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Quotidiano on line di informazione sanitaria

Psicologo delle cure primarie. ['Assemblea
regionale siciliana approva Ddl all'unanimita: il
plauso dell'Ordine

“Come Ordine degli psicologi della Regione Siciliana - dichiara la
presidente Gaetana D’Agostino - siamo lieti di avere dato il nostro contributo
per raggiungere un testo organico che tenesse conto di alcuni aspetti tecnici e
stamo molto soddisfatti del risultato che diventa un riconoscimento importante
per la nostra categoria”

18 OTT - La Sicilia riconosce e introduce ufficialmente il servizio di psicologia delle cure primarie.
‘E’ una data da considerarsi quasi storica quella del 17 ottobre 2023, giorno in cui I'’Assemblea
regionale siciliana ha votato all'unanimita la legge che prevede ['istituzione della figura dello psicologo
di base dopo un lungo lavoro in commissione Salute che ha portato all’elaborazione di un disegno di
legge condiviso da tutte le parti politiche e al’impegno economico da parte della Regione Siciliana di
circa 7,4 milioni di euro. Il servizio prevedera l'impiego di due professionisti per ciascuno dei 55

distretti sanitari dell'lsola”, indica una nota dell'Ordine degli Psicologi della Sicilia.
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“Come Ordine degli psicologi della Regione Siciliana - dichiara la presidente Gaetana D’Agostino -
siamo lieti di avere dato il nostro contributo per raggiungere un testo organico che tenesse conto di
alcuni aspetti tecnici e siamo molto soddisfatti del risultato che diventa un riconoscimento importante
per la nostra categoria. L’approvazione segna l'inizio di un lungo lavoro di studio e di progettazione
che deve sempre piu mettere al centro dellagenda politica la salute mentale e la cultura della
prevenzione con l'obiettivo di accrescere il benessere dell'individuo e dunque della collettivita. Ad oggi
il sistema sanitario regionale non riesce a prendere in carico tutte le richieste provenienti dal territorio
e per guesta ragione molti cittadini sono costretti a rivolgersi ai privi con l'onere di sostenerne i costi.
L’istituzione del servizio di psicologia delle cure primarie colmera questo vuoto assicurando un primo
livello di cura accessibile a tutta la cittadinanza e costituendo cosi un importante filtro per i livelli
secondari delle cure. Questo rappresenta un passo significativo nella promozione della salute mentale

e nel miglioramento del benessere complessivo della popolazione siciliana”.
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Psicologo delle cure primarie, via libera al
ddl. FdI: «Valore aggiunto per 1’assistenza ai
siciliani»

| deputati regionali di Fratelli d'ltalia sottolineano: «Siamo stati in prima linea per ottenere
guesto risultato».

Centro Regionale Trapianti
Sicilia

«L’istituzione in Sicilia del Servizio di Psicologia delle Cure Primarie e dello Psicologo delle
Cure Primarie costituisce un valore aggiunto per I'assistenza che sara garantita ai siciliani in

un settore cosi importante».

Lo affermano i deputati regionali di Fratelli d’ltalia, commentando il via libera dell’Ars al
relativo ddl e aggiungendo: «Siamo stati in prima linea per ottenere questo risultato, con un
nostro originario disegno di legge confluito poi nel testo coordinato approvato prima in
Commissione Sanita, poi in quella Bilancio e ora, appunto, dallaula dopo un confronto
trasversale e costruttivo. Gia necessario prima, lo psicologo delle cure primarie ora e
diventato indispensabile per dare una qualificata risposta ai bisogni assistenziali in questo
campo delle famiglie siciliane, messe a dura prova dallesperienza traumatica

della pandemia da Covid-19».
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GIORNALE DI SICILIAo

Ricostruzione mammaria, tessuti propri o
protesi le strade piu comuni

ROMA (ITALPRESS) - La ricostruzione mammaria € I'intervento che permette
al chirurgo plastico di ricostruire una mammella demolita, in parte o in tutto, in
seqguito all’asportazione di un tumore. Il modo in cui viene eseguita la
ricostruzione dipende innanzitutto dalle caratteristiche dell’intervento oncologico,
e Ccioé se é stato necessario asportare tutta la mammella e magari

ROMA (ITALPRESS) - La ricostruzione mammaria € l'intervento che permette al chirurgo
plastico di ricostruire una mammella demolita, in parte o in tutto, in seguito all'asportazione di
un tumore. Il modo in cui viene eseguita la ricostruzione dipende innanzitutto dalle
caratteristiche dell'intervento oncologico, e cioé se € stato necessario asportare tutta la
mammella e magari anche i tessuti di rivestimento, o solo un quadrante, cioé una parte. La
ricostruzione mammaria € anche diversa per i tempi in cui pud avvenire, e cioe
contestualmente all'intervento oncologico, oppure a distanza di mesi o anche anni, Il
cosiddetto secondo tempo. Infine, le ricostruzioni differiscono anche in base al materiale
utilizzato, i tessuti della paziente, oppure dispositivi come protesi ed espansori. La
ricostruzione mammaria € un intervento completamente personalizzato e avviene a carico del
servizio sanitario nazionale senza alcuna spesa da parte della paziente. Sono questi alcuni
dei temi trattati da Pietro Berrino, uno dei piu famosi chirurghi plastici italiani e specialista in
chirurgia plastica e oncologia, intervistato da Marco Klinger, per Medicina Top, format tv
dell'agenzia di stampa Italpress.
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"Per la ricostruzione mammaria abbiamo due linee da poter seguire, quella che prevede I'uso
di protesi, che e quella piu semplice, o quella che prevede I'uso di tessuti propri, questi sono i
due grandi filoni - ha esordito il professore - La ricostruzione con i tessuti propri addominali,
guei tessuti che in altri interventi come lI'addominoplastica vengono scartati per alleggerire
'addome, in questo caso € utilizzata affinche, modellata in un certo modo, riesca a mimare
quasi perfettamente il seno da ricostruire, con il grande vantaggio di non usare protesi che
sappiamo nel tempo avere una certa instabilita: quella coi tessuti propri € un tipo di
ricostruzione permanente”. Oltre all'utilizzo di tessuti propri, vi sono anche le alternative, piu
comuni, legate all'iniezione di grasso o allutilizzo di una protesi: "C'eé [lintervento
microchirurgico con vantaggi e svantaggi rispetto a quello tradizionale, consiste nell'isolare
guesto settore di pelle con un'arteria e una vena per attaccarli ai vasi del torace - ha ribadito
Berrino - In alternativa ci sono le iniezioni di grasso trapiantato o l'utilizzo di protesi. In prima
battuta viene proposto l'intervento piu semplice, che in linea di massima da anche ottimi
risultati, l'intervento piu complesso, quello dai tessuti, viene utilizzato nei casi piu seri". E per
gli interventi piu comuni, alla base dell'operazione vi € la figura dell'espansore: "Si tratta di
una protesi vuota, che ha una valvolina attraverso la quale si puo inserire del liquido per
mezzo di un ago che passa attraverso la pelle - ha spiegato - Questo sacchetto vuoto viene
riempito gradualmente in modo da creare lo spazio per la futura protesi. L'espansore viene
pian piano sgonfiato e il suo volume viene sostituito da grasso iniettato prelevato altrove.
Questa & una tecnica pochissimo invasiva e praticamente ambulatoriale”. Infine, Berrino si €
soffermato sulla soddisfazione per un chirurgo plastico nel vedere tornare alla normalita
donne che hanno dovuto lottare contro un tumore al seno: "Le pazienti danno la maggior
soddisfazione dal punto di vista umano, si vedono persone che rifioriscono e tornano quelle di

