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Sindrome di Cushing, nuovo farmaco ha stessi
effetti del bisturi

(ANSA) ROMA - Svolta nella cura della sindrome di Cushing, la malattia provocata
dall'eccesso di produzione di cortisolo da parte dell'ipofisi, causata da un tumore benigno
della ghiandola. Chiamata la malattia della "faccia a luna piena" perché ha, tra i suoi effetti piu
visibili, un arrotondamento del viso dovuto a un accumulo di grasso e un aumento di peso,
molto evidente anche su girovita e schiena, per combatterla c'e un nuovo farmaco, principio
attivo osilodrostat, approvato nel 2020 dalla Food and Drug Administration e a gennaio
scorso dall'Aifa che ne ha stabilito la rimborsabilita”, che ha gli stessi effetti del bisturi nei

pazienti non idonei all'intervento, e ha ridotto i sintomi nell'80% dei casi.

La malattia era quasi sconosciuta fino a quando, nel gennaio scorso, € emersa l'ipotesi che a
soffrirne fosse Vladimir Putin. Poi & tornata nellombra perché, tanto visibile per i sintomi
altamente invalidanti, quanto poco nota agli stessi operatori sanitari e all'opinione pubblica.
Per questo, & stata lanciata #Thiscushing, una campagna di sensibilizzazione, al fine di
diffondere la conoscenza della sindrome, che ha fatto tappa a Roma, al Congresso della
Societa italiana di Endocrinologia (Sie) appena concluso con una mostra fotografica. Gli scatti

esposti rappresentano momenti di vita quotidiana delle persone con sindrome di Cushing e
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delle loro difficolta. Ma la strada per educare e accelerare le diagnosi € ancora lunga. Da qui,
l'appello da parte degli esperti Sie per l'inserimento al piu presto della malattia nell'elenco
delle patologie rare riconosciute dal Ministero della Salute. La lista dei sintomi di chi soffre
della sindrome di Cushing e lunga: per alcuni di loro é difficile anche allacciarsi le scarpe o
semplicemente alzarsi dal letto, per altri fare quattro passi significa appoggiarsi alla parete.
Ma presenta sintomi anche molto comuni, come il colesterolo alto, lipertensione e
l'iperglicemia, che possono essere confusi con le manifestazioni di altre patologie meno gravi
e complesse. Tutto cid comporta ritardi nella diagnosi fino a 5-7 anni. "In Italia sono circa
3000 i pazienti, oltre 50mila in Europa, per tre quarti donne giovani fra i 20-30 anni, che
hanno ricevuto la diagnosi di questa patologia rara, determinata da un eccesso dell'ormone
cortisolo - spiega Annamaria Colao, presidente della Sie, docente ordinario di Endocrinologia
all'Universita di Napoli Federico - Chi ne soffre € spesso costretto a ricorrere all'intervento
chirurgico, asportando il tumore all'ipofisi. In caso di insuccesso o quando il paziente non é

candidabile all'intervento, e possibile passare alla terapia farmacologica”.
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Telemedicina, Engineering e Almaviva
costituiscono Pnt Italia

ROMA (ITALPRESS) - Dopo [l'aggiudicazione della concessione AGENAS per la
progettazione, realizzazione e gestione della Piattaforma Nazionale di Telemedicina,
Engineering, leader nella digitalizzazione dei processi per aziende e PA, ed Almaviva, gruppo
italiano di innovazione digitale, hanno costituito la societa di progetto PNT Italia, che
rappresenta il primo, importante passo per la realizzazione del Piano

ROMA (ITALPRESS) - Dopo l'aggiudicazione della concessione AGENAS per la
progettazione, realizzazione e gestione della Piattaforma Nazionale di Telemedicina,
Engineering, leader nella digitalizzazione dei processi per aziende e PA, ed Almaviva, gruppo
italiano di innovazione digitale, hanno costituito la societa di progetto PNT Italia, che
rappresenta il primo, importante passo per la realizzazione del Piano Telemedicina previsto
dal PNRR. Gia operativa, PNT Italia & societa a responsabilita limitata ed & costituita per |l
60% da Engineering, Gruppo con una profonda esperienza nelle tecnologie a supporto del
sistema sanitario italiano e avanzate competenze nella Telemedicina, e per il 40% da

