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Manager della sanita, I'assessore Volo: “Prima
delle Europee”

PALERMO- “Stiamo definendo con la presidenza della Regione gli aspetti formali degli incarichi e
dei contratti e poi procederemo alla trasformazione degli incarichi da commissari straordinari a
dirigenti generali delle aziende sanitarie. Non & previsto che si attenda il superamento della data delle

elezioni europee per la definizione degli incarichi”.

Lo ha dichiarato I’assessore regionale alla Salute Giovanna Volo intervenendo al convegno “Diritto
alla Salute. Quale futuro per la sanita in Sicilia” organizzato oggi dalla Cisl Sicilia e Cisl Fp Sicilia

presso I’auditorium dell’ Assessorato del Territorio e dell’ Ambiente a Palermo.

La partita ai supplementari

A due mesi dalle nomine — abbiamo scritto - gli uomini e le donne individuati dal governo regionale
per guidare le aziende sanitarie e ospedaliere della Sicilia rivestono ancora formalmente la carica di
commissari straordinari. Scorre il tempo ma ancora non arriva I’investitura ufficiale della Giunta che

dovrebbe “trasformarli” in direttori generali, assegnando loro anche gli obiettivi del mandato.

Quella ratifica non e arrivata neanche nella Giunta di ieri, 3 aprile, e nemmeno in quella della
settimana precedente nonostante in tanti si aspettassero un inserimento nell’ordine del giorno dei
lavori. Il quadro, intanto, si arricchisce di un nuovo elemento: tre richieste di accesso agli atti della

selezione.

La sicurezza negli ospedali
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Civico Di Cristina Benfratellli

“Quanto alle violenze sugli operatori sanitari — ha aggiunto ’assessore — abbiamo tenuto un tavolo
presso la prefettura di Palermo e questa esperienza é replicabile anche nelle altre province. Le
direzioni strategiche aumenteranno la sicurezza privata con maggiori possibilita di intervento. E
stiamo provando a comprendere se si pud portare dentro gli ospedali la presenza attiva delle

Forze dell’Ordine. Questa ¢ la soluzione ideale che perseguiamo. Ci vorra un po’ di tempo ma

siamo al lavoro per questo”
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Diir. Fiesp. Piadluigh Magraschi

Uomo vive con rene suino
genelicamente modificato

DI SIMONETTA SCARANE

Negli Stati Uniti per la prima volta al mondo, con suc-
cesso, & stato trapiantato in un uomo il rene genetica-
mente modificato di un suino, L'vomo, 62 anni, era af-
fetto da una malattia renale allo stadio terminale. La
notizia ¢ di quelle che aprono una speranza concreta
per chi & in attesa di un trapianto di rene. Sono pii di
centomila negli Usa secondo i dati dell'Unos (United
Network for Organ Sharing), organizzazione senza sco-
po di luero che ammini-
stra I'unica rete statuni-
tense di approvvigiona-
mento e trapianto di orga-
ni. E tra questi all'incirea
17 pazienti muoiono ogni
giorno nell'attesa di rice-
VEre Un organo.

Il trapianto ¢ avvenuto
il 16 marzo al Massachu-
setts General Hospital
ospedale fondatore del
Mass General Brigham, la
piu grande impresa di ri-
cerca ospedaliera degli
Usa e leader nei servizi di
trapianto. E qualche gior-
no fa il paziente & stato di-
messo, ha fatto sapere 'ospedale braccio operativo del-
la scuola di medicina di Harvard. I chirurghi del Mass
General Transplant Center hanno eseguito 'operazio-
ne durata quattro ore, L'intervento dimostra il poten-
ziale dell'ingegneria genomica e rappresenta una pie-
tra miliare nella volonta di fornire organi piu facilmen-
te disponibili ai pazienti affetti da insufficienza rena-
le. Il rene di maiale, fornito da eGenesis di Cambridge (
Massachusetts), & stato geneticamente modificato con
la tecnologia CRISPR-Cas9, si legge nella nota ospeda-
liera, per rimuovere i geni suini dannosi e aggiungere
alcuni geni umani per migliorare la compatibilita con
I'uomo. Inoltre, gli scienziati hanno inattivato i retrovi-
rus endogeni suini per eliminare rischi di infezione.
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la Repubblica

s Resp. Maurizo Molinan

Regioni all'attacco
sui tagli alla Sanita
“Seil governoinsiste
si va alla Consulta”

Il decreto Pnrr cancella 1,2 miliardi per interventi antisismici
Fitto: “Cisonoaltre risorse”. Ma per i governatori non bastano

i Michele Booci

Sale ancora, se possibile, la tensios
e tri Regionl e governo sulla sank
ta. Il settore, che vive un periodo
molto delicato mentre da pit parti
i alwanio voci per chiedere maggio-
ri finaneamenti. & al centro di uno
scontro inedito. Anche le realtd lo-
cali amministrate dal centrodestra,
infatti, protestano duramente con
Fesecutivo guidato da Giorgia Melo-
ni 11 tema, come al solito, sono i sol-
dkL

leri, la Conferenza unificata delle
Regioni si & riunita per discutere
del taglio dei finanziamenti del Pia-
noe nazionale complementare al
Porr. 1l governo ha tolto 1,2 miliardi
di euro dal programma “Verso un
ospedale siouro ¢ sostenibile®, che
finanzia interventi per 'antisismica
e l'antincendio. In molte Regioni,
specialmente  del  Centro-Nord,
gran parte degli interventi sono gia
appaltati,

Il ministro al Parr Raffaele Fitto
ha detto che i zoldi s potranno repe-
rire in un altro foendo, il cosiddetto
“articolo 207 che & stato istituito
maolti anni fa e serve a pagare Vedili
zia sanitaria. Assessori e presidenti
fanno notare che in quel fondo non
cisomo abbastanza soldi e che quin-
di si sta praticando un taglio,