prima grazie all'intervento ricostruttivo, dimenticano questo fardello - ha sottolineato - Questa
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e una chirurgia di grande soddisfazione, ci si sente utili alle pazienti. Anche nella fase pre-
operatoria, il fatto di sapere di poter tornare integre - ha concluso - aiuta tantissimo ad

affrontare l'iter terapeutico e operatorio per le malate oncologiche".
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la Repubblica

Dir. Resp. Maurizo Molinan

LASALUTEDITUTTI

Liste di attesa ai privati
medicina dibase tradita

di Michele Bocci
¢ Rosaria Amato

Lin aumento reale del fondo sanita:
riosuperiore di appena 6-700 milio-
ni di eurn rispetto a quello attesn.
Tra I'altroi soldi sono tutti destinati
ad un solo, obbligatorio, obiettivo:
contrastare le lste di attesa. Opera:
#ione nella quale avranno un molo
sempre pio importante le strutture
privite convenzionate,

La manovra del governo Meloni
ha numeri distanti da quelll richie:
sti dal ministro alla Salute Orazio
Schillach, che desiderava 4 miliardi.
Lul comunaque si dice soddisfatto e
ieri ha parlato davanti alla commis-
sione Affari sociall del Senato, Per il
2024 ci saranno 136 miliardi nel fon-
do, cloé circa 3 miliardi in pit rispet-
to a quelli gia stanziati dal prece-
dente governo e confermati I'anno
scorsa, Il rinmovo del contratto del-
I sanitd perd vale 2,4 miliardi. Alle
Regmioni resteranno gquindi poco pit
cli GO0 milloni di euro,

Per comtrastare le liste di attesa,
le Regioni dovranno usare intanto
280 milioni di euro con i quali paga-
rie gli straordinar ai medici, che var-
ranno 100 curo Pora e non pin 60, ¢
degli infermierd, che saliranno a GO
euro. | sindacati dei camici bianchi
hanno gii detto che la misura non
va bene, percheé con la crisi di orga:
nict non rdescono a lavorare di pii.
Ci vogliono assunzioni. [l governo
perd non yunle togliere il vecchio
tetto di spesa per il personale,

Altra misura, che vale 360 milio-
ni, & quella dell'innalzamento del

Ridurre i tempi
per esami e visite
specialistiche ¢
['unico obiettivo
Cul punta 1[ governo
Aumentando gli
straordinari
tetto di spesa per le cliniche conven-
eiomate, Schillaci ha parlato di una
misur necessaria perche con Pap-
provazione dei nuovi Lea, Livelli es-
senziali di assistenza, si sono alzate
le tariffe. In redaltd non & vero, Pao-
mento non ¢ stato: cliniche ¢ am-
bulatort lavoreranno di pit diven-
tando sempre pitl importanti per il
sistema pubblico, che in certi setto-
i vedri una forte privatizzazione,

Infine alle Regioni si chiede, co-
me gii negli uitimi anni, di vincola-
re una parte del fondo sanitario, cir-
ca 520 milioni, per misure generali
di abbattimento delle liste di atte
sd.

Con 1.3 miliardi in pit per Fanno
prossimao, che sono pii o meno il va-
lore dell’inflazione, il apporto tra
spesa aanitaria e Pl cambier rispet-
to a quello indicato nella Nadef, Si
attesterd ul 6,4%, dato che dovreb-
b essere confermalo anche per il
20025, quando ai 2,6 miliardi diincre-
mento gia stanziati se ne aggiunge-
rammic 4. Nel 20026 sono di nuovo pre-
visti altri 2,6 miliardi in pit, e ne ar-
riveranno altri 4,2, 11 dato degli in-
crementi non basta a spiegare la si-
tusazione., Bisogna sempre tenere
conto del rapporto tra la spesa sani-
aria, finanziata quasi completa-
mente dal fondo sanitario naziona-
le, & il Pil. Se si guarda a quello, an-
che nel 2026, la tendenza & di cala-
re,
Schillaci ha anche pariato di far-
maceutica. Il cambiamento che per
i cittadini avra un effetto pit eviden-
te sard riguarda la distribuzione dei
farmaci ospedalier. Finoad oggd, al-

cuni medicinali si potevano ritirare
solo nelle strutture sanitarie, Dal-
FFanno prossimo saranno a disposi-
gloneanche nelle farmacie, renden-
do molto pil semplice & comodo il
ritiro da parte dei pazienti.

Inoltre sono cambiati i tetti della
spesa farmaceutica. Quello per gli
acouisti diretti sale dall’s.:5 all’s,5%.
quello per la convenzionata scende
dal 7% al 6,8%, Sullo sfondo resta il
payback dei dispositivi per il quale
non seno stati presi proveedimenti.

Al netto dei contratti per la sani-
ti, per la nuova tormata dei rinnovi
del pubblico impiego 202320024 ci
sono 5 miliardi nella legge di Bilan-
¢io, Le trattative si apriranno nel
2024, ma ghi aumenti arriveranno
forse g anovembre. L'anticipover
ra erogato attraverso un decreto col-
legato alla manovra, che ne stabili-
sce anche le modaliti. L'indennita
di vacanza contrattuale, che gii vie-
ne erogata in busta paga visto che i
recenti rinnovi siglatl quest’anno
tla Aran e sindacati riguardavanao il
periodo che si concludeva nel 2021,
viene moltiplicata per un coefficien-
te pari a 6,7, Significa non meno di
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136 millardi