Almaviva, societa che da decenni affianca il Ministero della Salute e importanti
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Amministrazioni Regionali con radicate competenze di dominio e tecnologiche in ambito
eHealth. La struttura societaria € la seguente: Dario Buttitta, Executive Vice President PA &
Healthcare di Engineering, & Presidente; Antonio Amati, Direttore Generale della Divisione IT
di Almaviva, € Amministratore Delegato, Giuseppe Sajeva, Director of PNT Special Projects
di Engineering, €& Direttore Tecnico. La durata della concessione AGENAS per la
realizzazione e gestione della Piattaforma Nazionale di Telemedicina e di 10 anni ed é
organizzata in tre fasi: la fase di "Start Up", in corso, si concludera entro novembre 2023 con
il collaudo e l'attivazione della Piattaforma; seguira una fase di "Avvio e Consolidamento"
della durata di 2 anni, che finira entro novembre 2025; da dicembre 2025 verra avviata la fase
di "Gestione a regime" fino al termine della concessione, in cui la Piattaforma continuera a
incrementare i suoi servizi, in linea con le evoluzioni della Sanita Digitale. La Piattaforma
Nazionale di Telemedicina (PNT) & la soluzione Cloud Native per la governance e |l
monitoraggio dei processi di Telemedicina attuati a livello regionale che, raccordandosi con
gli ecosistemi digitali specifici di ogni Regione, ne valorizza gli investimenti gia attuati o
programmati nel panorama dei contesti locali. Una volta avviata, la PNT consentira
I'efficientamento e l'omogeneizzazione di nomenclature, tassonomie, codifiche a livello
nazionale, favorendo una maggiore integrazione tra i servizi sanitari regionali e migliorando la
gualita e l'accesso alle cure per le persone su tutto il territorio nazionale in linea con gli
obiettivi indicati dal PNRR in ambito Sanita Digitale. Grazie a un'impostazione architetturale
coerente con i principi di affidabilita, flessibilita, robustezza, riuso, indicati da AgID, la
Piattaforma pone al centro la sicurezza dei dati dei cittadini in un'ottica di accessibilita,
inclusione, efficienza e risparmio. La Piattaforma Nazionale di Telemedicina viene realizzata
garantendo un forte orientamento all'integrazione e all'interoperabilita con i sistemi dispiegati
a livello nazionale e, al tempo stesso, mantenendo una spiccata indipendenza, scalabilita e
facilita di integrazione con gli attuali e futuri ecosistemi digitali sia regionali che nazionali

coinvolti.
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Dir. Resp  Roberio Sommedla

Pnrretelemedicina: Engineering e Aimaviva danno vitaa Pnt ltalia

di Manuel Follis

assi avanti nella creazione della
Piattaforma Nazionale per i servi-

zi di Telemedicina prevista dal gover-
no, ung delle opere inserite nel piano
del Porr per la quale il Ministero della
Salute ha previsto lo stanziamento di
un miliardo. l'aggiudicazione
della concessione Agenas per la pro-
ﬁenﬂ.zinnc. realizzazione e gestione
ella piattaforma. Engineering e Al-
maviva hanno costituito la societd di
progetto Pnt Italia, che rappresenta il
primo mg:onanu: passo per la realiz-
zarzione del Piano Telemedicina. Si
tratta di una societd a responsabiliti 1i-
mitata costituita per il 60% da Engi-
neering, gruppo che da anni offre tec-
nologie a supporo del sistema sanita-
rio italiano con avanzate competenze
nella telemedicing, e per il 404% da Al-
maviva, societad che da decenni affian-
ca il Ministero della Salute e impor-
tanti amministrazioni regionali con ra-
dicate competenze di dominio e tecno-

logiche in ambito eHealth,

La swrutiura societaria & cosl compo-
sta; Dario Buttitta {executive vice pre-
sident PA & Healthcare di Enginee-

ring) sarh presidente di Pnt Italia men-
tre Antonio Amati (direttore genem]-:
delta Divisione IT di Almaviva) sard
amminstratore dele-
gato. Infine Giusep-
pe Sajeva (director
of Pnt Special Pro-
jects di  Enginee-
ring) sari direttore
tecnico. Una volta
avviata, la Pnt con-
sentird  efficienta-
mento & lomoge-
neizzazione di no-
menclature, tassono-
mie, codifiche a livello nazionale, fa-
vorendo una maggiore inlegrazione
trae servizl sanitan regionali e miglio-
rando la qualita e 'accesso alle cure
per le persone su mwitto il temitorio na-
zionale in linea con gli obiettivi indi-
cati dal Prur in ambito sanita digitale.
Quellodella telemedicina & un settore
in Fru.ndr: crescita ¢ uno degli obietti-
vi tondamentali che si & posto il Mini-
stero della Salute, Nel frattempo pro-
seguono le iniziative da parte delle
singole regioni. Pochi giomi fa ad
esempio la giu.nlga rReginnnle dh:ll'Em't-
a-Romagna ha appro-
vito iln-lr:l'h%dl:lln a-
nizzativo per l'imple-
mentazione dei servi-

#i ditelevisita, telecon-
sulto, teleconsulenz:
medico-sanitaria, [e-
leassistenza e telemo-
nitoraggio, con l'obiet-
tivo ds allestire sul ter-
ritoric 20 mila posta-
zioni informatiche e
mggiUn%m eon il mnnilnmﬁgiu adi-
stanza 12 mila pazienti ad elevata
complessiti e in prospettiva fino a 1.2
miliom di cittadin ¢on almeno una pa-
tologia  cronica bbera essere
coinvolti nelle elevisite ¢ teleconsul-
ti. {riproduzione riservata)

Drrin Buttitta e Anfonio Amali
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Dir. Rasp L uciana Fonfana

