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La selezione 

Asp di Palermo, la direzione del “PTA 

Guadagna” va a Claudio Scaglione 

Per lui si tratta di un ritorno nella UOC che aveva già guidato otto anni fa. Ha prevalso su 
Giacomo Sampieri e Maria Russo. 

11 Marzo 2022 - di Redazione 

 

PALERMO. Dopo otto anni Claudio Scaglione  ritorna a guidare il “PTA 

Guadagna” dell‟Asp di Palermo. L‟incarico quinquennale, di cui ha avuto notizia 

Insanitas,  giunge al termine di una selezione pubblica per la direzione dell‟Organizzazione 

dei Servizi Sanitari di Base della U.O.C. del Distretto sanitario 42. 

L‟avviso era stato indetto il 30 aprile del 2019, con domande da presentare entro il 12 

dicemnbre dello stesso anno. Sono pervenute sei istanze: Valerio Lo Schiavo, Maria 

Russo, Giacomo Sampieri, Claudio Scaglione, Giuseppe Termini e Calogero Zarbo. Il 24 

febbraio 2022 la commissione esaminatrice si è riunita in unica seduta, decidendo di 

ammettere al colloquio 4 candidati su 6 (esclusi Termini e Lo Schiavo). Al colloquio si sono 

presentati però in tre: Scaglione, Sampieri e Russo. Ha prevalso il primo con un totale, tra 

curriculum e colloquio, di 91 punti su 100 (Sampieri ne ha ottenuti 90 e Russo 72).  

Per Scaglione, classe 1958, si tratta appunto di un ritorno: era stato direttore alla Guadagna 

già nel biennio 2013-2014. Reduce dalla guida del distretto sanitario di Carini (da alcune  

https://www.insanitas.it/author/redazione/
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settimane diretto da Vincenzo Briganò), Scaglione attualmente è pure direttore facente 

funzioni del PTA Biondo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://www.insanitas.it/asp-di-palermo-nominati-i-direttori-di-cinque-distretti-sanitari/
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Test genomici tumore del seno. Il 25% dei centri 

senologici non è in grado di prescriverli 

gratuitamente 

Il Decreto attuativo che ha sbloccato i 20 milioni di euro per il Fondo dedicato è 
stato pubblicato lo scorso luglio, ma ad oggi solo il 48% degli ospedali ha 
stabilito regole certe per il rimborso delle analisi. Ancora troppe disparità 
territoriali nell’accesso ai test che evitano cure inappropriate. Indagine di 
SenoNetwork. 

 

11 MAR - Sono ancora troppe le differenze sul territorio per accedere gratuitamente ai test genomici, in 

grado di evitare chemioterapie inappropriate nelle donne con tumore della mammella in fase iniziale. E 

questo nonostante risalga a luglio 2021 la pubblicazione in Gazzetta Ufficiale del Decreto attuativo 

ministeriale, che ha sbloccato i 20 milioni di euro del Fondo dedicato all‟applicazione gratuita di queste 

analisi molecolari in maniera uniforme su tutto il territorio. Lo rileva un sondaggio realizzato da 

SenoNetwork, a cui hanno risposto 102 centri senologici italiani.  



 

   CRT Sicilia | Piazza Nicola Leotta, 4 - 90127 Palermo | tel. 091 666 38 28 | fax 091 666 38 29 | segreteria@crtsicilia.it | www.crtsicilia.it 

 

 

 

 

In molte zone del Paese, la lunghezza degli iter burocratici a livello regionale sta danneggiando le pazienti. 

Negli ultimi 3 mesi del 2021, quasi il 40% (39%) dei Centri di Senologia, di fronte a una paziente 

candidabile al test, non è riuscito a utilizzarlo perché ne era privo ed ha quindi effettuato la chemioterapia 

adiuvante (cioè dopo la chirurgia), con il rischio di somministrare una terapia inutile. 

Oggi il 25% dei Centri di Senologia non ha ancora la possibilità di prescrivere gratuitamente questi esami. 

E solo il 48% degli ospedali in cui si trova un Centro di Senologia ha organizzato un iter di rimborso dei test 

genomici con regole precise. Una situazione a macchia di leopardo che può essere definitivamente 

sbloccata con l‟inserimento di queste analisi molecolari nei Livelli Essenziali di Assistenza, ritenuto una 

priorità assoluta dall‟88% dei Centri di Senologia. 