Cosl, leri @ stata chiesta I'abroga-
zione del titolo 1 comma 13 del dl
Prrr, che appunto cancella gli 1.2
miliardi, Le Regioni dicono che, se
il governo non farh marcia indietro,
sirivolgeranno alla Corte costituzio-
male, 5i alza quindi il livello dello

scontro, E del resto il presidente del-
la Conferenza delle Regioni, Massi-
miliano Fedriga, ha detto; «Utilizee-
remao tulti | canali della collabora-
zione e anche quelli di non collabo
razione, s¢ necessario, per tutelare
il servizio sanitario nazionales, Il
presidente del Friuli Venezia Gialia
ha anche ricordato che le ammini-
strazion| locali sl somo sempre mos:
se win modo costruttivo seppure in
une scendario critico. Owvvero per
quanto riguarda i fondi ex articolo
20 abbiamo chiesto che venga elimi-
nato il definanziamentoe o che ven-
#a preso un impegno formale per -
finanziarlis. Fedriga sfoggia anche
wn e i ot timismos «a una interlo:
cuzione informale abbiamo visto
un'apertura da parte del governos,
La risposta di Fitto & pert la stessa
i griorni: § soldi vanno presi dallar-
ticolo 20, «Nessun taglio alla sanith,
al contrario, il governo & fortemen-
te impegnato per garantire osped:-
i pih moderni & pin sicur al Paeses,

Che Il momento per la sanith sia
difficile non lo dice solo la vicenda
del Pnrr. Lo hanno appena sottoli-
neato anche 14 tra scienziati ed
espertl di sanita, inuna letiera aper-
ta al governo, Ma c& anche un‘altra
criticith, quella legata al nuovi Livel-
li essenziali di assistenza (Lea). In
fquesto caso sona le Begioni che
non viaggiano in modo eompatio.
La riforma ded Les, chie doveva parti-
re a gennaio 2024, poj il primo apri-
le, & stata ulteriormente rinviata a
inizio 025, Slitta cosi Fobbligo per
il sistema sanitario di garantire le
cure contro nuove malattie rare e

croniche, la procreazione medical-
mente assistita, le nuove protesi. E
anche di aumentare 'offerta di pre-
stazioni contro problemi come ano-
ressia e autisma, Allo stesso tempao,
si blocea 1l taglio delle tariffe per le
attivith specialistiche private effiet-
fuate in convenzione,

A chiedere lo slittamento sono
state soprattutio le Regioni del Cen-
tro-sud, malgrado la presa di posi-
wione della Ragioneria dello Stato,
che gia la settimana scorsa aveva
fatto notare che | fondi per | nuov
Lea «in mancanza di provwedimen-
ti attuativi sono stati comunogue uti
lizzati dalle Regioni per coprire al-
tre occorrense della spesa sanitaria
e soprattutto inefficienze/squilbri
dei loro servizi sanitari. Forse que-
sto @ il principale motive per la ri-
chiesta di proroga da parte regiona-
les. 1 ministero della Salute viene
invitato a rendere indisponibili per
altre finalitd ¥ soldi, «pan a 631 milio-
ni di evro per 'anno 2024 ¢ a 781 mi:
lionidi euroa decorrere dal 20235, 11-
no all'effettivo utilizzo delle risorse
per le fimaliti indicate dalle norme.
Anche al fine di salvaguardare gli
obiettivi assistenziali previsti ed evi-
tare di coprire inefficienze regiona-
L,
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Sanita, pensioni,
Irpef e cuneo: i nodi
irrisolti del Def

L allarme che si é riacceso sul fon-
di necessari al servizio sanitario
nazionale & golo 1'ultima, in senso
cronologico, delle incognite che
pendono sulle prospettive della
finanza pubblica; inun orizzonte
che comprende anche lo sforzo
indispensabile per la replica del
cunea fiscale alleggerito, dell'Ir-
pefatrealiguoie e delle altre mi-
sure al momento in vigore solo
por quest'anno, Incognite che non
saranno risolte dal Def in arrivo
martedi prossimo sul tavolo del
consiglio dei ministri.

In gestazione fra le onde del
Superbonus e i nodi lasciad aperti
dal ritorno delle Patto di scabilita
Ue, destinate a essere sigillate
dalla definitiva approvazione for-
male soloa meta maggio, il nuovo
Documentodi economia e finan-
Za sard «asciuttos ¢ wleggeron,
come spiegato mercoledi alla Ca-
meradal ministro dell Economia
Giancarlo Glorgetti. In pratica,
I'intenzione & quella di approvare
un Documento snello, con un
guadro programmatico sostan-
zialmente aderente al tendenziale
a politiche invariate, per lasclare
la definizione del pilastrl della
prossima manovra a una fase
successiva, quando il guadro co-
munitario sara chiarito dal testo
finale del Patto e dall’esito delle

Conti pubblici
Nel Documento niente
indicazioni sui 25 miliardi
necessari alla manovra 2025

elezioni dell's e o giugno.

