ordinario di Neonatolodgiapresso I'Universita La
Sapienzadi Roma, ricorda che "solo nel Lazio oani anno, per la
mancanzadi circa 20 podti di terapiaintensiva, piu' di 300

neonati venoono trasferiti daun ospedde di terzo livello ad un
dtro ogpeddedi terzo livello. L'Acenziadi sanita pubblica

per il Lazio- continua De Curtis- haosservato cheil rischio di
mortalital del neonati con peso dlanascitainferiore a 1.500
arammi, per i oli nati nel 2007, eraddl'80% maaaiore nel
trasferiti rispetto aaqudli curati nello stesso ospedale’.

I motivo per il quale non s potenziano le Tin, sembra.essere
lecato ai codti. "Alle aziende ospedaliere- spiena ancora De
Curtis- non conviene economicamente attivare questo tipo di
reparti. || costo dell'assstenza di un neonato prematuro, SPesso
ricoverato per mes e cherichiede molte cure, € decisamente
molto piu' eevato del rimborso previsto dalle Redioni”. LaSin,
dunaue, di fronte atae scenario chiede "lachiusurade centri
di primo livello con meno di 500 parti elaraziondizzazione
dellaspesa sanitaria. Non s puo'- conclude il presidente Sin,
Claudio Fabris- nenare assstenzaa neongati e dle mammein nome
di un pareggio economico’.
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**SANITA. MEDICINE COMPLEMENTARI: 'RICERCA E INSERIRLE NEL SSN'
ACRI (SIOMI): VERIFICARE VALIDITA DISCIPLINE

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - [l mondo ddlle
medicine complementari € non convenziondi sembranascondere
ancora agual che seareto per coloro che decidono di accostars a
discipline come omeopatia, fitoterapia, anopunturae
omotossicoloaia. Un primo passo € stato compiuto a dicembre
2008, con lapresentazione del decdoao "Dadlamedicina
dternativadlamedicinacomplementare: valutazione de rischi,
obiettivo Sicurezza', redatto dal'l stituto superiore di sanital,
laSocieta di farmacoloaiaeil Centro di medicinanaturae
dell'Ospedad e di Empoli, conil contributo diretto di alcune
importanti societal scientifiche di medicinacomplementaree
centri di riferimento della Toscana

Anche laFederazione delle societa medico-scientifiche
italiane (Fism) hasottoscritto e condiviso il documento.,
auspicando che "esso possa cogtituire una solida base per una
correttainformazione e per una utile collaborazione con questo
aruppo di lavoro”. In lineacon ali intendimenti Fism sulla
divuloazione e la conoscenza delle medicine complementari, €
Francesco Macri', vicepresidente della Societd itdiana di
omeopatiae medicinaintearata (Siomi) e candidato dlacaricadi
congaliere proprio ddlaFsm. Macri' sottolineala ' necessital
di lavorare per incentivare laricerca, in modo daverificarela
vdidita di aueste discipline e chiederne l'inserimento nel
Sistema sanitario nazionde'.(SEGUE)

Print date: 19-06-2009 17:00 Pag. 16



**SANITA. MEDICINE COMPLEMENTARI: 'RICERCA E INSERIRLE NEL...

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - Dello stesso avwviso il
presidente dell'Associazione medicaitalianadi omotossicoloaia,
Ivo Bianchi, che spiena "Le medicine complementari aciiscono
ndl'ambito dellamedicina ufficiale e servono da completamento
dle curericonosciute. A volte- continua- POSSONOo essere
utilizzate laddove lamedicina ufficiale non propone nulla Ma
mal con intenti sodtitutivi'.

Qude, dunaue, la differenza tramedicine complementari e
medicine convenziondi? "L adifferenza- sniecaancora Bianchi- €
semplicemente ndll'utilizzo di componenti veaetdi, minerdi o
animdi, che per le medicine complementari S utilizzanoin
minori quantita". L'auspicio, auindi, € audlo di arrivaread
un dialodo per unaterapia unitaria perche, comericordalil
presidente dell'Aiot, "non bisoana confonderci con la'medicina
dternativa, che usa cose diverse. Mentre noi- conclude- non
facciamo nulladi diverso ddlamedicinaufficide’.
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**SALUTE. STUDIO SU MIELOLESI: ANCORA OSTACOLI PER L'AUTONOMIA
'AIUTO QUOTIDIANO FORNITO QUASI ESCLUSIVAMENTE DALLA FAMIGLIA".

(DIRE- Notiziario Sanita) Ancona. 19 aiu. - Aiuto auotidiano
fornito quas esclusvamente dallafamialia, trattamento
riabilitativo carente, inserimento lavorativo scarso. Sono questi
dcuni del problemi seandati dalle persone paraplediche e
tetrapleaiche ndllo studio sulle mie olesioni condotto
dd|'Osservatorio sulle disuauaalianze dell'Acenziareaionde
sanitariaddle Marche- con I'Associazione tetrapleaici Marche e
I'Azienda Ospedali riuniti di Ancona- presentato oaai ad Ancona
S trattadi uno studio condotto trail 2006 eil 2007. mediante
interviste a 65 persone, 39 parapleaiche e 26 tetrapleaiche. 1
71% di aueste sono uomini; I'eta mediaad momento della
midolesoneeradi 27 anni ed d momento del'intervisadi 45
anni. In 54 persone (83%) lalesione midollare € stata causata
dauntraumaein 11 (17%) damaéttia. Lelesioni midollari di
oridine traumaticavedono come primacausagli incidenti stradali
e d secondo posto ali infortuni sul lavoro.

Il percorso di curaddlafase ddl'emeraenzadla

sabilizzazione clinicarisultaframmentato ed eterooeneo. Trai
problemi emers ¢i Sono i ricoveri inappropriati e prolungati in
rianimazione a causa dellamancanza ddl'unital spinde,
srutturaesclusvamente dedicatadlacuraeriabilitazione dd
paziente che ha subito unalesione dd midollo spinae.(SEGUE)
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**SALUTE. STUDIO SU MIELOLESI: ANCORA OSTACOLI PER L...

(DIRE- Notiziario Sanita)) Ancona. 19 aiu. - Cio' ha comportato
un aumento delle complicanze; infatti un dato dlarmante riguarda
I'insoroenzadi complicanze terziarie (ulcere da decubito,
complicanze urinarie, respiratorie, trombos venose profonde),
poiche 1'81% dea pazienti in studio ha sviluppato almeno una
complicanza durante lafase acuta, con addiritturail 39% che ne
ha presentate datre acinaue. Un atro problema € stato
riscontrato ndllafase di stabilizzazione: |e persone sono state
trasferite nel 70% dei cas in centri fuori regione, il che
evidenziaun sstemaincapace di redlizzare lapresain carico
complessvadd paziente.

L'aluto quotidiano viene fornito aquas esclusivamente (85%)
da nucleo familiare: inoltre lametd delle persone non
usufruisce di dcuntipo di assstenzadomiciliare n€ senitaria
ne socide. || trattamento riabilitativo, ambulatoride o a
domicilio. risulta essere molto carente o addirittura
inconsistente nel 54% dei soaoetti intervistati. Questi risultati
rivelano l'inadequatezzadel servizi socio-sanitari, incapaci di
supportare la personacon lesone midollare ei suoi familiari
ndlo svolaimento delle attivita quotidiane e nelaoestione
delle problematiche sanitario-infermierigtiche.(SEGUE)
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**SALUTE. STUDIO SU MIELOLESI: ANCORA OSTACOLI PER L...

(DIRE- Notiziario Sanita) Ancona, 19 aiu. - L'insieme de
risultati sottolinea come per le persone con disabilita la
scarsaaccessbilita a luoahi pubblici rendadifficile, senon
impossibile, anche una semplice passeqaiata ed evidenzia anche
chelascarsavitasociae € legata anche dlamancanzadi
offertadi attivita culturdi, sportive e formative condotte da
educatori e trainer adeguatamente formati e in arado pertanto di
facilitare |a partecipazione ativadlavita collettiva. In
conclusione nellaregione Marche € necessario costruire un
percorso alobae di cura, innanzitutto creando I'unital spinde.

E dd punto di vigasocideleidituzioni, indemeadle
associazioni, devono aumentare ali sforzi per il pieno
inserimento dei mieloles nellavita socide economicae politica
ddlacomunita di riferimento.
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**SALUTE. STUDIO SU MIELOLESI: ANCORA OSTACOLI PER L...

(DIRE- Notiziario Sanita) Ancona., 19 aiu. - Per aquanto ricuarda
|a condizione socio-economicail reinserimento nel mondo del
lavoro dopo |'evento mielolesivo € decisamente scarso:

attud mente solamente il 32,.3% delle persone lavora pur avendo
un'eta mediadi 45 anni, mentreil tasso di occupazione ndla
popolazione itaianaddla stessa etd € dd 58,7%. |1 lavoro.,
principae fonte di reddito primadglamidolesione per il 68%
delle persone, dopo I'evento miel olesivo rimane tae solamente
ne 24% dei cas. Inoltreil 61% delle persone non considera
sufficienteil proprio reddito, indipendentemente dallasua
oriaine. Nello studio emerae chel'etd piu’ bassa, il maoaior
livdlo di igtruzione e l'appartenenza d generefemminile sono i
fettori che maggiormente agevolano I'inserimento nel mondo del
lavoro.