“L‟obiettivo dell‟indagine – spiega Lucio Fortunato, Membro del Consiglio Direttivo di Senonetwork e 

Direttore della Breast Unit dell‟Ospedale San Giovanni Addolorata di Roma – era scattare una fotografia 

sulla disponibilità dei test genomici nei Centri di Senologia, sul loro effettivo utilizzo e sulle modalità di 

rimborso. Nel 73% dei Centri di Senologia è stato implementato in qualche modo l‟utilizzo dei test genomici 

dopo il Decreto attuativo ministeriale. Resta però ancora un quarto delle strutture fuori da questo processo. 

Inoltre vi è una eccessiva eterogeneità dei test, riconducibile ai diversi bandi di gara nelle varie Regioni”. 

“Questi ultimi – continua il prof. Fortunato – dovrebbero essere organizzati in base a criteri di evidenza 

scientifica, permettendo la prescrivibilità dei test con alto livello di validazione. E in molte aree del territorio 

nazionale le pazienti non possono ancora accedere gratuitamente a queste analisi, per ritardi nelle 

procedure applicative. Lo dimostra il fatto che, negli ultimi mesi del 2021, ben il 39% dei Centri non abbia 

potuto prescrivere il test a una o più pazienti idonee, che sono state quindi sottoposte a chemioterapia 

adiuvante. L‟Italia si è adeguata solo lo scorso anno all‟utilizzo di queste analisi molecolari, consolidate nel 

resto d‟Europa da almeno un decennio, e stiamo ancora scontando un forte ritardo rispetto alle pratiche 

adottate in altri Paesi europei, come Germania, Regno Unito, Spagna e Grecia, e alle indicazioni contenute 

nelle più importanti linee guida delle società scientifiche”.  

In base ai risultati del sondaggio, soltanto il 30% dei Centri di Senologia ha a disposizione i test 

genomici da più di 1 anno, il 65% da meno di 6 mesi. “Nonostante il ritardo accumulato, anche in Italia 

si sta sviluppando fra i clinici la consapevolezza dell‟importanza di queste analisi – afferma Rossana  
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Berardi, membro del Direttivo Nazionale dell‟Associazione Italiana di Oncologia Medica (AIOM), Ordinario 

di Oncologia Medica presso l‟Università Politecnica delle Marche e Direttore della Clinica Oncologica 

Ospedali Riuniti di Ancona -. Dall‟indagine emerge infatti che nell‟89% dei Centri si è consolidata la 

mentalità di utilizzare i test genomici nella programmazione terapeutica post-chirurgica, cioè nella pratica 

clinica quotidiana. La maggioranza dei casi di tumore della mammella è di tipo luminale, cioè esprime i 

recettori estrogenici ma non la proteina HER2. Dopo la chirurgia, il trattamento sistemico prevede l‟utilizzo 

della terapia ormonale nei casi considerati a basso rischio oppure l‟aggiunta della chemioterapia adiuvante 

alla terapia ormonale, in presenza di un rischio elevato. Nella malattia luminale a rischio „intermedio‟, 

sussiste però una significativa incertezza terapeutica, da qui l‟importanza dei test di profilazione genomica, 

che permettono di identificare con maggiore precisione le pazienti che possono beneficiare della 

chemioterapia dopo l‟intervento”.  

La prescrizione è responsabilità dei team multidisciplinari, come ribadito dal 91% dei Centri. Le 

Regioni hanno emanato apposite delibere per rendere operativo il Decreto attuativo ministeriale, ma in 

molti casi non stanno utilizzando le risorse in attesa della conclusione dei bandi di gara. E restano le 

difficoltà logistiche.  

“Infatti, come emerge dall‟indagine, solo nel 47% dei Centri di Senologia sono stati organizzati incontri ad 

hoc con i responsabili dei Centri per l‟implementazione dei test genomici a livello regionale, dopo la 

pubblicazione del Decreto ministeriale – afferma il prof. Fortunato -. Emergono discrepanze anche nel 

gradimento. Il 41% dei responsabili dei Centri è parzialmente soddisfatto dell‟applicazione e 

implementazione del Decreto nelle singole Regioni, il 38% lo è completamente, e il 20% poco o per nulla”. 

  

“La riduzione del ricorso alla chemioterapia comporta significativi risparmi economici, oltre che una buona 

qualità della vita – conclude Rosanna D’Antona, Presidente di Europa Donna Italia -. La persistente 

situazione di disparità nell‟accesso ai test non è accettabile. Chiediamo che la Commissione LEA assuma 

una decisione quanto prima, in favore delle migliaia di donne che potrebbero evitare questo trattamento 

così invasivo. Insieme alle 170 Associazioni che fanno parte della nostra rete, continuiamo l‟azione di 

monitoraggio e sollecito affinché a tutte le pazienti italiane, che ne possono usufruire, sia finalmente 

assicurata questa possibilità di evitare cure aggressive e invalidanti”. 






































