Bastano pochi caleoll, del resto,
per capire che Pimpresa & parec-
chio ostica per un Def nel guale
Fobiettivo di offrire rassicurasio-
ni sul deficit, e soprattutto dinon
mostrare un rialzo netto del debi-
to,/Pil, & appeso ai decimall, Ac-
canto a una stima di crescita del-
I"1% per quest'anno e dell'y, 2% per
il prossimo, dunque inentambii
casisotto di soli due decimali alle
indicazioni della NabDef di sei-
tembre, dovrebbe essere tracciato
un sentiero del debito in forte di-
scesd, al 4,3-4.4% nel 2024 & molto
sobto il 4% nel 2025 Tanto non ba-
sta perd a proseguire il calo del
debito,/Pil, chiamato a sopportare
il peso crescente delle ricadute da
Superbonus: alla mezzanotie di
ieri si & chiuso il termine per co-
municare all'agenzia delle Entrate
scontiin fathura ¢ cessioni dei cre-
diti sulle spese sostenute ko SCorso
anno, ¢ complice I'incrocio non
facile fra le agende fittissime di
questi giorni ¢ stato spostaio a
guesta mattna il vertice al Mef
che potrebbe chiudere i conti al-
I'interno di un range che le stime
della vigilia fanno spaziare dal
138% circa fino al 150% defle ipo-
tesi pil pessimistiche,

Tutto questo, appunto, senza
la manovra 2025 che deveancora

trovare gl spazi incul muoversi,
Solo per mantenere la spesa sani-
taria al &,7% del Fil, quindi co-
mungue lontanissima dalle me-
die europee riassunte dall"ultimo
Rapporto al Parlamento della
Corte dei conti (Sole 24 Ore di
martedi), servirebbero g-10 mi-
liardi. Altri 14 abbondanti sono
necessari alla conferma nel 2025
deitagli al cuneo e all'lrpef, men-
tre sulle pensioni I'angustia del
bilancio pubblico prospetta 'en-
nesimo rinvio per una riforma
complessiva. Solo cosi, spese oh-
bligatorie comprese, il conto su-
pera i 25 miliardi: da trovare pro-
babilmente in piu tappe, a partire
dauna prima correzione deiconti
dopo le Europee,
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ROMA «5¢ i avessero chiesto
di sottoscrivere appello mi
sarel sottratto, anche s¢ non
fossi guie, si dissocia peren-
torlo Rooco Bellantone, presi-
dente dell’lstituto superione
di sanita, dall’iniziativa di 14
colleght tra clinici, fisici e -
cercatord, firmatari dell'appel-
lo intitolato «Non possiamo
fare a meno della saniti pub-
blica», Un documento che
contiene aspre critiche al 5i-
stema sanitario nazionale, ¢
chiede stanziament] piil so-
stanziosi, equitd nell'accesso
alle cure oltre alla rMorganiz-
zazione del servizi territoriall,
Il minisiro della Salute Orazio
Schillact, non replica ¢ lascia
il campo alla premier Giorgia
Melond, ospite feri sera di Bru-
no Vespa. La risposta implici-
ta, & il suo ragionamento, so-
no le aziond intraprese, Fondo
per la sanitd cresciuto fino a
134 miliardl, soldi in pils per
gli extra turmnd di medici ¢ in-
fermier, interventl allo studio

sulle liste di attesa. La sripara-

CORRIERE DELLA SERA

Dir. Resp Luciano Fonlansa

[ Tstituto superiore:
crisi iniziata anni fa
Ora piu investimenti
ma mancano medici

[l presidente Bellantone: noa contese politiche

glones ¢ fatta di tantd tasselll,

Chinurgo endocrinologo,
ex preside di facolta alta Cat-
talica, Bellantone @ stato no-
minato a settembre 2023 a ca-
po del prestigioso istituto di
saniti pubblica, Sembra irri-
tato: «DI nuovo s commetle
l'ermore di fare proclami su un
problema complesso, che
non pud essere banalizzato,
IPossiamo ancora permetterci
di dare cure gratis o 6o milio-
ni di italiani senza attese, ri-
tardi e disomogeneiti tra Re-
gioni? Questa la domanda di
fondos,

Gli errori denunciati dai 14
seienziati vengono da lontano
invece, sostiene Bellantone,
l'appello trasmette nel lettore
«la netta sensazione che la
condizione della nostra sanita
sla frutto di interventi e tagli
recenti, La roftura ¢ avvenuta
prima ¢ non si aggiusta solo
con I soldis. L'esempio & la ca-
renza di medici. Servono 10-11
anni per formare ung specia-
lista ma dal 19y «l'ingresso al
corso di laurea in Medicina é

stato ristretto e successiva-
mente ridotto il numero di
borse di studio. Oggi ¢l ritro-
viamo a corto non soltanto di
medicl. Soprattutto gli infer-
mieri andrebbero pagati me-
glio ¢ responsabilizzati con
nuove mansionis,

Secondo Bellimtone la crisi
non dipende esclusivamente
dalla gquestione del finanzia-
mento visto che al rinnovi
confrattuali del personale so-
no stati destinati oltre 2 mi-
ligrdi. Serve un patto: «La sa-
nitd mon & di destra o di sini-
stra, & bipartisan. La politica
dovrebbe considerarla al di
fuori delle parti e concordare
un plano almeno quinguen-
nale, s¢ non decennale, da
non modificare ad ogni cam-
bio di governo in modo da po-
ter contare su ung progsram-
mazione centan.

La Finanziaria zo24-26 per
I'anno in corso ha previsto un
aumento di 3 miliardi di curo
che sommati al 2,3 deliberati
nel zo2z fanno 5,3, 11 budget

complessivo & di 134 millardl.
La spesa sanitaria @ scivolata
al 6,2 per cento del Pil come
previsione al 2025, sotto la
media europed. Unitd di mi-
sura considerata fallace dagli
economisti perché risente
dellandamento congiuntura-
le del Pil. La disparith tra le
Regioni ¢ perd innegabile. 1
presidente dell'lss prende ad
esempio il tumore alla mam-
mella: «C sono z2one dove le
iniquita segnalate sono reali.
La mortalitd ¢ diminuita del
200 al Nord negli ultimi 5 an-
ni, inalcune Regioni del Sud ¢
cresciuta del 205, Altra eredi-
té che non si liquida con la
bacchetta magicas.
Margherita De Bac

O ECOUDONE RIEETA




CORRIERE DELLA SERA

Dir. Resp Luciano Fonlansa

E ORA DI RIFORMARE LA SANITA
Svolta La societa civile e i professionisti della salute devono
ouidare il cambiamento. Lontani dalle sirene della politica

di Sergio Harari

b/

appello del pin prestigiosi medici e ricer-
catori italiani sullo stato del nostro pre-
#os0 Servizio sanitario nazionale (Ssn)
haavutoun [nrimu risultato apprezzabiie:
richiamare lattenzione su un tema fon-
damentale per la stabilith sociale del Pae-
s¢ ¢ ribadire IMimportanza di un servizio
pubblico universalistico e accessibile a
tutti. Ma non ci illudiamo, precedenti au-
torevoli grida di allarme sono caduti nel
vuoto o hanno svuto =olo lo spazio di un
maitino per poi ricaders nel totale oblio.