3 Lo studio hapreso in esame ancheil arado di autonomia,
vautato d momento delladimissoneda centro riabilitativo e

d momento dell'intervista. | risultati dello studio indicano un
mialioramento nel tempo del arado di autonomiasiaper le persone
con parapleaia che per quele con tetraplegia anche se per
auedt'ultimeil mialioramento € meno sengbile. Il arado di
soddisfazione soaaettiva per |e persone con parapledia€
decisamente buono per [o svolaimento delle attivita domestiche,
mentre |asoddisfazione scende in modo rilevante per le attivita
ndl'ambiente esterno; le persone con tetrapl ecia sono
complessivamente meno soddisfatte, soprattutto rispetto dla
possibilita di svolgere attivita fuori casa.(SEGUE)
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**SALUTE. STUDIO SU MIELOLESI: ANCORA OSTACOLI PER L...

(DIRE- Notiziario Sanitd) Ancona. 19 aiu. - Cio' evidenzia che
|e persone con mielolesione sono pendizzate acausaddle
barriere architettoniche e, piu' in aenerae da un'oraani zzazione
de sarvizi non adeauata dle esiaoenze ddlle persone con

disabilita e chel'ambiente domestico s confiaura come una
sortadi habitat protetto, unico luooo idoneo in cui le persone
con lesione midollare possono svolaerele loro attivita.

Solo il 50% ddlle persone intervistate ha dichiarato di avere
accesso alnternet, il aude viene utilizzato per comunicare
(posta e ettronica), per cercare informazioni sulladisabilital o
Su aspetti sanitari, maanche per fare deali acauisti o per
sequire proarammi di studio (e-learning). E' tato dimostrato che
I'uso ddl computer ein particolare di Internet mialioraali
indicatori ddlaaudita dellavitaddle persone con lesione
midollare, per cui sarebbe auspicabile cheleigtituzioni
pubbliche competenti S preoccupassero di potenziare I'accesso a
aueste tecnoloaie attraverso il mialioramento ddllarete
territoriae, I'eventua e sosteano economico el'inclusone
ddl'inseanamento dell'uso di Internet nel proarammi di
reinserimento sociale delle persone con mielolesione.(SEGUE)
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**SANITA. IGIENISTI: IN MIGLIAIA A RISCHIO E NON LO SANNO
Sl E' PARLATO DI VACCINAZIONI E PREVENZIONE.

(DIRE - notiziario Sanita)) Roma, 19 aiu. - S chiude oagi a
Casgtdbrando (TV) ladue diorni dedli icienisti italiani per
parlare di vaccinazioni e prevenzione. | maoaiori esperti
itdliani riuniti per il tradiziond e appuntamento dedicato dle
dratenie di prevenzione. Al centro de lavori odierni la
prevenzione delle mdattie cardiovascolari, evitabili araziea
sani gili di vita Da Veneto I'esempio ei risultati di un
proaetto di prevenzione attiva su persone sane, incoscienti di
essere arischio. Al centro dei lavori odierni ¢i sono ati i
temi conness con |e patoloaie ma soprattutto con laprevenzione
delle maattie cardiovascolare che atutt'oaai costituiscono o
primacausadi morte nel mondo occidentale.

A aiudizio di Gianfranco Sinaara, Direttore dellaS.C.
Cardioloaia, Azienda Ospeddiero-Universtariaspeddi Riuniti ed
Universita di Trieste, "inlineacenerdel'ltdia€ un paese
dbbagtanza sengbile dle stratenie di prevenzione
cardiovascolare, seppure con alcune disomoaeneita aeografiche.
In Europa, sei tass piu' dti di morbidita e mortaita per
malattie cardiovascolari venoono redidtrati nel paes scandinavi
ene paes ddl'ex Europaddl'Est, I'ltdiag colloca, ingeme
dlaFranciae dla Spaonaper esempio, traqudli in cui piu' S
€ INCis0 e auesto € avvenuto attraverso politiche di
prevenzione che sono passate per unasensbilizzazione
dl'adozione di sani tili di vitaedimentari. Tuttavia-
sottolinea Sinadra- € possibile certamente fare di piu'. Bisogna
educarei cittadini Sn dapiccoli”, esortail clinico. "Bisoana
convincers- continua- che la prevenzione cardiovascolare non
puo' scattare nella sua cosiddetta fase secondaria, ossiaquando
9 € aid verificato un evento. Le stratedie di prevenzione
basate suali tili di vitae su una sanadimentazione devono
entrare nelle scuole e ementari per abituare i bambini ad
dimentars con cibi piu' sani. afare piu’ ativita sportiva
senzasare ore e ore davanti alatelevisone o d computer.
Inoltre, anaiunce ancoraSinaara, "'i bambini ei aiovani
adolescenti devono sapere, essere consapevoli, che esistono tili
di vita che stanno contribuendo al'insoraenzadi maattie
cardiovascolari che unavoltaerararissmo osservare sotto i 45
anni come, per esempio, l'infarto acuto del miocardio in persone
che abusano di dcoolici 0 sostanze stupefacenti come lacocaina
Da dati del Ministero ddlaSdutedi circaun paio di anni
orsono- ricordaauindi Sinaara- venivano evidenziati circa 200
soaaetti a di sotto dei 45 anni schedulati oani anno come
infarti miocardici acuti. E per lamiaesperienza, a Trieste, una
citta di appena 250mila abitanti, oani anno circa 12 pazienti
devono affrontare un evento infartuale a di sotto dei 45 anni.
Alcuni per fattori aengtici. certamente, mamoltissmi per uno
siledi vitatotalmente sbaaliato e per I'abuso di sostanze
tossiche che, € benericordarlo, non sono solo le droghe come la
cocainamaanche, per esempio, gli anabolizzanti”.

| primi risultati

| primi risultati di questo prooetto pilota sono tati illustreti

da Antonio Ferro, Direttore dd Dipartimento di Prevenzione ddlla
Ulss 17 di Este. "Abbiamo invitato 1200 personein cinaue mes"
ha spiedato Ferro " reqistrando un'adesione alaprimachiamata
superiore d 55%, quindi molto elevata (non consderando i
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solleciti che sequiranno) considerando che stiamo parlando di uno
screening rivolto asoggetti sani e molto attivi lavorativamente'”.

Traauesti So00etti ne sono stati trovati circa un auarto con
una press one arteriosa superiore allanorma. auindi sono
potenzidi ipertes e non lo sanno. E un 10% con unaalicemia
superiore alanorma, anche in questo caso senza saperlo. "Gid
auesto € un risultato straordinario” haauindi osservato Ferro
"poiche sono Sati portati dlaluce soaoetti arischio che
senz'atro non sapevano di esserlo e sui audi il medico di
famialiapuo’ opportunamente agire. C'e poi un 50% di soggetti
che hanno un cattivo tile di vita, perche’ non fanno attivital
fisica, perche sono obes o perche fumano. peri quali
intervieneil Dipartimento di prevenzione con ddlelineedi
ativita dedicate per cercare di incidere profondamente sul loro
giledi vita. Anche, per esempio, stipulando convenzioni ad hoc
con palestre e piscine acosti sensbilmente ridotti per queste
persone’.

Un modéllo di prevenzione attiva sul territorio molto
efficace, senz'dtro replicabile sull'intero territorio
nazionale, che costamolto poco poiche utilizza strutture aid
esstenti (le Centrdi di screening) e che potrebbe cogtituire un
importante filone di sanita attivaper le Reaioni, per i
Dipartimenti di Prevenzione e anche per i medici di medicina
aenerae che non venaono aravati daacun lavoro agaiuntivo di
tipo organizzativo mache anzi venaono esdtati nd loro ruolo di
medici di famialiache hanno cuore lasalute anche dei propri
assiditi ancora sani.
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**SALUTE. AIL: IMATINIB EFFICACE CONTRO LEUCEMIA LINFLOBLASTICA
'FARMACO INTELLIGENTE USATO DA ANNI CONTRO LA MIELOIDE CRONICA.

(DIRE- Notiziario Sanita)) Roma. 19 qiu. - | dati di uno studio
interamente itdiano dimostrano che"il farmaco intellicente”,
imatinib, utilizzato daanni contro laleucemiamigloide cronica,
offre"risultati straordinari” nd trattamento di un'dtraarave
formadi leucemia, laleucemialinfloblastica acuta Ph positivo.

Sono auesti i principdi temi dellalV edizione dela
"Giornatanazionde per lalottacontro leleucemie, i linfomi e
il midloma’'. promossadal’Ail. postasotto I'Alto patronato
dellapresidenza della Repubblicae che s celebrain tutta
[tdiail 21 aiuano.