CORRIERE DELLA SEBRA

[l sottosegretario Gemmato presenta il piano:
«Vogliamo eliminare le sperequazioni fra regioni»
25 milioni stanziati per il 2023 e per il 2024

Malattie rare, basta
viaggi della speranza

Simone, 3 anni, € un picco-
lo siciliano con deficit di AA-
C, Gli manca la produzione
di un enzima, il decarbossili-
sl degli L-aminoacidi aroma-
tici. I nome é complesso, lef-
fetto facile da spiegare. Simo-
ne non cresee plhit, nel corpo e
nella mente. Fino a guando
non arriva un farmaco basato
sulla terapia genica, capace di
deviare il corso della malattia,
In Ttalia {(siamo ad aprile
2023) non c'¢ perché, pur es-
sendo stato approvato dal-
lagenzia curopea Ema, deve
ancora ricevere 1l via libera
dalla nostra Aifa.

Il papi di Simone scrive al
governo che si attiva, su inter-
vento diretto di Giorgia Melo-
ni e del sottosegretario alla
Salute, Marcello Gemmafto, I
bambino & stato tratiato al-
I"'Umberto 1 di Roma con
un'infusione somministrata
direttamente nel cervello, Eil
primo caso in Italiz.

Gemmato, la storia ¢ bel-
lissima. Ma & ammissibile
che per otienere una cura
sia necessario bussare alla
poria di Palazzo Chigi?

«MNo, hi ragione, non deve
succedere, Lacoesso alle cure
senza distinzioni fra Nord e
Sud dovrebbe essere la regola,
Molto mi aspetto dal piano
nazionale sulle malattie rare
20i23-26, approvato in via de-
finmitiva il 24 maggio dalla
Conferenza Stato-Regioni che

i Margherita De Bac

ora hanno un anno di tempo
per declinare queste disposi-
zioni nelle rispettive realta.
L'appendice del plano contie-
ne il dordino della rete assi-
stenziales,

Le famiglic di bambini ra-
ri somo abituate aghi annun-
€i: ma poi i risultati?

aapisco la loro frustrazio-
ne. [ testo unico sulle malat-
tie rare era stato licenziato al-
Funanimiti nel 2021 dal go-
verno precedente. Uno degli
articoli prevedeva di avviare il
nuovo piano che non veniva
aggiormnato dal amb. Abbiamo
accelerato il kivoro del Comi-
tato nazionale malattie rare.
Ora siamo al traguardo ma é
zolo il primo. E un tema, uno
del pochl, che melte d'accor-
do tutte le forze politiches.,

Oltre che in gualita di sot-
tosegretario con delega alle
malattic rare ha motivazioni
personali per darsi da fare?

«Mi ha colpito molto la sto-
ria di un papi che ha chiesto
di poter fare il cambio di resi-
denza dalla Puglia alla Basili-
Cita per poer Curare un mnipo-
tino affetto da una di gueste
patologie. Una persona sem-
plice, senza possibiliti econo-
miche. In Puglia il farmaco di
cul aveva bisogno il bimbo
non poleva essere erogato
perché la Regione era in pia-
no di rientro, Purtroppo ta-
lia & piena di storie cost. Inol-
tre da farmacista ho seguito

due casi di bambini con epi-
dermaolisi bollosa (eccessiva
fragilita di pelle e mucose) e
ho capito cosa significa avere
questi problemis.

Al di Muori dell’Ttalia va
meglio?

«Mon siamo il Paese messo
pewgio, mi creda. Tanto che il
nostro piano sta diventando
un modello di riferimento.
Sono 130 1 farmac cosiddettd
orfani {malattie rare) appro-
vatl a livello centrale da Ema,
L'Alfa ne ba a sua volta auto-
rizzati 122 e 'Bo% sono a cari-
oo delle Stato per una spesa di
1,53 miliardi nel 2oz, il 9,4%
in piu fspetto all'anno preoe-
dente, | costi aumentano gra-
zie alla scoperta di nuove tera-
pies,

I soldi ci sono?

«=30no0 stati stanziati 25 mi-
lioni per il 2023 e altrettanti
per il 2024, Ora serve il decre-
i per la distribuziones.

Qual & il passaggio piu
gqualificante, secondo lei?

«Ida meridionale rispondo
che l'obiettivo principale é eli-
minare la sperequazione tra
Regioni e, a volte, addirittura
tra Asl dl una stessa Regione,
Ci saranno percorsi di dia-
Emosi @ cura uniformi e centri
di riferimento in ogni Regio-




CORRIERE DELLA SEBRA

ne. Cuueste famiglie non devo-
no alfrontare viagei della spe-
ninzE lontano da casis.