200

Gliextra

200 milioni
per aumento
degli
straordinari

8,5%
IIII l:nI:::; per
laspesa

farmaceutica &
salito dall'8,3%

la Repubblica

S0 euromensilie finoa 149 peri diri-
genti di prima fascia, erogati in
un‘unica soluzione annuale, tredi-
cesima Inclusi. Una busta paga par-
ticolarmente pesante che il mini-
strodella Pa Paolo Zangrillo vorreb-
be arrivasse gii a novembre, per evi-
tare che stconfonda con le tredicesi-

rinnovo e il reperimento delle risor-
se per gl enti locali, che dovranno
far fronte con fondi propr anche al-
Fanticipo di fine 2023, mentre per |
compart] centrali viene finanziato
con 2 dei 5 miliardi stanziat dalla
ITHAMONVT AL, crmacoarmms mupvars

me di dicembre. Gl aumenti sono ety
destinati al dipendenti dei ministe- e
ri, dell'lnps e delle Agenzie Fiscali. cheestn
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i Daniela Minerva

| *male” zi nasconde nei dettaghi,

F i male ce m'é tanto in questa
MNadef 2024, Cominciamo col dire
che 136 miliardi stanziati per curare
G0 rrilioni di italiand, def quali oltre
un quarto ha pin di 65 anni,
palesemente non bastano, Senza
agoiungere che spendiamoa il 6,4%
del Pil per 1la sanita, mentre
tedeschi e francesi sono al 10% e
oltre: questo ci condanma a essere
curati sempre peggio o & spenders
di tasca nostra. Ma tant'é: il
progressivo delinansiamento del
Servizio sanitario nazionalke non
comincia gl Oggi, pend, nei
dettagli, cominciano a delinearsi i
contorni diquello che la
maggioranza ha in mente.
Tre miliardi in pin, dungue Ma
destinati allo scopo principe di
ridurre le liste di attess, come se il
restodelle funzioni del Servizio
potesse andare 4 ramengo senza
soldi. Ma: come intende il governo
tagliare le liste? In primis, col
rinnovi del contratto di lavoro dei
sanitari che comunaque andava

la Repubblica

Dir. Resp.Maurizio Molirari

Il commento

Non aumenta
il personale
ma il ricorso

al convenzionati

rinnovato, e con la detaszazione
degli straordinari e dei premi da
dare a quelli che vorranno lavorare
di pin per smaltire le liste. Gl stessi
medici che gl fanno gli
straordinari per tenere in piedi il
Servizio. Quindi, la vera novita & che
indirizzeranno i loro sforel verso
I"obiettivo delle fiste di modo da
guadagnare di pif, lasciando
scoperto il resto.

Laseconda idea di Meloni per
accorciare le liste & sfimdare il tetio
irtrposto alle stratiure
convenzionate dal governo Monti
allo seopao, quello si atile, di non
assecondare Ja tendenza dei medicl
{magari operanti nella stessa
struttura convenzionala) &
prescrivere esami costosi quando
e servonao, La cosiddetta
“inappropriatesza”, che genera una
buona parte delle liste d'attesa e
che genera fatturato alle
convenzionate.

Certo, le liste vanno abbattute, ma
assumendone altri medici visto che
nemaneanc 15 mila. E nonaprendo
L porta 2 ulterior
inappropriatezze. Ma aben

guardare queste due misure fanno
di peggio: incrinano la governance
unitaria del Ssn (vincolando soldi a
wn ohiellivo definilo,
sgangherando cosl la macchina) ¢
mandande gli italiani nel privito
ancor pilt di quanto non accada,
Che di per s€ non & un male
assoluto; ma, vistoche le
convengioni sono pagate con le
nostre tasse, sarebbe bene che fosse
il Ssn a decidere cosa vaole dalle
cliniche,

Ma il male profondo & la assoluta
assenza di un finansiamento alla
medicina territoriale, che tutt
sannoessere il vero salvavita, |
finanziamenti, dice il governo,
arriveranno nel 2023, cosmuno sz

o d ot m grtepts
il sl rallia




ILMATTINO

Dir. Resp.-Francesce De Core

Liste d’attesa, fondi extra
ma € corsa contro il tempo

»Campania in ritardo: spesa solo la meta »Da ripartire i 3 miliardi stanziati dal governo
delle risorse ma pronti altri 37 milioni [ manager; il vero nodo ¢ la carenza di medici

IL FOCUS

Ettore Mautone

Sono 3 i miliardi di euro extra
messi dal governo nel piatto del
Fondo sanitario nazionale che
vanno aggiunti ai 2,2 miliardi gia
programmati. Fondi da assegna-
re alle Regioni per perseguire
una priorita: Pabbattimento delle
liste d'attesa. E guanto annuncia-
tonei giomi scorsi dalla presiden-
te del Consiglio Glorzia Melonia
margine del via libera alla Mano-
vra economica. Due le leve su cui

gire: il rinnovo del contratoo del
comparto sanitario (per 2,3 mid)
¢ la detassazione di straordinari e
premi risultate. Basteranno per
rimettere in riga le regioni pi in
difficolta e per sfoltire le prenota-
zioni? Di certo migliala di cittadi-
ni sono ancora costrettd, in tutte
le regioni ma soprattutto al Sud,
ad attendere mesi e fino a un an-
no e oltre per otfenere cure, visite
e controlli

LA CAMPANIA

A giugno scorso la Regione aveva
utilizzato meno del 30% del finan-
ziamento straordinario assegna-
to alle regioni per il recupero del-
le liste i attesa accumulate nel
2021 ¢ nel 2022 ¢ recuperato me-
no del 50% delle prestazioni. In
Campania le code eccessive diac-
cessc alle prestazioni sono anco-
ra un nodo irrisolto, Siattende ol-
tre un anno per un intervento di
rimozione dei calcoli alla coleci-
sii, 13 mesi per una colonscopia
non urgente, 53 giorni per una vi-
sita Otorino, dai quattro ai sei me-
si per una visita oculistica e una
risonanza di controllo dopo verte-
broplastica a fronte invece di tem-
pi di accesso sostanzialmente ri-
spettati per prime visite e control-

li (screening e follow up) in onco-
logia, Quanto atle strutture accre
ditate lo scoglio sono i tetti di spe-
saancora stringenti in una regio-
ne aneora sottoposta al Piano di
rientro, Di sicuro i 3 miliardi ag-
giuntivi non potranno essere de-
stinati tutti alle liste di attesn ed &
certo che l'intervento coinvolge-
rasia il pubblico sia il privato, co-
51 comme avvenuto negli anni scor-
5iv In Campaniy serviranno per
ammorbidire il problemsa def tet-
ti di spesa e della spending re-
view,

ASLEOSPEDALI

A fine luglio la Regione Campa-
nia ha varalo un nuovo «<piano an-
ticodes redatto sulla scorta di
una puntuale rendicontazione
deifondiassegnati e non spesi nel
2021 e 2022 al 31 dicembre 2022,
In soldoni si tratta di 22 milioni
destinati alle Asl e ospedali e piQi
o meno altrettanto per i privati

acereditati a cui si aggiungono le
economiedel budget del 2020 per
altri 15 milioni di euro cirea. Tutt
fondi da utilizzare entro il 31 di-
cembre di gquest'anno esclusiva-
mente per il recupero delle liste
di attesa. Mal'azzeramentodi tut-

ti gli arretrati entra fine anno &
una strada in salita, A soflrire di
pitt sono le aziende sanitarie pil
attrattive, Prendiamao il Cardarel-
liz in pole ci sono Uralogia e Chi-
rurgia generale, i malati di coleei-
s5ti ¢ della Tiroide mentre per le
patologie oncologiche non ¢i so-
no particolari problemi. Anzi la
Campania nel post pandemia in
guesta disciplina ha ridotto del
10-15% anche la migrazione sani-
taria. <]l nostro programma — av-
verte il manager del Cardarelli
Antonio I'Amore - & ridurre del