Ad esempio, un‘sutorevole istituzione
dello Stato, 1a Corte del conti, ha pil volte
espresso la propria preoccupazione. E
solo pochi mesi fa, in cccasione del-
linaugurazione delfanno gindiziario, ha
denunciato: «11 Ssn dopo aver sostenuto

Impatto della pandemia, soffre di una
erisi sistemicas. Ma non basta, Sempre la
Corte dei contl, nella sua recente relazio-
ne al parlamento sulla gestione dei servi-
21 sanitan regionali, ha rilevato come la
spesa sanitaria pro capite del nostro Pae-

La Corte dei conti

«ll Servizio sanitario nazionale
dopo aver sostenuto l'impatto

della pandemia, soffre di una crisi

sistemica»

se sia meno della meta di quella tedesca,
e che quella pubblica in rapporto al Pil
gla tra le pit basse d'Furopa e del Paesl
Ocse, di gran lunga inferore alla france-
s, tedesca, spagnola. E segnala come le
liste di attesa non abbiano ancora recu-
perato limpatto della pandemia, mentre
cresce la spesa privata, out of pocket,
malto di pit che nei nostri vicind europed,

Daltra parte, i numeri parkano da soli:
nel 2022 sono stati spesi dagli italiani
41.50% milioni di euro di tasca propria
per la splute (direttamente o attraverso
assicuraziond, fondi e altro) su un totale
di tutta la spesa sanitaria di 171867 milio-
ni; in altre parole, la spesa privata am-
monta ormai a quasi un gquarto della spe-
sa sanitaria nazionale. E evidente che il
sistemna cosi non pud farcela: come con-
tinuare a garantire lepuaglianza dei cit-
tadini davanti alla malattia se questa gii
non esiste pli? ]

Alle crepe sull'universalita delle cure si
aggiungono una serie di criticita emerse
in questi 45 anni di Ssn, ¢ gia sottolineate
in passato su queste pagine: 1) la disuni-
formita sul territorio nazionale dei lvelli
di assistenza sanitaria ¢ di spesa; 2) la
mancata integrazione ospedale-territo-
rio; 3) le difficolta a gestire una popola-
zione sempre pil anziana, portatrice di
cronicit; 4) lappropratezza delle pre-
staziond, spesso delicitaria; 5) la scarsith
di investimenti in prevenzione; 6) la ne-
cessita di miglioramento tecnologico ¢
digitalizzazione.

Lariforma del titolo V della Costimzio-

ne, conferendo una competenza concor-
rente alle Regioni, ha segnato la fine del-
lepoca delle grandi riforme organiche
nazionall della sanitd, quello di cul ogal
avremmao un gran bisogno. Cé l'argenza
di molti pit finanzdament] ma anche di
una nuova visione strategica ¢ di una
nuova programmazione, che tengano
conto dei mutati scenari epidemiologici
& dei nuovi bisogni di salute, delle inno-
vative possibilitd offerte dalla tecnologia
{basti pensare all'intelligenza artificiale
ma non solo), integrando sempre pi ri-
cerca ¢ assistenza come nel modello, po-
covalorzzto, degli Irees.

Forse & armivato il momento per gquella
che un tempo sl chiamava societa civile
di farsi movimento d'opinione, metten-
do insieme professionisti della salute, ri-
cercatord, cittadini e associariond di pa-
zZienti, tenendosi ben lontano dalle sire-
ne della politica, per salvare ¢ rilanciane il
nostro Servizlo sanitario. Alcuni hanno
battuto un colpo, che gqualcuno dsponda
o8¢ il sistema salute perderd altr pezzi la
responsabilita deadrd su tutti nod.
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Dir. Fasp. Maioo Girardo

[1 lungo declino della sanita pubblica
«Noi, pazienti, dimenticati dal Ssn»

FULWO FULYI

isserviz, liste danesa
D infinite per esami, visi-

te specialistiche e rico-
verl, persino ermori nelle tera-
pie e ned trattament] post-ope-
ratori. Nella sanita pubblica
mancano medicl, infermierd,
attrezzature, posti letto. Pilt di
ire milioni di italiani non pos-
sono permetiersi di pagare le
prestazioni erogaie da sirutm-
re private e rinunciano del tut-
to a curarsi, Gli aliri pazienti,
Invece, sono costrett] a stare
dentro un sistema che mostra
segni di un pericolosa, e forse
inarrestahile, declino
Pietro G, 76 anni, residente in
un Comune del Milanese, di-
messo da un ospedale specia
lizzain dopo un intervenio
chirurgicn oncologico, ha tra-
seorso died giorni a casa con
Il catetere venoso centrile an-
cora Inserito nella vena ri-
schiandoun'infezione, anche
perché nessuno, nel frattem-
po, I'ha medicato, «E una co-
ga che non va fattan spiegano
gli addetti ai lavori, Se ne so-
no accorti i medici di un alira
stritivra dove Lansiana & sta-
to ricoverato per sottoporst ad
ulteriori accertamenti.
Salvatore Losenno, 52 anmi,
abita a Pisticei, in provincia di