La storia di Simone ri-
schia di ripetersi®

«Viene affermato con forza
un conceito, Laccesso ai far-
miaci deve essere garantito se-
condo principi di efficacia,
tempestivitd, equith ¢ sempli-
ficazione dei percorsi sia per
quanto riguarda le terapie con
arione mirata sulla patologia
sia quelli sintomatici e di sup-
porto. Ci sard anche un elenco
unico di trattamenti a carico
del servizio sanitario da di-
sfribuires,

E i trattamenti non farma-
cologici come alimenti spe-
clali, integratori, parafar-
maci e cosmetic, itivi
madici, m“mm-
litazione?

wS0no strimenti essenziali
per la presa in earico del ma-
lato raro. Per molti sono le
uniche opzioni possibili di in-
tervento, Cl sard un elenco na-
zionales.
Lk e

LA
1 [FE
mcoese akle cure senzs
distledond frn Nord
& Sisdl dovrebibe essere
In regaln
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Dir. Fesp Piedluigh Mg nas chi

Test e guarigione Covid,
stop certificazioni digitali

Il Ministero della salute non potra pit rilasciare le cer-
tificazioni digitali per nuovi eventi relativi a vaccina-
zioni, test o momenti di guarigione da Covid 19. A stabi-
lirlo & la eircolare n. 0020504 del 30 giugno redatta dal-
lo stesso Ministero. Il documento chiarisce che dal 1 lu-
glio & infatti scaduto il regolamento n. 953/2021 che sta-
bilisce il quadro per il rilascio, la verifica e I'accettazio-
ne di certificati interoperabili di vaccinazione test e
guarigione da Covid. In ogni caso, la certificazione gia
emessa dalla piattaforma nazionale potra essere anco-
ra utilizzata anche se la loro interoperabilita potrebbe
non essere garantita in caso di scadenze tecniche del
certificato di firma. Perd, tenuto conto che aleuni Pae-
si richiedono ancora per l'ingresso il Certificato Covid
Europeoo,in alternativa, la prova di avvenuta vaccina-
zione o guarigione o test negativo, il rilascio della rela-
tiva certificazione, su richiesta dell'interessato perica-

si i cui sussiste questa necessita, dovra avvenire anche
il lingua inglese. Tutte le informazioni sui uisiti
di ingresso dei Paesi sono disponibili, si legge naihacir—
colare, sul sito Viaggiare sicuri del ministero degli affa-
ri esteri e sui siti governativi dei paesi meta del viag-
gio. L'intervento del Ministero guindi, fa seguito al pro-
cesso di normalizzazione post pandemia avviato dopo
che 'Organizzazione Mondiale della Sanita, lo scorso 5
maggio, decretava la conclusione dello stato di emer-
genzasanitaria mondiale dovuta al Covid-19.
Pasgquale Quarania

& Fiproehs rosr rowen s n
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Sanita
Avanza la farmacia
dei servizi medici
Marzio Bartoloni —a pog 22

Analisi, vaccini e telemedicina:
avanza la farmacia dei servizi

sanita. [l Covid ha accelerato la trasformazione in presidio dove erogare anche prestazioni diagnostiche
e monitorare gli oltre 3 milioni di pazienti cronici. [ fondi nel Porr e il possibile arrivo di nuove risorse

Paginga curadi
Marzio Bartolond

ella stragrande maggio-
ranzadelie farmacie —pit
dinttosudied - giasipud
misurarela presslone esi
possono fare esami per
controllareilcolesterolo, la glicemia
oleintolleranze, Indue su re #garan-
tita la consegna a domicilio dei far-
mnacio lapossibilith di prenotare visi-
te ed esami in ospedale, nella meta
clirca invece sl stanno sperimentanda
iservizidi telemedicina, ciod [a possi-
hilita di effettuare analisi pilt com-
plesse confa refertazione adistanza
(telecardinlogia, Ecg, holter, ecc.), in
oltre il 30% =i fanno le vaccinazioni
per Vinfluenza, nel 2o0% si controlla
l'aderenza alle terapie deghi oltre 3
milioni di iraliani che soffrono dipit
malattie croniche(ipertensione, dia-
bete, ecc) mentre una farmadcia su
died gestiscedirettamente i telecon-
sulti con videocall ai pazienti. Eccoli
alcuni dei numeri - raccoltiinuna in-
dagine di Igvia, il provider di dad sa-
nitar] — che fotografano il cambio di
pelle defle 1gmila farmacie italiane
che da presidi per la dispensazions
delfarmace stanno diventandosem-
predipiieavampostl della miova Sa-
nitaterritoriale incuiil Pnrrinveste 7
miliardi:elanuova «farmacia dei ser-
vizls che si«innestaintegralmente —
spiega il Dmryche ha Assalod reguisi-
ti minimi delle cure sul territorio - con
leesigenze contenute nel Prrriguar-
danti I'assistenza di prossimita, 'in-
novazione ¢ la digitalizzazions
dell’assistenza sanitarias,
Laslidingdoordi questaprofonda
trasformeazionedella farmac: & stata