7% le prenotazioni per le specia-
lita chirurglche entro Pannwo, Stia-
mo incrementando Pattivita ope-
ratoria, arricchendo le agende de-
gli ambulatori. Abbiamo dato
priorita ai pazienti disabili e al
day hospital in odontostomatolo-
gias. I limiti con cui fare i conti
non sono tanto nelle risorse fi-
nanziarie, quanto nella saturazio-
ne della struttura, Attualmente |e
agende operatorie, per il day ho-
spital e gl ambulator] sono gia
piene. «Avere pill risorse - con-
clude IYAmore che & anche vice-
presidente Fiaso - & sicuramente
e di aiuto ma cio di cui avremmo
bisogzno é aumentare il persona-
le, T medici in regime di extra-
moenia non possono effettuare le
attivitd di recuperos. «Se arrive-
ranno i nuovi fondi o consenti-
ranno di aumentare i turni negli
ambulatori e nelle sale operato-
rle-spiega Anna lervoline mana-
ger dell'Azienda dei Colli - grazie
a1 fondi delle ultime annualiti ab-
biamo eliminato tutto l'arretrato
del Covid fino al 2021, Per il resi-
duo del 2022 sono gia stati pro-
grammate circa 5 mila prestazio-
niambulatorialiaggiuntive entro
fine anno e un aumento del 15%
delle sedute operatories, Nella
As] metropolitana si procede a
tappe forzate per le singole classi
di priorita con sedute chirurgi-
che e ambulatorizli aggiuntive ri-
spetto a guelle ordinarie ma an-
che qui il nodo del personale &1l
pil sentito e incide anche sulla
funzionalita di ospedali come il




Loreto e il San Giovanni Bosco,
La Asl MNapoli 1 ha effettuato fin
da marzo 2023 la “pulizia” delle §i-
ste per ricoveri e visite chiaman-
do uno per uno gli utenti prenota-
ti. «Non & solo un problema di na-
tura economica - conferma il ma-
nager Ciro Verdoliva - e pagare
gli operatori sanitari per adesio-
ne volontaria a tumi aggiuntivi
ma servono modelli organizzati-
vi differenti. Il Cup unico regiona-
le ha ajutato inserendo anche il
privato accreditato nell'offerta
ma non semipre medied, infermle-
ri e teenici hanno la possibilita o
volont di effettuare sedute ope-
ratorie in pill. Soprattutto gli ane-

A RILENTO ANCHE

IL RAGGIUNGIMENTO

DEI TARGET: RECUPERATO
MENO DEL 50%

DELLE PRESTAZIONI
ATTESE DALL'UTENZA

MANAGER Dall'alto; Antonio
D' Amore, Anna lervolino e
Ciro Verdoliva

IL#MATTINO

stesisti — conclude - sono gia obe-
ratissimis, Il privato accreditato?
La considerazione & unanime: &
parte del servizio sanitario pub-
blico e quindi pub offrire un gros-
so0 contributo sulla scorta di ac-
cordi con le Aziende sanitarie ¢
nel rispetto della libera scelta del
cittadino.

POCA TRASPARENZA

Intanto la forte pressione dei rico-
verl di Pronto soccorso negli
ospedali pubblici @ un ulteriore
elemento di crisi per la continua
esigenza di assicurare un ricove-
ro & chi “entra” dalla porta del
Pronto seccorso. La Cisl segniala

LE PRESTAZIONI

AT dsgeqrata
alla Campania

di Puro STang i3l
nel }22

da Salute e Mef
contro liste dattess

< 50%

1 gueota di finanziamenti spesa
dalla Campania (giugno 2023)

500 min

SCarsa rrasparenza;i «la richiesta
ad Asl e ospedali di un accesso
agli atti per conoscere le attivita
svolte in regime ordinario e in in-
tramoenia, con le relative somme
erogate per I'abbattimento delle
listed'atiesa & caduta nel vuotos,

TREDICI MES|

PER UNA COLONSCOPIA
FIND A SEI MES|

PER UNA RISONANZA

DI CONTROLLO, TEMP!

PIU RAPIDI IN ONCOLOGIA

57 milioni*

exira-budiet
assegnate per ridurre
le liste di attesa

SOMIMa recuperata

dalla Campania ds resdul
di spesa delbe Asl

per le anmualits

20031 e 2011

“da spendere entra Il 31 dicembre 2023

<50%

anche il lvello i abbattimento
detle Diste di sttesa




Dir. Rasp. Maico Girardo

LE MISURE PER LA SANITA AL CENTRO DELLA LEGGE

La cura: stop

| esami inutili

per prosciugare le liste d’attesa

bloccano la sanit pubbli-

ca costringendo mold cit-
tadini a rivolgersi al privato di
tasca propeda. E la priorita, pii
volte indicata dal minisuo del-
la Salute Oracio Schillaci, alla
guale verni destinata una parte
consistente delle risorse ndi-
rizzate al Fondo sanitario na-
rionale con la manowra appena
approvaia. Fondiche dovranno
essere impiegati anche segiien-
do un'indicazione chiara che
viene dallo stesso ministro: ra-
rionalizzare il sistema e ferma-
re le prescriziond inappropria-
e, Una linea condivisa dagli
ospedali, mentre i sindacatt me-
dici e le aziende di senore boc-
ciano senza appelio la legge di
Bilancio,
Con questa manovra, ha chia-
rite il mindstro, | miliardi in pia
per la sanita sono 3,3 e 5i som-
mano al 2,3 gig programimati
con la precedente, «per un o-
tale di ben 5,6 miliardi messi in
it sul piatto per il 2024, In
particolare, la manovia esten-