L'obiettivo dellaGiornata € quello di darevocedle
esoenzeda maati edi sengbilizzare'opinione pubblica sui
traouardi raoaiunti nellalotta contro leucemie, linfomi e
midoma. Numerose leiniziative che verranno organizzate nelle
diversecittd itdiane ddle 79 Sezioni provincidi Ail per
ricordare unavoltadi piu' I'importanzadi sostenere progetti di
Ricercaedi assstenza.

"I contributo di tutti € piu' che mai indispensabile
perche, nonogante ali indiscutibili success deali ultimi anni-
ha affermato Franco Manddli, ematolodo e presidente ddll'Ail-
c'e ancoramolto dafare e daricercare: i proaress ¢i Sono ma
sono araduali, per [o piu' ricquardano una solamaattiao un
aruppo di malattie, mentre per altre non S registra purtroppo
acun miglioramento”.(SEGUE)
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**SALUTE. AIL: IMATINIB EFFICACE CONTRO LEUCEMIA...

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - E proseaue il docente:
"Unimportante novita auest'anno arrivasul fronte della
leucemialinfoblastica acuta Ph poditivo: unaformadi leucemia
per laquaeneali ultimi 20 anni non S era ottenuto acun
sogtanziale mialioramento”. Laleucemialinfoblagticaacuta €
una patoloaiamolto arave soprattutto nellaformadetta Ph
positivo, che presentala stessa caratteristica dterazione dei
cromosomi che contraddistinaue laleucemiamiel oide cronicae non
risoonde dle terapie convenziondi. se non per brevissmo tempo.
Ed € ancorapiu' arave in particolare nelle persone anziane che
NON POSSONO essere trattate con terapie aoaressive.
Uno studio itdiano condotto dal Gimema (Gruppo itaiano malattie
ematol oaiche dell'adulto) in collaborazione con Novartis ha
verificato che anche nal pazienti con leucemialinfoblastica
acuta Ph positivo poteva essere utileil trattamento aid
dimostratos efficace ndlaleucemiamigloide cronica

"Nd caso de pazienti anziani trattati senza chemioterapia,
solo con imatinib, € stata ottenutala remissione compl eta,
anche se per un periodo trandtorio- afferma Marco Vianetti
Coordinatore centro dati Gimema- Questo ha permesso di prolungare
lasopravvivenzadi questi pazienti e di seauire unaterapia
senzanecessita di ricovero ospeddiero”.(SEGUE)
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**SALUTE. AIL: IMATINIB EFFICACE CONTRO LEUCEMIA...

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma, 19 qiu. - Nel pazienti piu
aiovani, invece, 'S € vigto chel'associazione con la

chemioterapia consente di miadliorarelaaudita ddla

remissione. Oaai, dunaue, anche pazienti aiovani POSONo essere
trattati senzachemioterapiafin ddl'inizio delamaattia,
senzasubire quindi ali effetti collaterai dellachemioterapia

che addirittura, in alcuni cas possono esserefatdi”.

S confermaauindi "I'efficacia delle terapie mirate che hanno
rivoluzionato il trattamento delle leucemie colpendo in modo
sHettivo il difetto molecolare". Per risposte e consiali €
disoonibileil numero verde"Ail - problemi ematoloaici™:
800-226524 dalle ore 8,00 alle ore 20,00 di martedi' 23 giugno.

-3-
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**SANITA. STOP ACCORDO REGIONE LAZIO- CENTRI RIABILITAZIONE
'VIA LIBERA ENTRO 26 GIUGNO O BLOCCHIAMO LA COLOMBO..

(DIRE- Notiziario Sanita)) Roma. 19 diu. - "Mi spiace doverle
rappresentare che non € intervenuta a cuna sospensione del
decreto commissariale n.51/08". E' il contenuto del fax spedito
lunedi' 8 aiuano da sub commissario della Redione Lazio, Mario
Morlacco, d presidente ddll'Associazione italiana ospeddital
privata (Aiop Lazio), JessicaVeronicaFaroni. Che tradotto
sanifica nessuna sospensione dd taalio dell'8% al fondi per il
ssemaddl'asssenzade centri riabilitativi.

Eppureil 26 maaaio scorso. dopo una manifestazione sotto la
sede della Redione, erastato il vice presidente della giunta,
Esterino Montino, asialare un accordo con i rappresentanti delle
associazioni di categoriade centri di riabilitazione (Aris,

Foai, Fondazione Don Gnocchi, Comunita di Capodarco). che
prevedeva immediata sospensione del taalio dell'8% previsto dal
decreto commissaride n.51/08 relativo ai centri di

ridbilitazione; immediata attivazione daparte dele Ad

competenti delle verifiche sullatipolodiade pazienti e

immediata attivazione di un Fondo sociale per abbassare laspesa
sanitaria e dare finAmente respiro a centri riabilitativi.

Per capirei motivi della mancata sospensione del decreto,
basta continuare aleaaere audlo che scrive Morlacco: "E' mio
convincimento che l'estensone dd verbde- scriveil sub
commissario- contenaainvolontariamente unaterminoloaianon
corretta, ritenendo chel'impeano assunto dallaRedione sa
audllo di trovare unadiversa coperturadellariduzione de
budoet, peratro fissato al 6% e non al'8%". Dunaue Morlacco
ritiene che |'accordo sialato daMontino "contengauna
terminologianon corretta’.(SEGUE)
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**SANITA. STOP ACCORDO REGIONE LAZIO- CENTRI RIABILITAZIONE -2-

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma, 19 aiu. - Faroni haquindi
scritto al presidente della Reaione, Piero Marrazzo.,
sottolineando che "spiace rimarcareil carattere ambiouo ed
dusvo di aquestarisposta, che proviene proprio dall'Ufficio che
dovrebbe dare attuazione dell'accordo. Non potra sfuggire,
inoltre- continuail presidente ddl'Aiop- laarave
contraddizionetralaposizione dd sub commissario e audla
espressa ndl'accordo. contraddizione che s rilevasain

termini anministrativi che palitici, e che finisce per
ddedittimare ali stess oraani rappresentativi ddl'Ente’.

Qualche aiorno fa anche le associazioni rappresentative de
Centri di riabilitazione (Aris, Foal e Fondazione Don Gnocchi)
hanno inviato un telearammaaMarrazzo, nd auale s chiede
"I'immedi ata attuazione ddll'accordo salato 10 scorso 26 maaaio,
con specifico atto reaiona e deliberativo entro e non oltreil 26
aiuano”. In caso contrario, i Centri di riabilitazione sono
pronti ad indire una nuova manifestazione pubblica, che prevede
il blocco di via Cristoforo Colombo eil blocco delle attivita
con laconseguente riduzione del personde.
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**BIOTESTAMENTO. 5 ORDINI MEDICI: CIBO E ACQUA NON SONO TERAPIE
CHIEDONO INSERIMENTO DICHIARAZIONE ONU SUL TEMA IN TESTO 'DAT".

(DIRE- Notiziario Sanita) Boloana. 19 aiu. - Con un comunicato
stampa conaiunto ali Ordini dei medici di Boloana, Lodi, Milano,
Pavia e Potenza hanno reso noto il loro voto contrario d
documento votato da Consalio nazionale della Federazione degli
Ordini de medici (Fnomceo) il 13 diuano in merito dle
Dichiarazioni anticipate di trattamento (Dat) che sono araomento
in discussonein Parlamento anche sullasciade caso Enalaro.
Motivo del dissenso in seno dl'Ordine nazionde (cinauelele
citta contrarie, 85 auelle favorevoli e sette astenute) € stato
"Il rifinto dl'inclusonedd riferimento dlaDichiarazione
delle Nazioni UnitefattaaNew York il 23 dicembre 2006". Nella
nota.conaiunta, ali ordini "dissdenti" sostenaono chein aud
documento ddl'Onu "dimentazione eidratazione artificide, in
auanto condderate forme di sosteano vitae, non rientrano in
auel novero di interventi considerati dalla deontoloadiamedica
‘accanimento terapeutico', poiche findizzate ad dleviarele
sofferenzefino dlafineddlavitaed dle audi. pertanto. il
dichiarante non puo' sottrars”. Propri ieri Fulvio De Niaris,
direttore del Centro studi per laricercasul coma"Gli amici di
Lucd' di Boloana, haannunciato di aver ottenuto, per il 3 lualio
aRoma un incontro presso la Fnomceo, con le associazioni la
"Rete’ e"Fnatc" (Federazione nazional e associazioni trauma
cranico). Questi coordinamenti naziondli, cui aderiscono le
famialie di persone cerebrolese aravi o colpite datrauma cranico
edi cui faparte"Amici di Luca'. avevano infatti redatto,
nell'ambito dd " Seminario permanente suali sati veoetativi”
igtituito dal Ministero, un documento dove idratazione e
nutrimento sono congderati "atto dovuto”.
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**BIOTESTAMENTO. AVVENIRE: DOCUMENTO ORDINE VIZIATO DA ERRORI
NON CE' ADEGUATA CONSAPEVOLEZZA CONFINI GIURIDICI RUOLO MEDICI.