la pandemia che ha accelerato pro-
cessidicuisi parlavadaquasiig anni:
durante i tre anni di Covid sonostati
sotto gli occhi di it le file per fare i
tamponi — garantid dal 6o delle far-
macie-maanchela possibilith divac-
cinarsi sotto casa senza doverandare
neglhi Hub{le somministrazioni sono
state possibili inguasi quattro farma-
clesu dieci). Servizd, quest, moltoap-
prezzar dai cimadini proprioper kalo-
ro prossimita anto che sempre se-
condouna indagine di igviale fanma-
cie sono diventate un punto di
riferimento durante 1 Covid peril 787
degli italiani. Ma ora I'aspettativa &
che nel medio termine il farmacista
assumasempre pitun rolo di con-
sulentesu pilt fronti:dalia prevenzione
(come le vaccinazioni e glistilidivita)
al monitoraggio delle patologie cro-
niche, Mentre guardando pitin lala
direzione gia imboccata & quella di
sviluppare servizi innovativi all'inter-
no delle farmacie grazie agl stra-
menti digitali della telemedicinag per
favorire il monitoraggiodel pazients
acasa. Secondo gl ultimi dari di Fe-
derfarmasono oltre 6500 le farmacie
abilitatea erogare prestazion di tefe-
medicina conia plattaforma Hen.,
L'indagine Igvia su un campione
rappresentativo di turta Italia (circa
o0 Rrmacie) mostrachel'intenzio-
ne & di far crescers in modo impor-
tante quest servizi: oltre I'So% dei
farmacist ¢ pronto asviluppare Lite-
lemedicing, stesse percentuali per il
monitorageio delle terapie deicronici
che & un tassello sempre pit impor-
tante di fronte agli oltre 7 milioni di
over 75 presentiin ftalia. Unsegnale

chiaro inquestosensod artivatocon
ladecsione del Governo di approvare
loscorso maggio la normasulka ricet-
tadigitale prolungata per chi ha pato-
logie croniche che consentlrd al pa-
zient di rivolgersi direttamente in
farmacia per 12 mes=i perladispensa-
wione dei farmact senza passare dal
madicodi famiglia perla ripetere1a -
cetta; inquesto moedoesara il farmaci-
stadi fattoa seguire il paziente moni-
rorandolonelia gestions deliererapie.
L'armain pit delle farmacie del re-
stoé laloro capillarita vistoche rag-
giungono anche i pid plecoli centrd
dove il medico di famiglia sta diven-
tando sempre piil una rarita e non &
wn cast che proprio il Porrinvesta 100
milioni per il potensamento e Fam-
modernaments delbe farmacie situage
nei comuni con meno di 3mila abi-
tanti. Gia in passato (nelle manovree
del 2008 e del 2020) sono sLatl stan-
ziati oltre Bomilioni per far decollare
la farmacia dei servizi. Enon e escluso
che presto, magari a cominciane pro-
prio dalla imodulaxione dei fondi del
Frrr, nonarrivino nuove risorse per
completare questo cambio di pelle.

ERPROGIEH M RIRERNT A
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Dir Hesp Fabéo Tambxinkn

«Possono aiutare a tagliare le liste d’attesa»

arantire in farmacia
<< analisidibasein

convenzionecon il Ssn
comesta gia sperimentando la
Liguria per cui chi deve fare un
elettrocardiogramma, un holtér
cardiaco o pressorio pucandare dal
farmacista com la ricettadel medico.
Cosi si potranno abbattere le liste
drattesavisto che per il Covid sono
saltati un milione di Ecg. Male
farmacie possono essere preziose
anche nel prendersi carico dei
malati cronid ¢ nel fornire servied di
telemedicina in quelle aree del
paese dove lospedale & lontano e
per unangiano pud essere utile
avere un primo referto senza
doversi spostares. Marcello
Gemmato, deputato di Fdle
sottosegretarioalla Salute, da
farmacista in prestoalla politica
hale idee molto chiare sul ruoloche
potrebbern avere le farmacie nella
nuova Sanita terricoriale.

Qualed
Conil Covid &emerzoil ruoko
strategicodelle wmila farmmeacie
SCMPTE APCTIEC PrEsemtl ovuimue:
dal piccolopacse di montagna

Lintervista
Marcello Gemmato
Sottosegrenario alla Salute

all'areninterna disagiata finoal
cenirodelle metropoll Grazie anche
ai miefemendament] durante la
pandemia sono decollat servizl come
le vacdnastiond e f tampaoni. Orasi
trarta di far diventare le farmacie
insieme ai medich di famiglia gli anelli
dicongiunzone ma g ospedall, le
ruove strutiure previste dal Poer sul
territorioe il cittadino,
Piuvicine ancora delle nuove
Casedi comunita?
Medici di famiglia e farmacie sono gii
presentisul terTitorio mentre le 1350
case di comunita previste dal Pne
cheabbiamo ereditato dal
precedente Governo vanno realizzate
esopratuttoriempite di personale
cheé il vero grande vuinuz del piano
Maservono fondi per pagarei

| servizi alle farmacie, Li troveree

rimodulandoguelll del Prar?
Mon é esclusoche possa avvenire,
mea quiellodel Prier & un termeno
minato. La Liguria ha antinto dad
fondinon usad per le farmacie del
servizl Maci sonol 340 miliond di
fondi per le liste d"attesa non