Smalrimbelmediaﬁesadu

de anche al prossimo anno la
possibilith per le Regioni di uifi-
leezare una quota Ano allo 04%
dellivello di finanziamento in-
distinto del fabblsogno sanita-
rio naxionale, par a circa 520

milinni. Unhiettivo & eche i me-
dici lavorinog di pin e siano pa-
pati meglio - ha continuato
Schillact - vogliamo ovviamen-
te guardare alla razionalizza-
zinne delle liste d'attesa stesse,
C'B molta medicina inappro-
priaa ¢ cercheremo di ridurre
le richieste incongrues, Ben
vengano poi =altre iniziative
witili & trovare muovi fondi, come
quelache individoa nellambi-

o deigiochiun possibile in-
cremento derivante dall'au-
mento dei canomi di conces-
sione per il giocoonlines.. La
manovea introduce pure
una movitd per [l supera-

mento del meccanismo del
payhack  farmaceutico
agendo sui et della spesa,
ma restanao le liste di attesa
il nodo cenirale ed il presi-
dente della Federazione del-
le aziende sanitarie e ospe-
daliere (Fiaso), Giovanni
Migliore, indica due direttri-
ci: «[a un lato & necessaria
una maggiore appropriatez-
za delle prescrizionl da par-
te degli specialist, dall’altro
bisopna utilizzare le risorse
che arriveranno dando prio-
rith allo smaltimento delle
prestazioni che maggior-
mente impattano sullo sta-
o di salute del cittadings, |
sindacat medict boociana il
piano senza appello. Uno
sspecchietto per le allodo-
les secondo Cimo-Pesmed,
mentre per 'Anaac non é
chiedendo «pili ore a un
personale stremato da una
carenza di organico dram-

matica ¢ U peggioramento

I sindacati bocciano
il piano del ministro
Schillaci: «Solo

uno specchietto
per le allodolex

senza precedenti delle con-
dirioni lavoratives che si ab-
bationole liste d'amesa. (rr)
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Andrea Bassi

Luea Cifoni

tatali,
saranno legati al meri-
tive, Cosi il ministmo per
la Pa Paclo Zangrillo in

«

Il Messanaero

Dir. Resp  Massimo Marfinedi
L’intervista

Zangrillo:
«Pa, aumenti
in base

al merito»

aprire § tavoll di

trattativa gla a
gennaio. Priorita

1 Ouovi aumenti

Mministrazions,

una intervista a [ Messqeeern,

«Hisorse ocospi-
Cue, VANNG pre-
miati | pli bravi.
Che sono tantis,

A sanith e sfeurezzas. E ancora,
sAnche il prossimo anno entre-
ranno [70 mila personenelle am-

A pag. 11

A

L'intervista Paolo Zangrillo
«Statali, i nuovi aumenti
saranno legati al merito»

» 1l ministro per la Pa; «Risorse cospicue, »«Contiamo di aprire i tavoli di trattativa
vanno premiati i pitt bravi. Che sono tanti» gia a gennaio. Priorita a sanita e sicurezza»

«Contiamo  di

inistro per la Pubblica
amministrazione Pao-
lo Zangrillo, per il rin-
novo del contratto dei
dipendenti pubblici ci
sono a disposizione
7.2 miliardi se si comprendo-
no i soldi per la Sanita. Piu di
gquello che ci si attendeva e
piis, si dice, di guanto avesse
chiesto lei stesso al ministro
dell’'Economia Giancarlo
Giorgetti?
«Mi lasci dire che sono soddi-
sfatto e riconoscente versa il go-
verno per attenzione dimo-
strata nei confronti delle perso-
ne della Pubblica amministra-

Zione: 7.3 miliardi sono un inve-
stimento importante per una
organizzazione essenziale al
funzionamento della macechi-
na statale. Venendo ai numeri,
in realtd con Giorgetti non ab-
biamo parlato di cifre-obietti-
Ve,

Edicosaallora?

«(3li ho rappresentato la situa-
zione dei dipendenti pubbli-

ci in atesa da Lroppo
tempn dei rinnowvi
contrattuali e per

guesto ho chiesto

un intervento si-

gnificativo. Ma de-

vo riconoscere che

il ministro
dell’ Economin ave-
va ben presente la
sifuaziones,

II nuovo rinnovo
arrivera con |'ulti-




mo contratio, quel-

lo del 2019-2021, in

diversi casi appens
chiuso e con qualche

coda, come § divigen-

ti degli enti locali,
ancorainitinere?

«(Juello di dare con-

tinuith ai contrati

pubhblici & stata una

delle necessita fon-

damentali che he
rappresentato, In-

sieme ad altre

due considerazio-

i,

Quali?

«La prima & che siamo

gia alla fine del 2023, e
gquindi al secondo anno

della tornata di rinnowi

che deve coprire il perio-

do che va dal 2022 al
2024. Laseconda & il fatto

che ho dedicato buona
parte del mio mandato ti-

no ad oggi, a rincorrere i
contratt della preceden-

te tornata. A ottobre dello
SCOTS0 ANN0 Cerana anco-

ra 2,4 milioni di dipen-

denti senza rinnovo. Per
questo non ho richiesto cifre
precise, ma solo che ci fosse un
incremento che fosse superio-
ree & quello della tornata prece-
dentes,

In guel caso gli aumenti degli
stipendi sono stati del 3,8 per
cento circa. Questa volta?
«Lostanziamento che abbiamo
approvato in legge di Bilancio
prevede uno scenario significa-
tivamente diversos,
Diversoinche senso?

«Moi abbiamo stanziato 5 mi-
liardi per il rinnovo dei contrat-
ti del pubblico impiego con rife-
rimento alla parte Stato. Pii al-
tri 3 miliardi sul fondo sanita-
rio, specificando che di questa
soamimia una parte significativa,
2.3 miliardi, saranno destinati
ai rinnovi contrattuali di medi-
ol e infermieri. Questo signilica
che abbiameo per i contratii cir-
ca 7.3 miliardi a cui andranno
sommale le risorse che dovran-
no essere stanziate dagli Entd
territoriali per i rinnovi che ri-

AVANTI CON IL PIAND
DI ASSUNZIONI:
ANCHE IL PROSSIMD
ANNO ENTRERANNO

170 MILA PERSONE
NELLE AMMINISTRAZIONI

I Messannero

cadono suiloro bilancis,
Queste cifre che aumento di
stipendio comportano per i
dipendenti pubhlici?
«| contegpl esalli s0N0 Ancora
in corso, ma siamo su un valore
chesiavvicina al & per centos.
PerlaSanith sarch piualto?
«Probabilmente si, viste le ri-
sorse maggiorl appositamente
stanziates,
Domani incontrera i sindaca-
ti, che reazione si attende?
«Vedrd 1 sindacati domani, ma
la convocazione I'ho fatta parti-
re dieci giorni fa, perché sapevo
che avrel avuto degli elementi
di certezza per poter dialogare
conirappresentanti dei lavora-
torie anche per evitare la solita
storiella del governo che fa ta-
voli finti. I tavoli che facciamo
sonoveri e parliano di cose se-
rie, Questo incontro mi consen-
tira di dare innanzitutte I ma-
cro numeri decisi con la mano-
vra sul rinnovo del contratto,
ma non sara Munico argomen-
Lawsr.
Dicosaaltrosi parlera?
«Con il sindacato voglio parla-
re di gquello che intendo fare, e
mi auguro con il loro ajute, per
la modernizzazione della Pub-
blica amministrazione che non
& fatta solo di rinnowvi contrat-
tuali, che considero un passag-
gioessenziale e credo di averlo
dimostraro, ma anche diturrail
restos di procedure concorsua-
li, di inserimento nella Pubbli-
ca amministrazione, di ringio-
vanimento, di formazione e di
merite. Su questultimo vorrei
un approccio pil efficaces.
Piti efficace?
«Le risorse che abbiamo stan-
Ziato devono essere distribuirte
tenendo contoe del Fatto che se
vogliamo far crescere il valore
della Pubblica amministrazio-
ne dobbiamo anche essere ca-
paci di premiare le persone me-

ritevoli. Che sono tante nella
nostra ﬂrgaﬂtZZE.ZIDH g,

Un contratto non solo con au-
menti “tabellari”, uguali per
tutti, pare di capire?