(DIRE- Notiziario Sanitd) Roma. 19 aiu. - "L'inauadramento delle
Dichiarazioni anticipate di trattamento (Dat) nell'ambito della
cosiddetta 'alleanza terapeutica tramedico e paziente € 'un
ragionamento viziato in partenza. Lo affermaoaai
ndl'editoride dd auotidiano "Avvenire', Alberto Gambino,
ordinario di diritto privato e direttore dd Dipartimentoin
scienze umane dell'Universita europeadi Roma, aproposito del
recente documento approvato a maoaioranzadaali Ordini del
medici. In particolare I'editoriadistadd auotidiano ddlla Cei
affermache "per ledichiarazioni resed di fuori di una
condizionedi maattia, in cui un cittadino in pienasdute

intende esprimere desideri su eventudi trattamenti futuri (...),

il medico puo' solo fornireinformazioni medico-clinichee
raccoaliere le preferenze sui possibili trattamenti”. Tale
Stuazione, secondo Gambino. S redizza"nd auadro dei diritti
ede doveri in unacomunita oraanizzata, e non dunque
ndl'otticade diritti individudi ndlardazione

medico-paziente”.

Concludel'editoride di Avvenire: "Dd resto, che nd
documento deali Ordini non ci Saadeguata consapevolezza de
confini aiuridici dd ruolo del medico, emeroe con unacerta
inaenuita nell'indebita eauiparazione trafunzioni dd medico e
dd fiduciario" laddove "il fiduciario deve attuare con ricore la
volonta dd cittadino dichiarante, mentre in medico deve
garantirelasdute elavitadd paziente'.
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**INFLUENZA A. 5 NUOVI CASI IN ITALIA, IN TOTALE ORA SONO 81

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - Sono sati confermeti
ieri pomeriaaio dtri 5 cad di pogtivita dlanuovainfluenza
umanaA/HIN1inItdia | primi 4 cas sono relativi apersone
rientrate in Plemonte da.un recente viagaio neali Stati Uniti. S
trattain particolare di due donne di 58 e 50 anni e due uomini

di 46 e 51 anni. Il auinto caso € auello di un uomo di 59 anni
rientratoin Liguriane aiorni scors daun viagaio in Polonia.
Tutti e cinaue sono in isolamento domiciliare ein buone
condizioni di salute.
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**BIOTESTAMENTO. IDRATAZIONE IN COMA, DE NIGRIS DA FNOMCEO
IL 3LUGLIO PER SOSTENERE CHE INTERVENIRE E' UN "ATTO DOVUTQ".

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - Fulvio De Niaris.
direttore dd Centro studi per laricercasul coma"Gli amici di
Luca' di Boloana, seana un punto nella sua battaolia per il
riconoscimento ddl'idratazione e dd nutrimento artificide come
"atto dovuto” nel cas di comae stato veaetativo. De Niaris ha
ottenuto, infatti, per il 3 lualio aRomaun incontro presso la
Federazione nazionde deali Ordini dei medici (Fnomceo). acui
dueaiorni fas erarivolto con un invito per un‘audizione con

le associazioni |a"Rete" e"Fnatc" (Federazione nazionde
associazioni traumacranico). Questi coordinamenti naziondi, cui
aderiscono lefamialie di persone cerebrolese aravi o colpite da
traumacranico edi cui faparte"Amici di Luca', avevano infatti
redatto, ndll'ambito dd " Seminario permanente suali stti
veoetativi” idituito dd Ministero, un documento dove
idratazione e nutrimento sono consderati "atto dovuto”.

Mala Federazione nazionde ddl'Ordine dei medici. in merito
a lavori parlamentari in corso sul tema, avevaconsderato la
nutrizione artificiale come terapia, con tutte le consequenze di
auesta posizione. In dissenso rispetto a questa posizione, €
scaturitalaletteradi De Niaris, che due aiorni fahachiesto
unaaudizione d presidente ddll'Ordine nazionale Amedeo Bianco
"perche’ solo in auesto modo anche la Federazione potra avereil
auadro completo e sistemico del problema’. 1l confronto, s €
saputo oaai, € fissato per il prossmo 3 lualio. Anchel'Ordine
del medici di Boloananon hafirmato il documento nazionde
indemead dtri 11 Ordini provincidi (cinaue contrari e sette
agtenuti). "E' mancato un richiamo a documento Onu ddl dicembre
2006, auello che considera acaua e c¢ibo un sosteano vital e tout
court, non unaterapiamedica’, sniega Giancarlo Pizza,
presidente dell'Ordine di Bologna. (SEGUE)
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**BIOTESTAMENTO. IDRATAZIONE IN COMA, DE NIGRIS DA FNOMCEO -2-

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - Ndlaletteraa
Bianco, De Niarisscrive: "Il comaelo stato vegetativo, essendo
'sntomatoloaie ddlafamialia vanno curate ndl loro complesso
ed afarlo devono essere non solo | medici e ali operatori

sanitari maanche auelle professondita non sanitarie (compres
ali educatori, i volontari) elafamialiastessa’".

De Niaris sottolineaanche comeil punto stia"nd fattore
ambientale e nel benessere dd ssemafamialiache comprendeil
paziente in stato veoetativo, le sue relazioni con lereti
dfettive, amicdi, sanitarieed il Sstemasocidedi un paese
democratico che non puo' abbassare |o sguardo di fronte a quest
cittadini”.
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**SANITA. AL SANT'ANNA DI PISA NUOVO METODO VALUTAZIONE SISTEMA
130 INDICATORI RACCOLTI IN 6 MACRO-AREE.

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma, 19 aiu. - Misurare e valutare in
modo scientifico come funzionala sanitd, scoprirele
performance mialiori e auelle meno postive, utilizzando 130
indicatori raccolti in 6 macro-aree. E' auestalaformula
rivoluzionaria, e aboratadal Laboratorio Management e Sanital
del'lstituto Superiore Sant'/Annadi Pisa, e presentata oggi
dl'lstituto Superiore di Sanital di Roma

| ricercatori, infatti, hanno dimostrato, dati dlamano. che
€ possibile aarantire laquditd, la coperturauniversdee
I'equitd del servizi, incidendo sulle Stuazioni critiche, senza
dimenticare lanecessitd di rispettare la sostenibilita
economicadd sstema Ladida€ tralepiu' difficili da
affrontare per leamministrazioni regiondi, mapotendo contare
su moderni Sstemi di misurazione dei risultati ottenuti, auesto
moddlo. definito come unasortadi " cruscotto di un agroplano”,
puo' rivelars un fondamentale strumento di governancedi Ad e
aziende ospedaliere e universitarie.

"Lo studio € nato anche da un'ideaddlla Fondazione Lilly-
spiegail suo direttore aenerae Concetto Vasta- che hacome
obiettivo prioritario investire nelaricercascientificain
Itdiaein cenerde contribuire amigliorare l'offertadi sdute
per i cittadini".(SEGUE)
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**SANITA. AL SANT'ANNA DI PISA NUOVO METODO VALUTAZIONE...

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - In particolareil
moddlo di analis potrebbe essere molto utile dle cinaue

Reaioni che nel 2008 sono state commissariate dal coverno
nazionale perche’ hanno prodotto ali Sforamenti del Fondo
sanitario renionde (Lazio, Campania, Scilia, Cdabria,

Abruzzo): queste amministrazioni potranno avvaers de cruscotto
per rientrare da deficit, penail taglio dei fondi per I'anno
successivo daparte dello Stato.

"Ne corso della presentazione del proaetto nel dicembre 2007,
in guesta stessa sede, avemmo la netta percezione di un certo
scetticismo daparte di molti Saper lanaturadd proaetto che
per lapossbilita di coinvolaimento delle varie Readioni- ha
sottolinesto Vasta- A distanzadi due anni, duranteil convegno
di Pisaddlo scorso aennaio, abbiamo notato con enorme
soddisfazione che erano stati compiuti Sanificativi proaress
gaintermini di contenuti condivis chedi numero di Regioni
che avevano aderito dl'iniziativa'.(SEGUE)

2
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**SANITA. AL SANT'ANNA DI PISA NUOVO METODO VALUTAZIONE...

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - Mache cosa agiudicare?
| ricercatori ddl'lgtituto Sant'’Anna hanno eaborato un Sstema
di valutazione con 6 macro-aree rappresentate in un bersaglio,
tipo auello usato per le frecce, diviso in s spicchi

concentrici: § misurain praticail livdlo di sduteddla
popolazione (andizzando lamortaitd infantile, per malattie
cardiovascolari o per tumore), lavautazione esterna
(auestionario proposto ai pazienti e interviste telefoniche), la
valutazioneinterna (tasso di assenteismo ddl personde, la
formazionele condizioni di lavoro), lava utazione economico
finanziaria e'efficienza operativa (debiti, shesafarmaceutica,
procedure di manazzino, contabilita) e lacapacita di
persequimento deali obiettivi reaiondi (misurail "lavoro di
souadra’ ddlastruttura, I'applicazione ddlle ddibere

reaiondi. i tempi di attesa, il arado di coperturavaccinae,
|'estensione e l'adesione adli screenina). Sul bersaalio piu' il
pdlino € vicino d centro epiu’ laperformance € di mialiore
audita e risponde alle aspettative del malato e della Regione.
L 'agaiornamento oani tre mes del bersaalio permette di capire
I'andamento della performance ed eventudi miglioramenti o
peggioramenti.
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**SANITA. A MODENA DOPO L'ESTATE IL TICKET SI PAGA ANCHE ON LINE
BASTERA' COLLEGARSI AL SITO'PAGONLINESANITA.IT".