P L DO T
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Sottosegretario alla Salute. Marcello
Gemmato, Farmacista e deputato Fdi

utllizzar a coisiaggiungeloo,adel
Fondosanitario destinato sempre
alleliste d'attesa, circa 375 milioni:
parliamaodi 7oo miliond innto,
Olire alle analisi di base cosa
altro possona fare le farmacie
Afutare | cronkcl a gestire I'aderenza
alle loroterapie: oggi d sono anziand
che prendono 10-15 pillole al glormao.
E poi c'&la grande opportunit defla
telemedicina: il Eirmacista pud
irmviare i dad di un paziente a uno
specialista per avere diagnosia
distanzaevitando magari aun
anzianoche vive inun paecse di
montagmna di fare due ore di
macchina per andare in ospedale.
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Dir Rasp Fabéo Tambsarni

Tumori del colon retto
nei giovani: oltre il 30%
nell’'ultimo decennio

Bruxelles, in occasione del-

I'Assemblea genérale del-

I'European Cancer Organisa-
tion {Eco)- la cud “mission” & ridiurre
il pesodel cancroa livello mondizle
& migliorare | risultatl & la qualita
delle cure oncologiche - £ statalan-
clataallapresenzadella vice presi-
dente della Commissione europea
Margaritls Schinas, la Fondazione
European Cancer Community.
L'oblettivo? Favorire l'accessoequo
€ omogeneo allecure a tutd i ctadi-
i membridellalUe, A rappresentare
I'ltalia in questo importante mo-
mento di confronto sulle strategie
da intraprendere per il prossimo
triennio 2024-2027, Antonino Spi-
nelli, in qualita di Segretario gene-
rale e presidente eletto defla Euro-
pean Society of Coloproctology
{Escp), nonché diretiore dellUI0
Chirurgiadel Colonedel Retio, del-
I'sdtuto Clinico Humanitas. Nel
corso detl’Assemblea sono emersi
anche temi oncologicl emergenti.
Traquesti, il umore del colon-retio
nella popolazione con meno di 49
anni. Le ultime evidenze attestana,
infatti, una crescita nellultimo de-

European cancer
Cure oncologiche eque

cenmio del 30%, a fronte di un mi-
gliore controllo della patologia nefla
popolazione generale, grazieascre-
ening e armi di diagnosi precoce.
e yuesta specifica forma di malattia,
propric inconsiderazione dellosvi-
luppo in pazient di giovane eta -
spiega Spinelli - viene definitaear-
Iy-onset colorectal cancer{Eocrc),
cio€ una neoplasia a insorgenza
precoce, rispetto alla forma pia fre-
quente che madizionalmente inte-
ressda pazient pill anziani. Lanostra
divisione ha da tempo identificato
I'Bocre come und ded principali filo-
nidi ricerca e abbiamo fondato, in-
sieme ad alire istituziond, un regi-
stro internazionale (Geocode)s.
Nteamdi Spinelli haanche incor-
s0 diversi studi su questa forma di
tumaore, con collaborazioni multidi-
sciplinart. Una delle ricerche, sup-
portata da Fondazione Humaniras
per la Ricerca, fornisoe informarioni
prediose: ol nostri studi - precisa
Fesperto — mostrano come 1'au-
mentoded casi che sista registrando
nei giovan! non sia correlaro a sin-
dromigenetiche, come lasindrome
di Lynchoa malattie predisponentd

quali le malattie inflammatoriecro-
niche intestinali, Pluttostositrana
dicasisporadicl, cloé senza fattoridl
rischio nod. Inolire, in questa classe
di pazienti, la diagnosi & pil tardiva
rispetto all'insorgenza dei sintomi
poiché spessoil segnale-simromodi
allarme viene sottovalutato. Questo
dato pubtuttavia solo in parte spie-
garela peggiore prognosi nei giova-
ni, fspettoai senicr, anche in stadi
precoci. Da un altro nostro studio
recentemente pubblicato emerge
che i pazienti giovani rispondono
peggicalle terapie multimodalinel
cancro del rettow,

S L S oAt

L'aumento dei casi
registrato sottoi 49
anni non & correlato

alla geneticaoa
malattie infiammatorie
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Dir Hesp Fabéo Tambxirn

LA DECISIONE DELLO IARC
L -
Oms pronto a dichiarare
L]

cancerogeno l'aspartame
L'International Agency for Research on Cancer favorire lo sviluppo di tumord, 1l gruppo di lavoro
(larc), 'agenzia dell'Oms specializzata nella si & riunito dal 6 al 13 giugno scorsi. Mentre in
ricenca sul cancro, potrebbe presto classificare il questi giorni (27 glugno-6 luglio) € in corso la
dolcificante aspartame come «possibile riunione di un diverso gruppo di lavoro Oms-Fao
cancerogeno per 'uomaos, L'ufficializzazione che dovra decidere la dose sicura per la sostanza.
della notizia € attesa per il prossimo 14 luglio, «Le due valutazioni sono complementari»,
quando sara résa disponibile la monografia larc afferma lo larc. «Ecco perché il risultato delle
dedicata all'aspartame ¢ lavalutazione sara valutazioni sard reso disponibile insiemes.