«Assolutamente. Non sono in-
feressato a un contrattosolo ta-

bellare perché lo stato di salute
di un'organizzazione non di-
pende solo dalle retribuzieni.
Siamo in un'epoca complessa,
di profondi cambiamenti, ¢ la
Pubblica amministrazione de-
ve essere capace di coglierlie di
adattarsi».

L'attodi indirizzo per avviare
le trattative arrivera in tempi
brevi?

«]  stiamo  gid  lavorando.
L'obiettivo & partire a genna-
i,

Sararispettato il consueto or-
dine dei comparti, prima lo
Stato centrale e poi tutti gli al-
tri?

«[obbiamo prestare attenzio-
ne ai comparti che sone oggi
pit sollecitati, come la sanita,
ma anche il comparto sicurez-
za, che & particolarmente sotto
stress per quello che sta acca-
dendoe nel mondao. Poi siccome
abbiamo previsto un anticipo
dellesomme gid nel 2023, nan &
da escludere che per evitare
che ci sia una disparich di trar-
tamento si possa dare prece-

denza agli Enti territoriali che
polrebbero non essere in grado
dipagare l'anticipo stesso.,
Il comparto sicurezza invece
avral'acconto subito?
«(erto, riceveranno anche loro
lanticipos.
In manovra sono previsti pia-
ni straordinari di assunzio-
ni?
«Andiamo avanti con il piano
ordinario. Anche nel 2024 assu-
meremao, come nell’anno in cor-
20,170 mila persone, che direi &
£ia un obiettivo straordinario,
Ed & il motive per cul durante
quest’anno abbiamo lavorato
moltissimo sulla digitalizzazio-
ne e semplificazione delle pro-
cedure concorsuali=.

Andrea Bassi

Luca Cifoni

CON | FONDI

A DISPOSIZIDNE
STIPENDI PIU) ALTI
DEL G PER CENTO
DOMANI INCONTRO
CON I SINDACATI




I Messanaero

Dir. Resp Massirmo Martinali

[1 prossimo 20 ottobre € la Giornata mondiale contro la patologia che rende
le ossa porose e sottili. Colpisce 4.3 milioni di persone, all’80 per cento donne

Salute
&

Benessere

Allarme osteoporosi
Ecco come prevenirla

L'EVENTO

enostra 0ssa riesconoa “oon-
sumarsi” inmodoinvisibile e
silengioso. 51 assottigliano fi-
no a che, anche una picoola
caduta, causa la frattura. Por-
ndoadolore edisabilith,

Si rrata dell'osteoporosi e a
causarla, oltre agli anni che passa-
no, & una serie di fattori di rischio
trascurati. Fattori che oggi hanno
portatoil mondo, inclusoil nostro
Paese, a registrare numieri récord
di “fratture da fragilita”.

A puntare i riflettori & Maria
Ludsa Brandi. presidente della
Fondazione Firmo, membro del
board dell Tnternational Osteopo-
rosis Foundation (10F) e coordi-
natrice del progermo mondiale
«Capture the Fracture=, in vista
della Giornatn Mondiale
dell'Osteoporosi (Wod), che si ce-
lebra il prossimo 20 ottobre,
L'obiettivo della givmata & quello

di sensibilizzare la popolazione
mondiale sulla prevenzione, dia-
gnosi e trattamento di questa pa-
tologia e delle malattie musco-
la-scheletriche correlate. Le zone
magginrmente colpite sono la co-
lonna vertebrale, collo del femore
epolso,

LA MOBILITA

=L ostetporosi € una condizione
in cui le pssa diventano sottili e
perdono forza poiché meno den-
se & la loro qualith diminuisce -
spiega Brandi - Questo pud porta-
re a [ratture ossee che possono
cambiare la vita, con un gravie im-
patto sulla mobilith e sullindipen-
denza, E spesso chiamata la "ma-
lattia silenziosa” perché la mag-
giar parte delle persone non sa di
avere il disturbo finché non si frat-
tura dopo una caduta o un urtodi
lieve entiti,

5i stima che siano oltre 4,3 milio-
i gli italiani afferd da osteoporo-
si, di cui circa I'80% sono donne.
Ogni glorno si contano la bellezza
di L500 nuove fmtture da fragili-
th, 65 ogni ora, «Nonostante gue-
st numeri attualmente l'osteopo-
rosi & ampiamente sottodiagnosti-
cala @ softo-traftata - sotolines
Brandi - Basta pensare che sugua-
si tremilioni di donne eleggibilial-
la cosiddetta terapia antifrattura-




tiva, solo poco pit di 830 mila vie-
ne trattata, con un gap nel tratts-
mentofarmacologico del 71%,
Mumeri davvero poco incorag-
glanti, se s1 aggiunge che la dia-
gnosi di osteoporosi non supera il
20, dei casi nel nostro paese. Gli
efferti sono importanti. «1 dat -
continua l'esperta - ci dicono che
le franiure da fragilith costano al
nostro servizio sanitario oftre 10
miliardi di euro ogni anno. E se
non interveniamo subito agendo
sulla prevenzione la situazione &
destinata a peggiorares. Non solo
perle donne.

Megli vomind, il rischio di frattura
£ fine al 27% superiore al rischio
di cancro alla prostata. Entro il
2050, si prevede che lincidenza
mondiale della frattura dell'anca
nehi vomini aumenter: del 3105

e del 240% nelle donne risperto al
1890,

La campagna annuale Wod diven-
quindi un'occasione unica per
puntare i riflettori sulla malattia e
sul suo peso. In ltalia. domani, nel-
I Sala Capitolare del Chiostro del
Convento di Santa Maria Sopra
Minerva a Roma la Fondazione
Firmo presenteri la Giornata
Mondiale dell'Osteoporasi con ka
partecipazione dellTntemational
Osteoporosis  Foundation  delle

I Messanaero

istituzioni politiche ¢ accademi-
che italiane, delle rappresentanze
dei pazient e di importantl perso-
naggi provenient dal mondo del-
lamodaedel cinema.