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - Per paoareil ticket
di vigte specidistiche ed esami in provinciadi Modenaoras
puo' usufruire del servizio interattivo. Dopo il periodo estivo
sard infatti sufficiente collegars d Sto
www.paoonlinesanitait e avere un indirizzo di posta dettronica,
oltre laprenotazione Cup cheriporti il codice di pacamento e
unacartadi credito. Lefas del pacamento, precisaa proposito
un comunicato slampa, "'sono auidate apartire dallapacina
inizide dd sto www.pagonlinesanitait e richiedono semolici
operazioni di confermao di inserimento di informazioni™. 1|
servizio di pagamento on line "€ stato sviluppato da Cup 2000
ndl'ambito ddl proaetto di redlizzazione di una piataforma
uniforme per tutto il servizio sanitario regionde, basatasu un
sstemadi pacamento Sicuro e collaudato: il 'Bankpass Web™'.
Lapiattaforma, proseaue il comunicato, "permette di integrare
tutti i Sstemi di prenotazione Cup e le casse ddlle aziende
sanitarie con un duplice obiettivo: facilitare a cittadini le
operazioni di pagamento e avere fluss di rendicontazione
contabile sullaspecidigicauniformi edettadliati”. 11
proaetto, infine, "prevede lapossbilita, per le aziende
sanitarie, di attivare il pagamento on line anche per levistee
ali esami, sempre prenotati con Cup, erogeti- concludeil
comunicato- in libera professone”.
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**SANITA. ALEMANNO: POLICLINICO GEMELLI MODELLO DA DIFFONDERE

(DIRE- Notiziario Sanitd) Roma. 19 aiu. - "Lanostracitta ha
un arande debito di riconoscenzane confronti dell'Universita
Cattolicadd Sacro Cuore e dd policlinico universitario
Aoostino Gemdli. Un unicum straordinario, che rappresentauna
verae propriacitta ddlasaute e dellascienzamedica, un
modello da salvaquardare, far crescere e diffondere”. E' auanto
scriveil sndaco di Roma, Gianni Alemanno in un messanaio
inviato a professore Lorenzo Ornaahi. rettore della Cattolica
del Sacro Cuorein occasione dellafestaddl Sacro Cuore di Gesu'
(laricorrenza € domani), che s € tenutaieri presso

I'auditorium ddllafacolta di medicinae chirurgia Agostino
Gamdli.

" Abbiamo presenti i numeri- aoaiunoe Alemanno- cheda soli
rappresentano un aiusto riconoscimento a lavoro che viene svolto
presso il policlinico Gemdli: nel solo 2008 sono state piu' di
76.000 |e prestazioni eroaate dal Pronto soccorso, 3.300 parti e
33.400 interventi chiruraici, 9.2 milioni di prestazioni. A
ouesti dati vanno agaiunti i numeri straordinari raoaiunti
dall'univergta Cattolicadi Romacon oltre 5.000 studenti
iscritti a divers cord di laureae 1.500 nel cors post
lauream”.(SEGUE)
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**SANITA. ALEMANNO: POLICLINICO GEMELLI MODELLO DA DIFFONDERE -2-

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma, 19 aiu. - "Come primo cittadino
di Roma- proseaue Alemanno- sento oqai I'obblico di esorimereil
mio piu' sentito e profondo rinaraziamento aquanti lavorano ed
operano ad oani livello presso lafacolta di Medicinae
chiruraiaeil policlinico univeratario Gemdli ndlasede
romanaddl'Universita Cattolicadd Sacro Cuore. Queste persone
rappresentano un patrimonio straordinario per lanostracittal di
scienza ed umanita che saconiuocare aali interventi
d'avanauardia. una straordinaria abnegazione nel lavoro ordinario
di oani aiorno: I'accoalienza, il ricovero, lacurasolerte dei
deoenti, ma anche I'accompagnamento, laformazione eil sostegno
adli sudenti”.

"A distanzadi 50 anni dallascomparsadi Padre Adostino
Gemdli- conclude Alemanno- il suo soano oaai S € trasformato
in un polo medico-sanitario trai mialiori del mondo che hauna
precisamissone scientifica: coniudare |'avanzamento delle
conoscenze con lacentrdita irrinunciabile dell'essere umano.
Un obiettivo che noi condividiamo e che va persequito con tenacia
per laredizzare unaverapoliticaper lavitae conlavitd'.
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**SANITA. LAZIO, STOPPATO ACCORDO REGIONE-ENTI RIABILITAZIONE -2-

(DIRE - naotiziario Sanita) Roma, 19 aiu. - Faroni haquindi
scritto al presidente della Reaione, Piero Marrazzo.,
sottolineando che "spiace rimarcareil carattere ambiouo ed
dusvo di aquestarisposta, che proviene proprio dall'Ufficio che
dovrebbe dare attuazione dell'accordo. Non potra sfuggire,
inoltre- continuail presidente ddl'Aiop- laarave
contraddizionetralaposizione dd sub commissario e audla
espressa ndl'accordo. contraddizione che s rilevasain

termini anministrativi che palitici, e che finisce per
ddedittimare ali stess oraani rappresentativi ddl'Ente’.

Qualche aiorno fa anche le associazioni rappresentative de
Centri di riabilitazione (Aris, Foal e Fondazione Don Gnocchi)
hanno inviato un telearammaaMarrazzo, nd auale s chiede
"I'immedi ata attuazione ddll'accordo salato 10 scorso 26 maaaio,
con specifico atto reaiona e deliberativo entro e non oltreil 26
aiuano”. In caso contrario, i Centri di riabilitazione sono
pronti ad indire una nuova manifestazione pubblica, che prevede
il blocco di via Cristoforo Colombo eil blocco delle attivita
con laconseguente riduzione del personde.
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**SANITA. LAZIO, STOPPATO ACCORDO REGIONE-ENTI RIABILITAZIONE
| CENTRI: "VIA LIBERA ENTRO 26 GIUGNO O BLOCCHIAMO LA COLOMBQO".

(DIRE - notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - "Mi spiace doverle
rappresentare che non € intervenuta a cuna sospensione del
decreto commissariale n.51/08". E' il contenuto del fax spedito
lunedi' 8 aiuano da sub commissario della Redione Lazio, Mario
Morlacco, d presidente ddll'Associazione italiana ospeddital
privata (Aiop Lazio), JessicaVeronicaFaroni. Che tradotto
sanifica nessuna sospensione dd taalio dell'8% al fondi per il
ssemaddl'asssenzade centri riabilitativi.

Eppureil 26 maaaio scorso. dopo una manifestazione sotto la
sede della Redione, erastato il vice presidente della giunta,
Esterino Montino, asialare un accordo con i rappresentanti delle
associazioni di categoriade centri di riabilitazione (Aris,

Foai, Fondazione Don Gnocchi, Comunita di Capodarco). che
prevedeva immediata sospensione del taalio dell'8% previsto dal
decreto commissaride n.51/08 relativo ai centri di

ridbilitazione; immediata attivazione daparte dele Ad

competenti delle verifiche sullatipolodiade pazienti e

immediata attivazione di un Fondo sociale per abbassare laspesa
sanitaria e dare finAmente respiro a centri riabilitativi.

Per capirei motivi della mancata sospensione del decreto,
basta continuare aleaaere audlo che scrive Morlacco: "E' mio
convincimento che l'estensone dd verbde- scriveil sub
commissario- contenaainvolontariamente unaterminoloaianon
corretta, ritenendo chel'impeano assunto dallaRedione sa
audllo di trovare unadiversa coperturadellariduzione de
budoet, peratro fissato al 6% e non al'8%". Dunaue Morlacco
ritiene che |'accordo sialato daMontino "contengauna
terminologianon corretta’.(SEGUE)
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**SALUTE. PALERMO, RISCHIO CHIUSURA CENTRO ALZHEIMER NIENTE FONDI

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - |l centro educativo
Alzhemer di Pdermo € rimasto senzasoldi ec'€ il rischio che
i pazienti finiscano per strada. || Cea € lasolastruttura
abilitataper lacurael'asssenzade maati di Alzhemer ed
€ gato finoraun punto di ritrovo per unaventinadi pazienti
cheoltre ad essere sequiti e curati hanno avuto la possbilita
di usufruiredi uno del aiardini terapeutici piu’ belli d'Europa
Il problema € che mancano leliquidita per garantire gli
stipendi aoli operatori sanitari.