| ESFRICN LD REEFE A=0

pubblicata sulla rivista Lancet Oncology,
L'aspartame ¢ uno dei pit diffusi dolcificant! in
commercio. E presente in numerosi prodottd,
dalle bevande a cibi induseriali fino ad alcuni
farmaci. Una prima valutazione effettuata
all'inizio degli anni Ottanta ne aveva confermato
la sicurezza definendo la dose massimaa 4o mg al
giorno per chilo di peso corporen, A pili di 40 anni
di distanza glunge la nuova valutazione dello larc
per decidere sulla capacita della sostanza di
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Dir. Resp Massimo Giannini

LASCIENZA

Queinuovi ceppidi coronavirus

ANTONELLAVIOLA

aquando il Covid19 éstato identificato, non si & mai
placataladiatribacirca lasuacrigine. - pacaazs

QUEINUOVICEPPI DICORONAVIRUS

ANTONELLA VIOLA

| Ve
a quando il virus responsabile della
pandemia Covid19 e stato identifi-
cato e studiato, non si & mai placata
la diatriba circa lasua origine, Nono-
stante ['insieme dei dati a disposizione degli

srienziati sia a sostegno dell'ipotesi secondo

la quale il Covid19 & il risultato di uno spillo-

ver, cind un salto del Sars-CoV-2 dai pipistrelli a noi,
avvenuto a causa della grande prossimita dianimali
selvatici ed esseri umani nei mercati di Wuhan, i po-
chisostenitori dell'origine artificiale non si sono mai
arresi. Tra questi non ci sono solo complottisti della
prima ora ma anche una minoranza di ricercatori
che ha basato le sue conclusioni sulla presenza nel
nuovo coronavirus di una particolare sequenza
dell'Rna virale, il famoso sito di taglio per la furina
nella proteina Spike. In termini semplict, Ia proteina
Spike del Sars-CoV-2, che il virus utilizza per infetta-
rele nostre cellule, possiede un pezzetto che viene ta-
gliato da un enzima - la furina - e che rende il virus
ancora pil contagioso, QJuesta & una novita per i co-
ronavirus, nei quali questa sequenza non era mai sta-
ta trovata prima e cid ha spinte alcuni ricercatori a
concludere che il nuovo coronavirus, responsabile
di una delle peggiori pandemie della nostra storia,
fosse il frutto di un processe di ingegneria genetica,
un taglis-ecuei fatto intenzionalmente in laborato.
rio. In realtd, perd, se 51 conoscono la genetica e i
meccanismi alla base dell'evoluzione, si pud com-
prendere che & tutt’alve che impossibile pericorana-
virus acquisire casualmente questa sequenza, Come
infatti conferma uno studio appena pubblicaro.

Nel Regno Unito, i reercatori hanno analizzato
campioni di fect di pipistrelli (16 delle 17 specie pre-
senil sul territorio), trovandoe al loro interne 9 corg-
navirus, di cui 2 completamente nuovi, mai identifi-

cati prima, Di questi, ben 4 possiedono una sequen-
za quasi identica al sito di taglio della furina di
Sars-CoV-2 (ladifferenza é diun solo nucleotide, co-
me per dire una sola lettera all'interno di una frase),
Questo dimostra non solo che questa sequenza esi-
ste in natura ma anche che & presente in quei
coronaviris a cul appartieneil Sars-CoV-2.
Ma lo studio pubblicato & importante anche
per un'altra ragione. Iricercatori hanno dimao-
strato che uno dei coronavirus identificati pos-
siede una Spike che éin gradodilegare il recet-
tore umana Ace-2 e di promuovere ['ingresso
del virus in cellule umane. Fortunatamente, [affini-
ta di questa nuova Spike per il recettore Ace-2 uma-
no ¢ maolto inferiore di quella di Sars-CoV-2, non so-
lorispetio alle suevarianti attualmente in circolazio-
nema anche al ceppo originario che hadato il viaal-
la pandemia. Questosignifica che, al momento, il co-
ronavirus identificato nello studio difficilmente po-
rebbe infettare esseri umani. Ma ci dice anche che é
necessario un serrato monitoraggio dei pipistrelli
per tentare di identificare sul nascere nuovi poten-
ziali agenti pandemici.

Ivirus, all'interno di quest animali per lo pid ubi-
quitari che fungono da serbatoi naturali, continua-
noa replicarsi e amutare. [l sistema immunitario dei
pipistrelli & infact riuscito, durante l'evoluzione, a
trovare un perfetto equilibrio tra difesa dai virus e
protezione dall'infiammazione, e questi mammiferi
riescono quindi a convivere con virus che per alir
animalisono dei terribili patogeni. Ecco perché nion
dobbiamo dimenticare la lezione del Covid12 e la-
sciarci distrarre da ipotesi basate su pura fantasia o
scienza debole; bisogna invece mantenere alta la
guardia e controllare ['evoluzione dei virus nei pipi-
strelli asiatici, europeie ditutto il mondo.