IL MENU

«[] messaggio principale che voe
gliamo lanciare riguarda la pre-
venzione, che deve iniziare presto
nells vita attrverso uno stile di vi-
ta sano per le ossa - aggiunge
Brandi - Sappiamo che il picco di
maAssa pssed - spiega - viene rag-
giuntotrai2s e i 30anni. Sebbene
circa il 60-80% del picoo di massa
ossen sia determinato genetica-
mente, Mesercizio fisico ¢ un'ali-
mentazione sana per le ossa nej
giovaniaiutano a massimizzare il
potenziale genetico, I fanori dello
stile di vita che contribuiscono al-
Ia buona salute delle ossa per -
ta la vita zono |'esercizio fisico re-
golare, il consumo di cibi nutrien-
ti e salutari per le ossa, [assunzio-
ne di vitamina D sufficiente, il
mantenimento di un peso corpo-
reo sano, levitamento del fumo e
dell’assunzione eccessiva di al-
ol

LA SCHIENA
Secondo 'esperta, la consapevo-
lezza precoce dei fattori di fischio

LE ZONE MAGGIORMENTE
COLPITE SONO COLONNA
VERTEBRALE, COLLD

DEL FEMORE E POLSD
MA ARGINARE QUESTA
CONDIZIONE E POSSIBILE

e essengiale. Fattori che, oltre
all'eti avanzata, includono perdi-
ta di altezza, basso indice di mas-
sa corporea, alcune malattie (co-
me Fartrite reumatoide), storia fa-
milinre, uso a lungo termine di
glucocorticoidi e alim farmaci.
Non vanno sottovalutate, inoltre,
le fratture una lieve caduta,
il mal di schiena, la perdita di al-
tezza efo la schiena curva. L'osteo-
porosi pud essere infatt diagno-
sticata e tramtata. In generale ¢ op-
portuno che si sottopongono ad
una MOC (esame radiologico che
misura la densiti minerale nssea
dello scheletro) tutte le donne do-
po la menopausa & gli uomini at-
torno ai 65 anni. Buone notizie
dal fronte farmacologico. <E stato
dimostrato che i tratamenti far-
macologici riducono il rischio di
fratiure dell'anca fino al 40%, di
fratture vertebrali del 30-70%x
conclude l'esperta.

Valentina Arcovio

£ PR DU TERE WESERCATE

MARIA LUISA BRANDI
(FONDAZIONE FIRMO):

«PER RIDURRE | RISCHI Ci
VOGLIOND ESERCIZID FISICO
E ALIMENTAZIONE SANA,
EVITARE FUMD E ALCOL»




Spazio
agli esperti

LOSTUDIO

irca un terzo della mortali-

tia, almeno nella sfera occi-

dentale del mondo, & dova-

ta a problemi cardiovasco-

lari. Comprendere pertan-

to quali sono i fattori di ri-
schioed anche quantoessi differi-
scano (ra un Paese e Paltro pud
essere utile per orientare le polit-
che sanitarie ded vari stati.

In un recente numero della ri-
vista New England Journal of ime-
dicine, Christina Magnussen ed |
suoi collaboratori del Global Car-
dievascular Risk Consortitm han-
no valutato 1 dati sui fattor di ri-
schio di altre un milione e mezzo
di pazienti di 34 Paesi del mondo
per scoprire quanto questi impat-
tassero sille malattie cardiova-
soolan e sulla moralith generale
inun follow up di diect anni.

Gli autori hanno analizzato
quattro patologie legate al ri-
schio cardiometabolico: elevats
pressione arteriosa, clevato cole-
sterolonon HDL, diabete, elevato
peso corporen, ed in aggiunta

hanno preso in considerazione
I'abitudine al fumao,

Insieme, questi fattori risula-
no responsabili di ben il 53% de-
gli eventi cardiovascolari negli
uomini e del 57% nelle donne. Le
malartie cardiovascolari inolore
=1 sviluppano nelle donne ad una

) Messanaero

Dir. Flersp  Massimo Markined

[1 Global cardiovascular risk consortium
ha analizzato tutti i fattori di rischio

in 34 Paesi del mondo: I'ipertensione

¢ risultata essere al primo posto

Cuore protetto
s¢ la pressione
non sale troppo

eta pil elevata rispetto agli uomi-
ni.

LE DIFFERENZE

Tra i vari fattori di rischio consi-
derati per le malattie cardiache e
vascolari, quello pitl importante
risulta essere l'iperiensione, in
particolare quella sistolica (mas-
sima) che da sola risulta essere
responsabile del 22% delle patolo-
rie cardiache negli uomini e del
20% nelle donne nenché respon-
sahile del 13,5% della mortalita.

Non sembrano, in questo studio,
esserci differenze significative
trai vari paesidel mondo,

Altri studi simili hanno invece
descritto un maggiore impatto
dell'ipertensione nelle aree del
mondo pil sviluppate. Il secondo
fartore risulta essere il colestero-
lo cattivo (guello non HDL) che
incide in misura quasi uguale
(ora il 15% e 17%) tra womini e don-
ne,

LE STATINE

D notare che la cura dell'iperco-
lesterolemia varia tra | paesi del
mondo, ed & particolarmente mo-
desta nei paesi a reddito me-
dic-basso dove, contrariamente a
guanto accade nel paesi ad alwo
reddito, le statine sono utilizzate
nella prevenzione solo dall'B%
della popolazione.

[l fumo impatta meno(tra il ™%
e 1% per le malattie cardiache) e
maggiormente tra gli uomini e le
persone pill anziane, Riguardo al

fumo poi bisogna considerare
che la sua importanza come fatio-
re di rischio riguarda non solo il
sistema cardiovascolare ma, in
maniera pi0 significativa, le pato-

logie polmonari.

Al contrario del fumao, il diabete
od il peso corparen Stannoe acore-
scendo, @ di molio, il loro ruolo
quali fattori di rischio, impattan-
do tra {1 104 ed il 15%, specie nei
Paesioccidentali.

|FARMACI

La prevenzione cardiovascolare
¢ fondamentale per la nostra so-
pravvivenza e bisogna tener pre-
sente che questi cingue fattor,
tutti aggredibili con relativa facili-
th sia con farmaci che, con diffe-
remiti stli di vita, sono responsabi-
li di olire la meth degli eventi pa-
tologicl. Modificarli e doveroso.,
Antonio G.Rebuzzi
Professore di Cardiologia
Ulraiversiti Cattolica, Roma
C mPRODUEINE SERVATA




DOPO ANNI DI STUDI fi-

nalmente il cromosoma 'Y,
presente solo nel genere maschi-
le, & stato interamente sequenzia-
to.La scopertz condotta dal con-
sorzio Telomere-to-Talamere
(T2T} che comprende un centi-
naio di ricercatori finanziati dal
Mational Human Genome Resear-
ch Institute {Mhgri) statunitense,
2 ztata pubblicata su Matwre. La
speranza & guelladi interpretare il
significate o oeni sequenza (peg-
zetto di cromosama) e brovare e-
lamenti impartanti nelambite
della riproduzione & molte altre
funzioni, 5arz impartante utilizza-
te taleinformazioni perindividua-
re {assenze di parti di cromosomi)
all'origine di prablermi della fertili-
ta maschile. Llominie danne han-
rgr circa 20,000 geni, | cromaoseo-
ma ¥ & malta piccelo e ne contie-
ne salamente 27, ma circa 30 mi-