Matera, ed ¢ alfetto da una neu-
ropatia sensitivo-motoria ere-
ditaria, la Charcot-Marie-
Tooth, che Io ha colpito agli ar-
i inferiort. «La mia @ una ma-
lania ram riconosciuta - rac-
conta - @ Anora non sono state
frovate cure specifiches, Posso-
nomanifestarsi deformiti pro-
gressive o carico del piedi e per
Camminare servono scarpe or-
ropediche, «5i trama di o al
earbonio - spiega Losenno -
che io devo portare 18 ore su
24, tutd | glormd dell’'anno, per-
ché le tolgo solo quando vado
a dormires, Un paio di calzatu-
re durano al massimo sette me-
si, poi 51 usurano. «Cuindi bi-
sogna cambiarie quasi due vol-
e l'annn per pater deambula-
re con decens - apgiunge -, il
fatto i che la pratica necessaria
perordinarle ¢ complessa: ser-
ve la prescrizione di un neuro-
lngo odiun fisiatra del Servizio
sanitario nazionale (Ssn) e non
quelladi wn libero professiomni-
sta, per cul devo aspettare dai
12 ai 18 mesl per avere un ap-
puntamenio, i tiempi medi di
una prenotazione gui in Basili-
cata. E non esistono corsie pre-
ferenziali per abbreviare i tem-
pi a chi ha uninvaliditd ricono-
scitita come la mias.

Anche la carenza di materiali &
catsa di gravi disagl. = Noi nei
reparti @ negli ambulator della
Asl Roma 1, rona nord dell ci-
pitile, lesedie ce le litighismo -
sottolinea Laura Samtoro, re-

LINCHIESTA

Da Nord a Sud,

dizseervir, lte
d'atlesa troppo
lunghe, carenze

di personale. Nel

Milanese un

amaans dimesso
COM un catetere
ancora inseriio, A
Roma mancano

le auwo peri

servizl domiciliar

I diritti
da difendere

sponsabile del sindacato Nur-
singlip del Lazio, che riunisce
ozse nfermieri -, sono poche e
vecchie, si mompono spesso, ep-
pumm;‘.lrn'nﬁen.lnnnuna s~
sita e un sollieva per | paedent
&1 loro parenti che I assistono
nelle camerne, put sembrare
unia banalith ma non ¢ cosl,
Moltl depentl inolme si lamen-
tano, glustamente, perche ne-
gliospedalici sono sempre me-
novedicole ¢ Brmacie-, Manon
basta « Mancano, o s riompono
spesso anche le auromobili di
servizio e diventa sempre pii
difficile per noi svolgere le pre-
staioni sanitarie sul werritorio
@ quelle a domicilio - rleva la
sindacalista - tanto che laliro
giarmo una collega ha dovuto
chieden: dei passaggi a ded co-

NuSoem prer polersi recan: G-
sa dei padent che abitano in
periferias.,

Giuseppee (i, 66 anni, di Urbing,
attendhe da pit diun mese di es-

sere operato ol cervelloper lari-
miozione diun cancm. [ rschio,
gli hanno deto | professord di
una rinomata strutiura del Nord
o cui st rivolto, @ che la messa
tumorale, benchad di naiura be-
niigna, & ingrandisca provocan-
dio dannl cerebrali. Un caso co-
me il suo va operato il prima
possibile. Ma al momento de-
gli accertamenti clinici alcuni
parametr] erano fuor norma.
«Sono stato rimandato a casa

con una terpia, I'ho seguita
con aftenzione e i valorl sondo
tormat finalmente dentro i limi-
tl, quindi - racconta Gluseppe
- ho cercatodi mettermi in con-
tatio con 'ospedale e con il re-
parto per far sapere che em
pronto; hochiamato il centrali-
o guatitro-ciiwgiie volte duran-
te la glornata ma la linsa era
semipre occupata... o ho ripro-
vato per un paio di giomi sen-
zaesito finché non sono riuscl-
o a trovare, grie a un‘amici-
giay, il numero diretto della se-
greteria del chirurgn @ ora
aspetto di entrare nella list d'at-
tesa per intervento: ma ci so-
nnattre urgenze o il ischio & che
i valor incriminarti salgano di
nuova & io dibla aspettare an-
coras. Anche i telefonisd degli
ospedali sono pochi e roppo
impegnati. «Le chiamate sono
tanie, le linee st intazssno e noi
nom ce la facciamo 4 star dietro
a e 8 giustificano gli opera-
tori, Quiella del personale & dun-
e un'alira plaga da sanane. E
non s traita solo dei professio-
nist della sanita.

Un 52enne abitante in
Basilicata affetto da
una grave neuropatia:

a |8 mesi per avere
I'appuntamento
con uno specialista»

«Devo aspettare fino




~ partito in Senaio |'esame
Edeﬂe proposte di legge sul
suicidin assistito: incardina-

ti i 5 disegni di legge presentatd (4
delle opposizioni e uno di Forza
Ttalia}, i lavori delle commissiond
Giustizia e Salute di Palazzo Ma-
dami proseguiranno ora con un
ticlo di audiziond. [l percorso si
annuncia perd g problematico,
in primo luogo per la difficolth di
ricavare un testo unificato dai dedl
delle opposizioni (modeflati per
Io piis 511l testo Bazoli, approvato
nella scorsa legislatura alla Came-
ra ma non al Senato) e da quello
targato Fi. Quest'ultimo ha infat-

Dir. Rasp. Maico Girardo

5 | DDL PRESENTATI
Fine vita, al via iter
al Senato: prossimo
passo le audizioni
nelle commissioni

thun’impostasione molo diversa
dagli aleri. Uobiettivo - sottolinea-
no gl “azzurri” della commissio-
ne Salute, Daniela Ternullo e
Francesco Silvestro - a «mettere al
centro la utela della vita fino alla
sua concluslone naturale-, I ddl
Interviens non solo sul suicldio
assistito ma anche sul " testamen-
to hiologico” prevedendo di non
constderare nutrizione e idrata-
zione come frattament] sanitar ¢
inoltre inserendo l'obiezione di
coscienza per i medici,