Come ho scritto gid molte volte a proposito dell'o-
rigine del Sars-CoV-2, non & possibile escludere com-
pletamente l'ipotesi di un errore procedurale avve-
nuto in un laboratorio in cud venivano studiati i coro-
navirus. Ma, ad oegl, le evidenze o suggeriscono
che il Covid19 & stata una delle moltissime malattie
trasmesse dagli animali e ciindicano di non abbassa-
rela guardia, perche i coronavirus potrebbero torna-
re aminacciare lanostra salute. —
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Dir. Rasp. Gaatano Pedulls

Destre sul carro della Sanita
Solito poltronificio in Lombardia

In vista una nuova infornata di nomine regionali
Col metodo di sempre: vince I'appartenenza politica

di ANTONIO MURZIO

| prossimo giro di giostra che sta per

partire in Regione Lombardia riguarda

la nomina dei direttori generali della

sanita. Ed & scontato che nessuno dei
partiti della maggioranza di centrodestra
vorra rimanere a terra. Fratelli d'Italia,
Lega e Forza Italia spingeranno perché a
salirci siano i propri protetti, anche se &
ovvio che il pallino non sara pia nelle mani
del Carroccio, come cinque anni fa, quando
la maggior parte dei manager della sanita
li indico il partito del governatore Fontana
e i rimanenti furono lasciati a Forza Italia.
Questa volta sulla giostra saliranno molti
direttori sponsorizzati da Fratelli d'Italia,
partito di maggioranza relativa. Perché a
contare non & tanto il merito, quanto I'ap-
partenenza politica. Ed ¢ questo lo spiri-
to di una mozione che oggi il Movimento
5 Stelle presentera in consiglio regionale.
Dice il capogruppo pentastellato Nicola Di
Marco: “Bisogna evitare il solito poltroni-
ficio con spartizione non dettata da merito
ma da fedelta politica”. Gli attuali criteri re-
gionali di nomina dei vertici delle Agenzie
di tutela della salute (ATS) e delle Aziende
socio sanitarie territoriali (ASST), in parti-
colare dei Direttori prevedono un Comita-
to ristretto composto dal Presidente della
Giunta e dagli Assessori al Welfare (Guido
Bertolaso) e al Bilancio e Finanza (Mar-
co Alparone, Fdl). Nel Comitato non sono
state inserite figure indipendenti. Questo,
¢ il ragionamento che muove i 5 Stelle, la-
scia le mani libere per procedere a nomi-
ne essenzialmente politiche. La mozione

sottoscritta dal tre consiglieri regionali
pentastellati (Di Marco, Pizzighini e Pol-
lini) chiede invece di prevedere la valu-
tazione di obiettivi specifici, in modo che
un Direttore uscente che si ricandida sia
valutato anche su obiettivi chiari e quan-
titativamente rilevabili. “Perché é evidente
che quello che interessa ai cittadini nella
gestione di ATS e ASST sono questioni con-
crete come la riduzione delle liste d'attesa,
l'offerta di assistenza anche domiciliare,
I'efficienza del presidio sanitario sul ter-
ritorio”. "In particolare”, si legge nella mo-
zione, “non risulta allegata alla suddetta
delibera (la 512 del 26 giugno, ndr) un bi-
lancio 0 comunque un quadro prospettico
relativo al raggiungimento degli obiettivi
precedenti che illustri nel
dettaglio il raggiungimento
globale del valore raggiun-
to, anche in termini di salute
della popolazione assistita”
Cosi come “risulta parimen-
ti assente o comunque & dif-
ficilmente recuperabile un
quadro epidemiologico del
territoric competente che
evidenzi i problemi sanitari
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pit critici che eventualmen-
te possano fungere anche
da base per una valutazione
piti consapevole dei diretto-
ri generali”.

GIRO DI GIOSTRA

La mozione impegna pre-
sidente e giunta regionale
"ad adottare per le future
nomine dei Direttori di Ats,
Asst e Agenzie criteri obiet-
tivi e meritocratici che siano
svincolati da valutazioni di
tipo politico, ma che siano
invece improntati alla va-
lutazione del merito, delle
competenze, dei titoli; a ri-
ferire preventivamente nel-
la Commissione competente

di tali criteri di valutazione

ed informando la Commis-

sione consiliare dell'esito
finale delle risultanze delle wvalutazioni
inerenti le suddette nomine”. 1 candidati
selezionati per i 60 posti di manager del-
la sanita lombarda disponibili sono stati
124. Il termine per la presentazione del-
le candidature era stato riaperto con una
nuova scadenza (30 aprile 2023) consen-
tendo la partecipazione anche a coloro che
hanno ricoperto il ruolo di commissari e
sub-commissari nella sanita (solitamente
nominati direttamente dalla politica). Una
norma che di fatto ha ampliato la platea di
aspiranti direttori generali pronti a sali-
re sulla giostra per a ricoprire ruoli nelle
aziende sanitarie in quelle regioni (oltre
alla Lombardia il Lazio) che hanno una
nuova maggioranza che le guida.

In trincea

Insorgono i consiglieri
pentastellati

“Servono criteri

di scelta su obiettivi
meritocratici

e valutabili”