"Il Cea €' I'unico centro pubblico di Paermo abilitato- dice
il direttore Gaetano Lisciandra- maauesto non sembrainteressare
nessuno. leri € scaduta, infatti, laconvenzione con la
provinciae daoaai dovremo mandare a casapazienti e operatori
sanitari”. "Ladtuazione € arave- continua- e non possiamo fare
dtro che chiuderei battenti. Ci dispiace per i parenti dei
maati manon sappiamo materialmente come andare avanti. L'unica
cosacheci rimane € fare un appdlo a comune, dlaprovinciae
dl'Ad affinche ¢ venoano incontro. In fondo per garantire d
centro un futuro servono poco piu' di 5 milaeuro: il necessario
per paoare ali stipendi a cinaue dipendenti. Solo sporadicamente
Ci € venutaincontro laprovinciacon convenzioni solo di
qualche mese. Ora samo veramente con I'acquaalagola’.(SEGUE)
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**SALUTE. PALERMO, RISCHIO CHIUSURA CENTRO ALZHEIMER...

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - | parenti dei pazienti
ieri hanno improvvisato una protesta davanti allasede ddl Cea
non appena hanno (¥icevuto lacomunicazione che la strutturanon
avrebbe potuto piu' opitarei loro familiari. "Dove portiamo i
nogtri familiari?' 9 chiedono lefamialie. "Mio marito- dice
Liliana Compaano- € assgtito d Ceadadue anni. o dasolanon
sono in arado di accudirlo: acausaddlamaattiapuo’ diventare
molto violento". "Non sappiamo cosafare- pieca Liliana
Scarpinato, moalie di un malato di 58 anni- Non possamo aestire
dasoli Stuazioni tanto drammatiche. Finoralastruttura, che s
occupavade nogtri familiari dalle 8 di mattinadle 16 ¢ dava
un aiuto consgderevol€e’. In Sicilia, sono circa50 milai maati
di Alzheimer edli interventi resdenzidi o diurni asostegno
ddlefamialie sono pochissmi.

[l aiardino terapeutico del centro € considerato trai
mialiori esgtenti nd Mezzodiorno ein Europa: uno spazio verde
chepuo' aiutarei pazienti aviverelamdattiapiu’
serenamente. Lo scopo del aiardino € audlo di rilassareil
mdato di Alzhemer fornendoli adequati simoli sensoridi, da
tatto dl'olfatto. Sono state percio’ selezionate piante con
particolari proprieta::acune emettono, alo sfregamento,
fragranze piacevali.
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**SANITA. UIL FPL: FIRMATO NUOVO ACCORDO MA CON RISERVA
MA QUESTA CONVENZIONE PRESENTA MOLTE CRITICITA.

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - La Federazione Medici
Uil, "chesede d tavolo nazionde ddletrattativeinsemedlo
Smi", hafirmato il nuovo Acn (Accordo collettivo nazionde) "pur
non condividendo molti aspetti dello stesso e confermando tutte
le perplessita espressein questi mes Sada punto di vista
economico sadaauello normativo”. Cos' ha spieagato Armando
Masucci. Searetario aenerale ddlla Federazione Medici ddla
Uil-Fol. "Non avevamo infatti sottoscritto lapreintesadd 22
dicembre 2008- affermail sindacalista- perche non aderente a
auanto aia concordato nel mesi precedenti di trattativae,
soprattutto, perche' afronte di nessun incremento economico,
introducevanuovi obbliahi per i medici (adesione obbligatoria
dle Uccp, assstenza h24 ericetta éettronica, e dtro)".

Per |a Federazione medici Uil Fpl, proseaue Masucci, "questa
convenzione presentamolte criticital e lasciamolti nodi
irrisolti, larifondazione della Medicina oenerde appare molto
lontana e lastradaintrapresa per laristrutturazione
dell'assstenzaterritoride mostratutte le carenze di una
visone progettuale nazionde (la'rediondizzazione ddl Sen €
sempre piu’ spinta)". E', dunaue, conclude Masucci, "solo una
firmanecessariaper poter partecipare dlatrattative regionali
eazienddi, laddove poi s giocano le scelte dd territorio”.
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**SANITA. SAN MARINO ANALIZZERA IL SANGUE DEI FORLIVESI
ESAMI LABORATORIO, ALL'ISSPROVETTE DA DUE CLINICHE PRIVATE

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - Oltre 120 milaesami
di laboratorio, per un volumedi ricavi di 200 milaeuro I'anno:
auedti, in cifre, i termini dellacollaborazione salatatralss,
Istituto di Sicurezza Socide di San Marino, eali ospeddi

privat di Forli', VillaSerenaeVillaloeaper i audi

|'ospedale sammarinese compira le andis di |aboratorio.
L'accordo, di durataannuale, € stato sialato in aprileed €
entrato in viaoreil 24 maoaio scorso, conil primo "invio” di
prelievi di sanaue sul Titano. Oaai invece, dl'ospedde di Sato
di San Marino s € tenutala presentazione della collaborazione.
"E' un accordo strateaico- ha spiegato Paolo Pasini, Direttore
oenerde |Iss- che haper oaaetto le prestazioni di laboratorio,
macome orizzonte futuro anche prestazioni diaonostiche,
chiruraiche, specidigtiche’. Per Claudio Podeschi, segretario di
Stato per la Sanitd., S trattadi una collaborazione
"ecceziona€e", perche rende possibilela crescitade bacino di
utenza oltre confine.

In aquestadirezione, "'s fain modo chelasanitd non Sasolo
una shesa e una necessita ma agaiunaa un vaore economico, di
rapporto e qudita". Tutto cio', assicurail ministro, "senza
ricadute negative nel servizi offerti a nostri utenti”.(SEGUE)
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**SANITA. SAN MARINO ANALIZZERA IL SANGUE DEI FORLIVESI -2-

(DIRE- Notiziario Sanita)) Roma. 19 aiu. - LucaBalducci,
direttore aenerdedi Villaloeaedi VillaSerenadescriveil
curriculum delle due diniche"goriche" di Forli', nate aid

neali anni '50 e oaai diventate due strutture accreditate del
Sstema sanitario italiano, per un totale di 240 posdti letto (il
doppio di audli presenti ndl'ospedale sammarinese) edieci mila
ricoveri I'anno. "Dasempre- ha spiedato- cerchiamo Snergie con
srutture che condividono i nostri obiettivi e rispettano

protocolli e certificazione di quaita agaranziadedla
collaborazione".
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**SANITA. BOLOGNA, AUSL CERCA (E NON TROVA) MEDICI FISCALI
A VUOTO BANDO PER DISTRETTO PORRETTA, ORA 'APPELLO' ALL'ORDINE.

(DIRE- Notiziario Sanitd) Boloana, 19 aiu. - L'Aud di Boloana
cerca(mafinoranon trova) medici per esequire leviste fiscali
sull’Appennino. L'avviso pubblico per reclutare queste figure, a
cui affidarelevigtefiscai ne Comuni di Cadtialione dal

Pepoli, Monzuno, Camuanano, San Benedetto Va di Sambro, €
andato deserto. |1 bando "non hadato ali esti sperati” fa
sapere'Aud che dunaue, con unalettera, S rivolae al'Ordine
del Medici di Boloanachiedendo di pubblicizzare sul suo
bollettino ladisponibilita areclutarei camici bianchi per le
vigtefiscdi. A auesti medici viene offertalagtipuladi un
contratto libero-professionale, apatto che sano residenti o
domiciliati nd distretto di Porrettaterme.

Nelaletteraddl'’Aud (pubblicatasul Sto ddl'Ordine de
medici) 9 specificainfatti che"il requisto ddla
residenza-domicilio € ritenuto fondamentde in auanto
|'espletamento di tale attivital partendo da un adtro ambito
territoridle non € economicamente redditizio”. Inoltre, atro
"requisito indispensabile € I'assenza di incompatibilital per
specifiche norme di legge o contratto di lavoro™.
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**FORMAZIONE. ENDOCRINOLOGIA-DIABETOLOGIA PEDIATRICA IN CALABRIA
CORSO CON PEDIATRI, ENDOCRINOLOGI, ADOLESCENTOLOGI.

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma. 19 aiu. - S svoloe ad Altomonte
(Cs). dd 19 a 20 aiuano, il "1 corso di anoiornamento
regionde cadabrese in endocrinoloadia e diabetolodiapediatrica’,
patrocinato conaiuntamente dalla Societd itdianadi pediatria
(Sin), dalla Societd italianadi endocrinolodia e digbetologia
pediatrica(Sedp) eddlaSocietd itaianadi medicina
ddl'adolescenza (Sma).