~ilbadto

Guitidiano
[Xr Resp Marco [ravagho

ANTIVIRUS

Y/

LA SCOMPARSA
DEL GENERE MASCHILE

lioni di basi (mattoncing dei geni)
che danna arigine 2 seguenze ris
petitive. Uno di guesti geni &da-
nominata SRY ed & responsabile
della determinazione del sesso,
anche se studirecenti hanno avi-
denziato che il seszo, afivello ge-
nietico, & determinatao da fattori
rmolto pid complessi, | piccale
cromosoms Y contribuisce anche
ad altri elermenti della fisiologia u-
mana, come il rischio di sviluppare
cancro o la sua gravita, Essendo
presente da scio enon incappia
come avviens alla X del genere
fermminile, i suoi geni non possa-
no espletare la ricombinazione
genetica, meccanisma di imesooe
lamento dei geni che permette di
sharazzarsi di eventuali errori, via
via formatisi. Questo porta adue
conseguenze: la prima & che i geni
dell"Y, divengane sempre i cor-
ratti. La seconda & che il patrima-

rig genetico maschile, assenda
affidato 2 una copia delle informa-
zioni fura saka Y'Y nan pub com-
penzare malfunzionamenti. Quin-
di basta un gene malfunzionante
pied provacare una malattia. Melie
fermming, invece, esishe ['altra X
chie, come una sarta di riserea’,
put sostituine la parte "guasta’
Purtroppa per chivantava la sua
super-¥. & dimostrato che, non so-
| & 1en genoma non essenziale per
lavita, ma ancne che, assends
molto fragile, sta subendo un pro-
cesso di degenerazione che fe
portera all'estinzione, La previsia-
rie indicala sparizione delia ¥ en-
tro 4 milioni e &00 mila 2nni.
MARIA RITA GISMONDO
direftare microbiolagia clinica
e virplogieo del “Sacco” df Mitaro




ILA. puo solo affiancare la relazione diretta con pazienti
Farmaceutica: capitale
umano e insostituibile

intelligenza artificiale diffi-
cilmente potra sostituire in
tempi brevi professioni in
cui & particolarmente rile-
vante ['elemento umano. Ma guanto
erilevante questo elemento nel setto-
re farmaceutico?

Secondoe le stime di Federfarma, in lta-
lia vi sono 97 mila addetti di cui 75mila
sono farmacisti occupati all'interno
delle circa 20mila farmacie dislocate
in tutto il territorio (il numero piG alto
in Europa). La farmacia é presente in
Italia anche nei comuni pid piccoli, co-
me |la caserma dei carabinieri: & un pre-
sidio di sicurezza sanitaria.

Evero che in questa settore la tecnolo-
Eia avanza a passi da gigante, dalla de-
materializzazione delle ricette alle pre-
stazioni di telemedicina, dai sistemi di
assistenza online e di vendita sul web
di farmaci senza necessaria prescrizio-
ne all'integrazione di chatbot e all'in-
telligenza artificiale nelle farmacie.
Tuttavia, una cosa & pensare all‘intelli -
genza artificiale come a una cassetta
degli attrezzi che il farmacista deve sa-
pere usare, altra cosa @ pensare che
possa essere un valido sostituto della
persona.

Secondo Francesco Zaccariello, fonda-
tore di eFarma - primo e-commerce
farmaceutico, poi venduto nel 2021
ad Atida - questa sostituzione non av-
verra: "L'aspetto  che pil milascia du-
bitare diuna totale sostituzione del far-
macista & che l'utilizzo di queste plat-
taforme annientainteramente |"attivi -
ta di relazione, cioe la parte pit nobile
di qualsiasi lavoro. In guesto modo

vengono a mancare le fasi di ascolto,
consulto, elaborazione delle informa-
zioni ricevute dal paziente, il feedback
e in ultimo, il contatto umano, guello
che si fa guardandosi negli occhi.”

Il farmacista dovra tuttavia imparare a
sfruttare le potenzialita di sistemni di in-
telligenza artificiale.

Francesco Zaccariello, oltre ad essere
investitore & anche farmacista, e guin-
di conosce il contesto: "La farmacia
tradizionale e il settore e-commerce,
dopo 10 anni, continuano a convivere
tranquillamente e ognuno ha trovato
la propria dimensione di crescita”.
Alcuniricercatori dell’Universita diCa-
gliari, tra i primi in Italia a testare le ca-
pacita di ChatGPT nell'ambito medi-
o, hanno messo alla prova la piatta-
forma di intelligenza artificiale sotto-
ponendogli il test nazionale di ammis-
sione alle Facolta di Medicina e Odon-
toiatria 2022,

ChatGPT risulta aver superato il test
classificandosi nella fascia pil alta de-
eli idonei. Ottimao il livello delle rispo-
ste nella parte di comprensione del te-
sto (4 risposte esatte su 4) e biclogia
[16su 23); il sisterna presenta perd im-
portanti lacune nel ragionamento logi-
co [solo 1 risposta corretta su 5), cosi
come anche in chimica {9 su 15), fisica
e matematica (7 su 13).

ChatGPT oggi sembra essere uno stru-
mento utile per pianificare gli ordinati-
vi di farmaci e prodotti in automatico,
per | turni del farmacist e 'operativi -
ta delle farmacie in luoghi scarsamen-
te popolati o difficilmente raggiungibi-
li. Uno strumento utile, appunto. Noen




umanao.

Dal canto suo, LloydsFarmacia rinnova
il servizio di consegna gratuita di far-
maci e parafarmaci a domicilio, per tut-
ti, su oltre 200 UoydsFarmacia, per |
rmesi luglio e agosto. Sono oltre 14mila
le consegne gratuite effettuate nell’e -
state del 2022.

Le modalita di accesso al servizio, at-
traverso App Uoyds, ne agevolano e in-
centivano I'utilizzo da casa. Il servizio
& operato dal provider Pharmap, part-
ner di LloydsFarmacia. "Il servizio di
consegna a domicilio permette di po-
ter usufruire dei farmaci di cui si ha bi-

[

sogno, indipendentemente dalle circo-
stanze e dalle limitazioni della vita e
delle circostanze quotidiane. Pensia-
mo in particolare al caldo dei prossimi
mesi, agli anziani e alle persone in con-
dizione di fragilita.” & il commento di
Domenico Laporta, amministratore
delegato di Admenta Italia-LloydsFar-
macia (gruppo PHOEMNIX Pharma Ita-
lia).

Elisa Latella