Diallaltra parte il Pd invita a con-
siderare il ddl Bazoli come sun
buon punto di parenzas. Ma
“non & scontato un esito di con-

vergenzas, ragiona il relatore del
provvedimento, Pierantonio Za-
nettin di Forza Italks. C% comun-
que da tenere presente la senten-
za della Corte costituzionale del
2019 che - rcordano i dem e Avs
- ha sottolineato la necessiti di
una legge sul iema. Anche Talia
viva e il M5s chiedono di sattener-
si alle indicazioni della Consuolas.
I tempi, in ogni caso, sembrano
destinati ad allungaesi, malgrado
la proposta di passare alla com-
missione in sede redigente perun
iter pit veloce. «Su questo decide
il Parlamento e nessun altros, sot-
tolinea il capogruppo forzista al
Senato Maurizio Gasparri.




Dir Rasp Fabéo Tarmbsurni

INTERVISTA AL NOBEL GIORGIO PARISI

«La Sanita € una emergenza
come il cambiamento climatico»

wQuella della Sanita incrisi
un'emergenzache assomiglia
alla lotta al cambiamento
climarico. Anzi si puo dire che
siano legates. Giorgio Parisi,
Mobel perla fisica 2021, spiega
'urgenza di tornare a investire
serlamente sulla Sanith,
Bartolond —a pag 1o

Giorgio Parisi, Nobel perla Fisga
mel 2021

L'intervista. Giorgio Parisi. Il Nobel per la Fisica sottolinea I'urgenza di
investire di pit sul Servizio sanitario: «A fronte di un lievissimo aumento
delle tasse gli italiani risparmierebbero quanto spendono oggi per curarsi»

«L.a Sanita e diventata
un'emergenza come
il cambio climatico»

Marzio Bartoloni

pella della
Sanitiincrisie
<< un'emergenza
che assomigliaa
quella della lotta

al cambiamento climatico. Anzi si
pud dire che siano legate e che una
influenziI"altra visto che a esempio
laumentodelle temperature causa
anche una crescita di problemi di
salute sopratrucco per gl anziand,
Senza dimenticarsi delle
pandemie legate agli efferi del
clima, Bceo di fronte a queste sfide
SErVe un Servizio sanitario
efficiente con ospedali moderni,
tecnologie e senza lacarenza di

medici e infermieris, Glorgio
Parisi, Nobel per la Fisicanel 2021
e scienziato di fama mondiale, fa
QUESLD PATAgone Pper provare a
spiegare 'urgenza di tormare a
investire seriamente sulla Sanita,
Un'urgenza che lo ha portatoa
firmare insieme ad alori 13
scienziati e ricercatori un appello
al Governo - che in qualche modo
evocd nella necessitadia
intervenire presto quello sul
clima firmato da Parisi 'anno
scorso insieme ad altr 99 studiosi
- per ricordare che «non
possiamo fare a meno del servizio
sanitario pubblicos,

Percheé guesio appello?

11 Ssn sta sempre pit arrancando
& questo & dovuto a un lungo
susseguirsi di tagli e piccole
restituzioni. Ma la Sanita
pubblica é fondamentale perche
garantisce un livello minimo di




salute per tuttl | cittadini, Certo
non mancano gh sprechi su cui
bisogna intervenire, ma a flanco a
questo bisogna aumentare gli
Investimenti.

Altrimenti cosa si rischia?
Che si vada sempre di pli verso
un sistema dove prevale la Sanita
privata aimeno per chi pud
permetierselo, mentre gualcuno
potrebbe rinunciare a curarsi.
Insomma I'ltalia potrebbe
spostarsi verso un modello come
quello americano che funziona
bene solo per pachi fortunati.

Nell'appello suggerite di
poriare le risorse per la Saniita
all'8= sul Pil. Si tratta di
aggiungere oltre 30 miliardi.

E un investimento giusto.
Bisogna puardare al benessers
del Pagse, Anche percheé se non si
fa guesto investimento i cittadind
devono pagare di tasca propria.

24 DR

Quindi pil sl investe nella sanita
pubblica pilt diminuisce la
necessita di investire nella
privara. Gia oggi il 25% della
spesa sanitaria @ a carico dei
cirtadini. Se il Ssn potesse
recuperare questo 25% alla fine {
cittadini risparmierebbero,
anche se per avere gquesti soldiin
pin dovesse essere necessario
chiedere un lievissimo aumento
delle tasse. Tra 1"altro spesso le
prestazioni nel privato costano di
piu rispetto al Ssn che con i suoi
grandi numeri ottiene anche
prezzi pit bassi.

E il caso delle tecnologie?
Si. Ci sono terapie innovative che
vanno sostenute come le cellule
Car-t che possono Curare un certo
numero di tumori, Vanno fatti
degli impianti anche pubblici in
Italla per poter produrre queste
MUOVE teTapie cosi prometténti.

GLI SCIENZIATI DEL MANIFESTOD

L'alira tecnologia & a esempio
quella degli anticorpi

monoclonali che prevede delle
iniezioni molto costose, ma il
prezzo per un privato il doppio
di quello ottenuto dal Ssn
E poi?