"Questo corso- spiedail presidente Seraio Lucieri-
rappresenta un momento fondamentade di aoiaiornamento scientifico
interdisciplinare trapediatri, pediatri endocrinoloai e
adolescentoloai. Ulteriore obiettivo- continual'esperto- €
audlo di cogtituire unarete cadrese che lavori in modo
sneraico atutdadelasaute dei bambini e adolescenti con
patol oaie endocrine e metaboliche, e che possainstaurare
proficui rapporti di collaborazione con dtreredta reciondi”.

Dello stesso avwiso il presidente Sma, Silvano Bertelloni,
cheritiene " particolarmente importante un'dleanza postivatra
tutti i pediatri, che puo' essere ottenuta solo con cors come
auesto dove s sviluppano process culturai comuni tra ospedale
eterritorio a fini di unacondivisonedi percors diaonogtici
eassagenzidi". Bertdloni, poi., evidenzialanecessta di
"fareil punto sull'adeauata presain carico delle condizioni a
dtacomplessita assstenzia e che spesso caratterizzano le
patol oaie endocrine del bambino e ddll'adol escente le auali-
avverte- se non adequatamente trattate, possono determinare una
compromissione ddllo stato di saute per tuttalavita'.
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**SANITA. AL RIZZOLI DI BOLOGNA AMBULATORIO DI TERAPIA ANTALGICA
PER DOLORI DI NATURA ORTOPEDICA; VI SI ACCEDE TRAMITE CUP

(DIRE- Notiziario Sanita) Boloana. 19 aiu. - Per chi soffre di
patolodie dolorose di natura ortopedica, apre al'istituto
Rizzoli di Boloana, dalunedi' 29 aiuano, un nuovo ambulatorio
oestito daun team specidizzato nellaterapiadd dolore.

Dolori dlaschienadovuti alombosciatalaia o discopatia,
dolori reumetici adli arti superiori einferiori, dolori dle
arandi articolazioni dell'anca e dd ainocchio, dolore artrosico,
deoenerativo. neuroloaico (arto-fantasma). oncol oaico: Sono
acune ddle Stuazioni che possono trovare una soluzione
efficace ndl'ambulatorio di terapiaantalaicade Rizzoli. Dopo
lavigtadi inauadramento del problema: spiecal'istituto
ortopedico in unanota- il paziente puo' essere sottoposto a una
terapiafarmacolodicao aterapie di tipo infiltrativo (nervi
periferici, punti tricaer, peridurdi, ecc.). che s sviluppano
di normain un ciclo di sedute svolte presso I'ambulatorio
stesso.

|deato dal direttore dell'unita operativadi Anestesae
Terapiaintensiva post-operatoria Stefano Bonardlli,
I'ambulatorio di terapiaantaaica€ un ulteriore passo nella
direzionedi unapiu’ efficace aestione dd dolore: "Il Rizzoli
€ un ospedale ortopedico, in cui laarande maoaioranza del
ricoveri € per interventi chiruraici: il trattamento ddl dolore
acuto post-operatorio € uno deali arcomenti cardinedi cui S
occupa dasempre il nostro comitato ‘Ospedal e senza dolore™,
piegaBonardli. (SEGUE)
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**SANITA. AL RIZZOLI DI BOLOGNA AMBULATORIO DI TERAPIA...

(DIRE- Notiziario Sanita) Boloana, 19 aiu. - Quas 500 nuovi
occupati e un volumedi investimenti complessvi, trafondi
pubblici e privati, superiorea 165 milioni di euro: sono solo
dcuni dei numeri dele potenzidita di sviluppo per lacitta

di Ascoli Piceno e per il territorio provincide che derivano da
proaetto di riconversione e riquaificazione dell'areaex Carbon,
illustrato nella sede ddlla Provinciapicena.

Il procetto prevede 4 tipoloaie di destinazioni d'uso
corrispondenti ad dtrettante zonein cui sara suddivisal'area
ampiaoltre 27 ettari: "lariconversone eil polo scientifico e
tecnoloaico con incubatori d'impresa, sde riunioni, auditorium
di 1.500 posti e un arande polo informatico mused e con spazi
espogitivi elaboratori; un‘areadi ediliziaresdenzide
soerimentae con aloaai specidi per aiovani coppie codtruiti in
basea piu' avanzati reauidti di sostenibilital ambientaeedi
risparmio eneraetico; una strutturarricettiva; un'atraarea
residenziae con atrezzature commercidi e servizi privati di
completamento”. || tutto accompaanato da arandi parcheqai
pubblici, impianti sportivi, percors ciclopedonai etantissmo
verde attrezzato.

Il proaetto di bonificaprevede "il risanamento di 190.000
metri cubi con due diverse modalita- spiegano ddla Provincia
picena- scavo, selezione e trattamento in loco dellaterra
contaminatain modo dalimitare lo smdtimento in discaricae,
per lavascadi primapioaaia, lamessain Scurezza permanente
con coperturaimpermeabile e terreno veaetae”. || costo
ddl'operazione, che"s anairacomplessvamente sui 33 milioni”,
€ "un'ipotes prodgettuale che dovra essere approvatanelle
competenti sedi igtituziondi.

-2-
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**SANITA. PARMA, PRC: ALL'OSPEDALE MANCA IL PERSONALE
'PARTITA LA STABILIZZAZIONE PER 9 SU 18 ADDETTI'

(DIRE- Noatiziario Sanita) Boloana, 19 aiu. - || personale non
basta nemmeno, auello che c'e faturni "non quantificabili” e
tuttavial'Ospedad e Magaiore di Parma non assume abbastanza.
Anzi, gabilizza9 audliari su 18 usando come unica

discriminante I'anzianita di servizio. || capoaruppo del Prcin
Reaione, Leonardo Masdlaha presentato un'interrooazione con la
aualed chiededi stabilizzareil personde per garantirela
sdutade cittadini.

Circadue anni fa. sniecaMasdlla, I'Aziendaospeddieradi Parma
haassunto 18 audliari con contratto atermine delladurata di
dodici mes proroaabili per dtri 12. Questo contratto di cui
sopra € in scadenza dlafinedi aiuano el'ospeda e habandito
una araduatoria con laguale solo 9 su 18 precari risultano

idonei eil solo criterio € I'anzianitd. || problema€ che
adl'Ospedale Manaiore di Parma non mancano "stuazioni di
emeroenzalenate a servizi res eale condizioni di lavoro

oltreche problemi per carenzadi personae”, oltre che turni di
lavoro "di duratanon quantificabile”.

Tutto cio', proseaue Masdlla, € unaviolazione dle vioenti
disposizioni contrattudi in materiadi orario di lavoro” eil
rapporto tra pazienti-personae sanitario g riflette
negativamente sullo stesso personale esposto arischio di stress
ed esaurimento psicofisico e sullaqudita ddl'assstenzae
sullasaute de pazienti”. Daaui larichiestadlaRedionedi
dtivars per oarantirela"pienaaudita ed efficienza’ de
savizi sanitari, per la"sabilizzazione di tutto il personde
precaio” al'ospeddedi Parmaeinfine queladi "esorimere
parere sullastuazione cheinvesteil personade sanitario a
causaddl'eccessivo carico di lavoro”.

Print date: 19-06-2009 17:00 Pag. 52



**SALUTE. CALDO, A BOLOGNA. 25.488 ANZIANI A RISCHIO
NUMERO VERDE (800562110) ATTIVO 24 ORE SU 24 RIVOLTO A TUTTI.

(DIRE- Notiziario Sanita) Boloana, 19 aiu. - Sono 25.488 dli
anziani boloanes ultra 75enni arischio per le ondate di caore
previste per quest'estate in citta ein provincia. Di auesti

14.700 risiedono a Boloana, mentrei restanti 10.788 abitano nel
49 Comuni ddlaprovinciachefanno riferimento dl’Aud di
Boloana. S tratta principad mente di persone sole, affette da
patol oaia che ne aumentano lafraailita, dimess di recente
dall'ospedale o comunaue cittadini seondati dal'Aud e dai
servizi socidi del quartieri per laloro particolare

vulnerabilita d caldo estivo.

Per loro, Pdazzo D'Accursio ei Comuni dellaprovincia,
mettono in campo il prodetto " Prevenzione delle ondate di
calore', che definisce azioni per prevenirei rischi cheledte
temperature estive possono provocare alle persone anziane per le
audi lasolitudine eil diradars ddlereti familiari o socidi
d'appoaaio, PosoNo rappresentare un fattore di rischio.

Traleiniziative messein campo da proaetto unacampagna
informativache attraverso l'invio di unaletteraa 25.488
anziani descriverd adli utenti | servizi approntati, un NUMero
verde (800562110) attivo 24 ore su 24 rivolto atutti i
cittadini, elapubblicazione dedli dlarmi sulle ondate di
caoreaul stointernet dd Comune. Ci sara inoltre un servizio
telefonico che oani settimana contattera |e persone fraaili per
fornireinformazioni e monitorareil loro sato di sdute, ein
caso di problemi portare assstenzaadomicilio. Lavistaacasa
arrivera entro 24 ore anche ndl caso in cui Sal'anziano a
rivoloers d numero verde. Verra inoltre attivato un servizio
di conseanafarmaci adomicilio. | volontari delle associazioni
potranno tenere compaoniaaali anziani oli, accompaonarli dle
viste mediche, dleterapie, o nel centri diurni, e porteranno a
casageneri dimentari edi primanecessita. (SEGUE)
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**SALUTE. CALDO, A BOLOGNA. 25.488 ANZIANI A RISCHIO -2-

(DIRE- Notiziario Sanita) Boloana. 19 aiu. - Paolo Pandolfi,
ddl'Aud di Boloana, tracciaunaprevisione per le ondate di
calore che 9 potranno verificare geust'estate. "Non samo inun
anno critico come nel 2003, eil Ssstemaormai € rodato e regge,
|'anno scorso lamortaita delle persone fraaili non stata
maoaiore di quellade non fraaili”, soieca Pandolfi. Nl 2008
sono stati effettuati 20.271 interventi trale varietipoloaie di
sarvizi. A Boloana, inoltre, "esiste un aruppo specidedi
emeraenzaformato da persond e sanitario e della protezione
civile cheinterviene auando le ondate di calore s verificano
per oltre cinaue aiorni consecutivi*, aoi unae Pandolfi.

"Ondate di calore' € attivo da 23 aiuano a 30 settembre, ma
S inserisce nd proorammadi sosteano adli anziani fraaili
attivo tutto I'anno a Boloana, proaetto E-care/Holdes, che pone
lacittd in una sperimentazione europeaper il sostenao ele
compaoniaaadli anziani costretti daproblemi clinici esocidi a
viverein casa. "Siamo impeanati in un'azione che duratutto
I'anno per il supporto dle persone piu' fraaili e non solo un
unatantum estiva', spiedail vicesindaco uscente e ex assessore
ala Sanita, Giuseppe Prauolo, oaai aPalazzo D'Accursio per
presentare il proaetto. |l servizio € organizzato in
collaborazione coni servizi socidi dei Quartieri, Cup 2000,
Aud, Arpa Emilia=Romaana, Protezione civile, Servizio Hope e
Consorzio Eptalavoro sociale. Le associazioni di volontariato
coinvolte sono Auser. Aviuss, Ancescao, e atre associazioni
operanti ne sSnooli quartieri. Inoltre forniscono collaborazione
ativalefarmacie provate aderenti a Federfarma Boloana, le
farmacie comundi dell’Afm, ele parrocchie di Boloana
L'attivita del volontari € sostenuta anche da Telecom Itdia,
attraverso il progetto "Pony Tim dellasolidarieta™.
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**SANITA. AL BAMBIN GESU NOTTE BIANCA PER PREVENZIONE-RICERCA

(DIRE- Notiziario Sanita) Roma, 19 diu. - Sabato 20 aiuano, a
piazza Sant'Onofrio 4, sede dell'ospedal e pediatrico Bambino
Geau', 9 svolagera la'Notte Biancaddlaprevenzione e ddlla
ricercd. S trattaddlaprimainiziativadd oenereredizzata
inltdia. Per tuttalanottei ricercatori ei professonisti

sanitari dd Bambino Gesu' illustreranno ai cittadini, con veree
proprie vidte quidate, esercitazioni, momenti ludico-formativi,
proiezioni di video e mini conferenze, lericerche ele attivita
cliniche di eccdlenzaraaaiunte in campo biomedico eleregole
piu' importanti per vivere mealio.

Trale attivita proposte: viste ai laboratori di ricerca,
esercitazioni di primo soccorso, aiochi di abilital edi cultura
su come salvaouardare la propriasalute. Ragazzi e adulti
potranno prendere parte dleiniziative, ascoltare musicada
ViVvo eintratteners con letanteiniziative proposte. Per i
bambini sard dlegtitaunababyland dl'interno ddlla Ludoteca.
All'albadd 21 aiuano. aconclusione dellaNotte bianca, s
terral un concerto dellaBandadellaMarinaMilitare Itdiana
aull'emiciclo dd Gianicolo el'aperturastraordinariadd
Servizio Immunotrasfusonde per la primabuonaazione
ddl'estate.

Lamanifestazione, con il patrocinio ddlla presidenzaddl
Condgalio de minigtri, ddlaRedione Lazio e dd Comune di Roma
€ dtata oroanizzatand auadro delle celebrazioni del 140essmo
anniversario dellafondazione del Bambino Gesu'.
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**IMMIGRATI. SALUTE, FINALMENTE UN LINGUAGGIO COMUNE DI ANALISI
INDIVIDUATI 36 INDICATORI PER DEFINIRE IL PROFILO DI SALUTE.

(DIRE- Notiziario Sanita) Ancona, 19 aiu. - Unametodologia
dandis per laletturaddladomandadi salute deali immiarati
e ddlerisposte offerte dai Sistemi sanitari regiondi € Sata
messa a punto dall'Osservatorio epidemioloaico sulle
disuauaanlianze ddl'Ars, aziendasenitariarecionde dele
Marche. S trattadi 36 indicatori scelti per definireil profilo
di salute, partendo da dati comuni e omoaenei, che d'orain poi
potranno essere utilizzati daoli enti locali di tuttal'ltdia
E il risultato del prooetto "Lasaute deali immiarati: un
linauaoigio comune per parlarne”, asseanato da ministero ddlla
Salute ndl 2006 dl'Arsddlaredione Marche, capofilafra
Emilia=Romaona, Plemonte, Liauria, Lazio e Puglia indemedle
aziende ospedaliere di Reaaio Emiliae Cesena

A spiegare |'utilita ddl nuovo strumento € Patrizia
Carletti. responsabile dell'Osservatorio: "L 'aspetto da
sottolineare € che d'orain avanti tuttele anadis potranno
parlare o stesso linauaaaio. Infatti, in merito dlasdute
deali immiarati, ¢i sono ottimi lavori di Ona, universita,
asciazioni, ma.oanuno hacriteri divers e quindi franmentati e
non confrontabili. Oracheil nuovo srumento € disponibile, ci
agpettiamo che sia adottato dalle regioni”.(SEGUE)
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**IMMIGRATI. SALUTE, FINALMENTE UN LINGUAGGIO COMUNE DiI... -2-

(DIRE- Notiziario Sanita) Ancona, 19 aiu. - Traadli indicatori
di cui 9 avvdelametodoloaiaci sonoi ricoveri ospeddieri,
audli in uraenza, laauantitd delle vidte che venaono
effettuate in aravidanza, I'etal delle donne che partoriscono, il
numero deali aborti, le condizioni de neonati, le cause dei
ricoveri ne primi anni di vita, gli infortuni sul lavoro, solo
per citarne acuni.

Andlizzando i dati apartire daauesti indicatori S puo'
codtruireil profilo di salute e vautare se e quanto ali
immiarati sono pendizzati ndl'accesso dle cure rispetto adli
italiani. Osserva Carletti: "Il nostro lavoro ha evidenziato due
criticitd, due aree dove esstono maaaiori disuauadlianze. La
primariouardale donneimmiarate e l'interruzione di aravidanza,
molto piu' frequente a causaddla mancanzadi prevenzione. La
secondacoinvolaeali uomini immiarati, cherisultano piu'
espodti adli infortuni sul lavoro™. " Avendo a disposizione auesti
dati- aooiunoe laresponsabile ddl'Osservatorio- le reqioni
possono fare molto per capire quali servizi proarammare e per
renderli piu' efficaci. A aquesto proposito un'dtraindicazione
che emerae dal nostro lavoro € audladi puntare sulla
mediazione culturae, che ndl'ambito sanitario €
carente".(SEGUE)
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(DIRE- Notiziario Sanita)) Ancona, 19 aiu. - "Ma- aaaiungela
responsabile dell'Osservatorio- aui entrain aioco anchela
politicanazionde, che non puo' escludere ali immiardi
irrecolari dalaprevenzione e ddle cure o addirittura necare
|'assstenzapediatricaa bambini delle donne straniere prive di
permesso di soaaiorno. In auesto modo S perde una popolazione
sana, che € aid unabassa consumatrice di servizi sanitari es
creail rischio di unasanitd clandesting”".

"L'Osservatorio epidemioloaico sulle disuauaalianze- spiega
infine Carletti- € nato 10 anni fa.con |'obiettivo di
individuare ladomandadi salutede aruppi piu' vulnerabili e
auindi piu' difficili daraogiunoereintermini di servizi
sanitari efornirepoi leinformazioni achi S occupadi
proarammazione. Non solo immiarati auindi, maanche anziani soli,
disabili. donne. Trai tanti procetti portati aterminel30sso
citare|'ativazione dellarete di ambulatori Stp. per stranieri
temporaneamente presenti, ovvero senza permesso di soaaiorno eil
dvd in 11 linaue 'Per lavostra saute donne del mondo', che
contiene informazioni sullaaravidanza, lacuradd bambino, la
contraccezione e laprevenzione ddl'aborto. Credo chese s
parte dal piu' svantagaiati, avendo come obiettivo I'equita, S
ottengono risultati positivi per tuttalacollettivita®.
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