Bisogna investine nella
prevenzione importantissima per
tanti motivi: consente di
intervenire prima per curare una
malattia ¢ fa risparmiare tanto
alla societa perché le cure sono
pit semplici ¢ meno invasive,

b PPl el e i

Servono fondi per
investire nelle nuove
tecnologie e nella
prevenzione che é
importantissima

Dal premio Nobeil per a fisica Glorgio
Parnisi al farmacologo Silvio Garattind,
passando per il presidente del Consi-
gho superiore di sanitd Franco Loca-
talli e l'immunologo Alberto Manto-
wank sono solo alcune delle 14 firme
di peso che hanno sottoscritto un
appello a difesa del Servizio sanitario
nazZionale, per chisdere un plano
straordinario di finanziamento e una

maggiore valorizzazione del persona-
le per arginare la erisi in cul versa il
sistema. «f dati dimostrana cha il
sistema é in crisis, splegano

14




Cir. Resp  Alessandro Maura Rossi

Ozempic-mania
I.e due facce
di un farmaco

SIMONE ALLIVA

isogna risalire al primi anni Duemila per ricordare 'ul-
tima volta che un farmaco ha entusiasmato cosi tanto
il grande pubblico. Attraversaio da discussioni, polemi-
che, dibatriti feroci, pubblici e privati, su Viagra e Bouox
Ogni tempo ha la sua “pozione magica”, pillole che promettono
miracoli, iniezioni di farmaci che risparmiano fatiche. Questo & il
tempa dell Deempic, nome commerciale della semaglutide svilup-
pata dall’azienda farmaceutica danese Novo Nordisk, Inizialmen-
te approvato dalle autorita sanitarie per trattare il diabete melli-
o di tipo 2, che comporta un aumento della concentrazione ded
glucosio nel sangue (glicemia alta) e una
hassa reazione dell'organismo all'insuli-
ma, che ha proprio il compito di tenere sot-
to controllo la glicemia. La malattia viene
inizialmente traitata consigliando il cam-
amento degli svili di vita, per esempio au-
mentando ‘attivita fisica e modificando la
dieta, ma in vari casi rende necessaria 'as-
sungione di farmaci. L'Ozempic imita un
aormone naturale, il Glp-1 (dall'inglese glu
cagon-like peptide 1), che stimola la pro-
duzione di insulina e blocea la produzione
di glucagone, che fa aumentare il livello di
succheri nel sangue. 1l Glp-1 viene prodoto
dal nostro organismo dopo un pasto ¢ ha
anche la funrione di far percepire il senso
di sazietd. La semaglutide e gli altri farma-
ci della classe cut appartiene sfruttano gli
stessi meccanismi; conirollano appetito e
rallentano lo svuotamento dello stomaco.
Melle persone diabetiche abbassano {1 livel-
lo di zuecheri nel sangue. E permettono an
che di dimagrire. Questo |'arcano, la via del
successo che ¢ valso a Ceemipic i premio
*Breakthrough of the Year”™ (svolta dell’an-



Lespresso

not assegnato da Science, una delle riviste
scientifiche pit famose al mondo,
| principi attivi del farmaco hanno di-
mostrato di provocare una perdita del 15
per cento del peso corpores con un uti-
& lizzo regolare nel corso di 16 mesi. Hanno
3 inoltre mostrato di avere efferti positivi per
il trattamento di altre malattic spesso le-
gate all'obesitd come quelle cardiovascola-
= ri e renali, senza contare il diabete stesso.
& La popolarita della semaglutide & cresciuta
5 in seguito ad alcune dichiarazioni di per-
£ sonaggi in vista che hanno candidamen-

te dichiarato di farne uso; tra questi I'im-
prenditore Elon Musk e la condutirice e
produttrice Oprah Winfrey. Leffetto emu-
lazione sui social é stato inevitabile. Basta
scorrere TikTok all’hashiag #O0zempic per
trovare moltissime persone che racconta-
no la loro esperienza, anche in lalia. «Ho
fatto una piccola punturinas, racconta una
tiktoker, «con questo farmaco che ha un
dosaggio s'inizia dal minimo per passare
al massimo. Aluta tantissimo a dimagrire,
fa passare la fame: mangi ma sei sazia su-
bitoe, « Lo comprano con il medico curan-
te oppure vanno in farmacia e se lo fanno
dare, costa 175 euros. Non mancano i delu-
si: «Come mi sono trovata? Effetti collate-
rali, nausea. Ma alla iine ho provato di tutto
e sono sempre gonfia come una mongolfie-
ra. Con questo ho perso solo un chilo mez-
2o dopo cingue settimane, Quindi domani
tornerd dal nutrizionistas,

Il farmaco si pud avere regolarmen-
te, lo paga Il Servizio sanitario nazionale,
se una persona soffre di diabete di tipo 2.
Ma pud essere anche prescritto con ricel-
ta bianca ¢ utilizzato per l'obesita o per il
sOvVrappeso: in questo caso non @ rimbor-
sato dall'Ssn e l'intereszato lo deve paga-
re. 11 passaparola social ha influito su una
carenza nella reperibilitd nei primi mesi
del 2023 portando 'Ageneia italiana del
farmaco (Aifa) a diffondere una “Nota in-
formariva importante” diretta al persona-
le sanitario, ricordando che; «Ozempic &
indicato esclusivamente per il trattamen-
to di adulti affetti da diabete mellito di
tipo 2 non adeguatamente controllaio &
B in aggiunta alla dieta e all'esercizio fi-
sico. Dgni altro utilizzo, inclusa la gestio-
ne del peso, rappresenta un uso off-label
e attualmente mette a rischio la disponi-
bilita di Ozempic per la popolazione indi-
cata=. Contattata da L'Espresso, ['Aifa ha
pero sottolineato che la situazione & cam-
biata: s Attualmente non ci sono problemi
specifici di carenza, ma la distribuzione
del medicinale, per evitare I'uso aff-label,

€ contingentata, 1l farmaco & infatti in di-
spensazione per conto {Dpc), ossia vie-
ne acquistato dalle Regioni ¢ dalle Asl e
distribuito ai pazienti presso le farmacie
territoriall. In mancanza di una prescri-
rione, pertanto, non & possibile trovare il
medicinale in farmacia, non perché ci sia
un prohlema di carenza bensi proprio per-
ché il medicinale & in Dpe. Questo model-
lo, gestito dalle Regioni e supportato da
Aifa, ha evitato le carenze da abuso regi-
strate negli altri Stati membris.

Anche in lalia, poi, € disponibile un
nuovo farmaco: il Wegovy, sempre prodot-
Lo da Novo Nordisk e simile all'Ozempic,
ma con un dosaggio pit alto ed espressa-
mente realizzato come rimedio contro 'o-
besita. Anclhesso somministrato ramite
un‘inierione sottocutanea, che deve esse-
re effettuata una volta alla settimana, in-
dicato «in aggiunta a una dieta ipocalori-
ca e aun aumento dell’attivita fisica per la
gestione del peso, compresi la perdita di
peso ¢ il mantenimento del peso, E attual-
mente classificato in fascia C (non rim-
borsato dall'Ssn) e prescrivibile con Ricet-
ta ripetibile {Rr)s,

La rapida diffusione di Ozempic ¢ We-
govy rappresenta una shda su cosa voglia
dire essere in sovrappeso e quello che bi-
sogna fare al riguardo. Raggiunto da L'E-
spresso, Giuseppe Remuzzi, direttore
dell'lstitute di ricerche Farmacologiche
Marip Negri e ordinario per chiara fama
di Mefrologia all'Universita degli Studi di
Milane, esprime perplessity: «Legate al
fatto che questo farmaco nasce per un im-
piego specifico, il trattamento degli adul-
ti con diabete di tipo 2, per il gquale rap-
presenta una grandissima scoperta. [l suo
meccanismo dazione prevede un aumen-
1o della produzione di insulina, l'srmone
che abbassa il livello di zucchero nel san-
gue. Inolire, I'Ozempic riduce la secrezio-
ne di glucagone, l'ormoene che aumenta la
glicogenolisi, cioé il rilascio di carboidra-
ti che sono immagazzinati nel fegato, Per-
metie in sostanza di tenere sotto control-
lo la glicemia. Per quanio riguarda il suo
utilizzo per la diminuzione di peso, inve-
ce, il discorso @ molio diverso, [l problema
¢ che, mentre per il diabete ¢ logico trat-
tare i pazienti per tutta la vita perché, &




B incaso st smettesse, la glicemia torne-
rebbe ad aumentare, per 'obesita a un cer-
to punto ci i deve fermare. Quando ci si
ferma, si tende a riprendere il peso per-
zox, Una questione sollevata da chi ¢ con-
trario al farmaco, ma come spiega Remuz-
zi: «Questa volta il rapporto massa grassa/
muscolo & a favore della massa grassa. Per
questo motivo ¢ imponantissimo associa-
re l'assunzione della semaglutide ad atti-
vita fisica intensa per preservare il patri-
monio muscolare, oltre che a una dieta
adeguata. Questo vale sia per i diabetic
sia per chi vuole perdere peso. Non € nem-
meno tanto difficile perché Ozempic ain-
ta: con una dieta ricca di grassi il farmaco
induce rapidamente un senso di sazieta,

che & molto fastidioso, per cul of si rival-
ge in modo quasi naturale a frutta, fibre,
verdura e si accantonano gli snack, le be-
vande zuccherate, | dolel e, in generale, glhi
alimenti ipercalorici e poveri dal punto di
vista nutrizionales,

In Italia pid di 25 milioni di persone (di
cui oltre 23 milioni di adulti e 2,2 milioni
di bambini e adolescenti) sono obese o in
sovrappeso. Secondo 'Tallan Barometer
Obesity Report, realizzato in collaborazio-
ne con Istat, farmaci come "Ozempic po-
trebbero incidere su un trend che negli ul-
timi 30 anni ha visto una crescita costante
{#1% lanno) Tuttavia, afferma Remuz-
zi; sL'Ozempic non & un farmaco miraco-

loso per dimagrire, ma un medicinale che
va assunto seguendo indicazioni precise,
con buonsenso @ consapevolezza. 5i tratta
di un farmaco che potrebbe infatti presen-
tare eventi avversi seri e chi lo assume de-
vessere seguito con attenzione. 11 50% del-
le persone che lo hanno usato per un certo
pericdo di tempo, negli studi di grandi nu-
meri, & un certo punto ha dovute abban-
donarlo a causa degli effettl collateralis,
Disturbi gastrointestinali e in alcuni casi
disidratazione perche si accompagna a una
perdita del senso della sete. «Ma i benefici
superano i rischi per grandi obesi, pazien-
ti con malattie del cuore, diabete e malattie
renali. Ma chi lo utilizza per perdere solo
qualche chilo soppesi bene rischi e benefi-
¢i sulla sua bilancia personales. Non & una
bacchetta magica, dungue, La questione
sembra essere piu etica: il farmaco sposta
Fattenzione dai veri responsabili della cri-
sl dell'obesita, cioé i colossi dell'industria
alimentare. La Nesta, lagenzia britanni-
ra dell'innovazione per il bene sociale, ha
affermato che =potrebbe enfatizeare il di-
scorso pubblico su una narrazione della re-
sponsabilita personales distracndo sdalla
causa principale, cioé lambientes, In Italia
un dibartito sulla responsabilita alimenta-
re sembra ancora lontano. E

Con questo nome  Quando alcuni vip hanno ammesso
commerciale  dj assumere il medicinale, si ¢ generata
la semaglutide ¢  emulazione via social. Servirebbero, invece,
usata per trattare  cultura e responsabilita alimentare

il diabete. Ma, grazie
al meccanismo che
controlla I'appetito,
spopola pure tra

chi vuole dimagrire.
Con notevoli rischi

Si sono verilicati problemi di reperibilita,
I’'Ssn ¢ intervenuto a tutelare i pazienti veri,
[l pericolo, poi, ¢ che senza supervisione

si registrino elletti collaterali seri



