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| Eucenia TogNOTTI

ome un fiume carsico, le

teorie dei propugnatori

di terapie alternative a
quelle proposte dalla scienza
ufficiale per la cura del cancro
risalgono periodicamente alla
superficie, riaprendo le polemi-
che contro la chemioterapia,
che i fondamentalisti della Me-
dicina alternativa considerano
un vero e proprio «velenoy, an-
ziché una fase, difficile e doloro-
sa - ma obbligata, ancora, pur-
troppo -, sulla strada della guari-
gione da molte forme neoplasti-
che. La morte annunciata della
giovane vita stroncata dal rifiuto
dell’'unico trattamento che
avrebbe potuto salvarla, e le ra-
gioni della scelta messe in campo
in queste ore dai genitori, rac-
chiudono tutte le argomentazio-
ni, vecchie e nuove, contro i me-
todi tradizionali di trattamento
della scienza ufficiale, accusati
non solo di essere fallimentari e
contrari a uno dei principi della
medicina ippocratica «Primum
non nocere». Ma anche di ri-
spondere - con 'imposizione del-
la chemioterapia - a un disegno
preciso, occulto, una sorta di
congiura di cui farebbero parte
biechi approfittatori, medici on-
cologi e grandi aziende farma-
ceutiche, interessate a vendere
farmaei antitumorali e chemio-
terapicl. E, quindj, contraria me-
todi di trattamento del cancro al-
ternativi a quelli proposti dalla
scienza medica ufficiale. In que-
sto caso & balzato alla ribalta il
cosiddetto «metodo Hamer», dal
nome del medico tedesco che lo
ha elaborato e che sostiene la
correlazione tra cancro e psiche
ed esclude I'uso dei farmaci, sulla
base di teorie che non sono mai
passate per una sperimentazio-

ne seria che ne accertassela vali-
dita nella cura dei tumori.

Siamo all'ultimo capitolo della
lunga storia delle cosiddette «te-
rapie non convenzionali» del can-
cro che - nonostante i progressi
della scienza oncologica e delle
armi terapeutiche messe in cam-
po in questi anni - continua a es-
sere «LTImperatore del maley,
per riprendere il titolo del libro
dell’oncologo Siddhartha
Mukherijee, premio Pulitzer 2011.
Solo nell'ultimo secolo si contano
decine e decine di «cure alterna-
tive», legate onoauna precisa te-
oria etiopatogenetica. Si potreb-
bero ricordare la cura di Fergu-
son, che comprendeva trenta
piante esotiche provenienti dal-
I'Ecuador; il metodo di Gerson,
una dieta a base di frutta fresea,
verdura, fioechi d’avena cotti con
procedimenti speciali e aggiunta
di vitamine; e, ancora, il famoso
siero del veterinario Liborio Bo-
nifacio, preparato con villi intesti-
nali di capra. Per finire con la cu-
ra DiBella, la multiterapia messa
apunto da un medico modenese,
di cui le prove scientifiche dimo-
strarono l'inefficacia terapeuti-
ca, dopo aver provocatouno stra-
ordinario clamore mediatico.

Ma il caso di questi giorni im-
pone una riflessione piti genera-
le: il sempre piti massiccio ricor-
so dei malati di cancro alle tera-
pienonortodosse;la generica sfi-
ducia nella medicina ufficiale; lo
spazio riservato ad alcune
strampalate teorie anche dalla
televisione pubblica, rappresen-
tano una spia. Che richiama a un
cambiamento nella cultura della
malattia, a uno sforzo di fiducia,
oltre che a una riflessione sull’eti-
ca dell'informazione scientifica e
sulla professionalita di chi divul-
ga, informa e fa opinione.
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Morta

di leucemia, rifiuto la chemio

L.’ oncologo: non fate questo errore

La tragedia di Eleonora, 18 anni. «Le cure ne salvano 4 su 5»

FA DISCUTERE Ia tragica fine della
ragazza di Padova, Eleonora Bottaro,
stroncata dalla leucemia a 18 anni.
genitori, con il c » della figlia,
all’epoca minorenne, I'avevano tolta
dall'ospedale per portarla in Svizzera
a fare cure alternative che non hanno
fermato il tumore del sangue. Ora &
polemica per il diffondersi dei viaggi
ella speranza privi di fondamento.
«Ennesimo caso di antiscienza» lo ha
definito il ministro della Salute,
Beatrice Lorenzin, su Radio 24.

Alessandro Malpelo
= ROMA

PROFESSOR Pinto, una ragaz-
za muore di tumore del san-
gue, il padre voleva perlei cu-
re alternative e rifivtava la
chemio.
«Inaccettabile che si debba morire
cosi a 18 anni — risponde Carmine
Pinto, presidente dell’Associazio-
ne italiana oncologia medica -
quattro pazienti su cinque guari-
scono con le terapie, ottime, di cui
disponiamon».

Cosa direbbe a quel padre?
«Che esistono cure oncologiche,
non solo per leucemie e linfomi
ma anche per tumori solidi, che as-
sicurano la guarigione, non solo la
lunga sopravvivenza.

Quali cure?

«Farmaci antiblastici, immunote-
rapia, trapianto».

Come si spiega questa obie-

zione alle cure?

«In questo momento in Italia ¢’¢
una debolezza culturale in diversi
settori della medicina, basti vede-
re quel che & successo con le vacci-
nazioni, abbiamo debellato malat-
tie infettive come il morbillo e ¢’¢

«Affidandosi a sedicenti guru si entra
in una dimensione dove purtroppo
una patologia, che poteva essere
curata e guarita, arriva fino alla
morte. E questo & un caso estremo».

LA STUDENTESSA si ammala
all'inizio dell'anno. L’azienda
sanitaria segnala la rinuncia alle cure
da parte della ragazza. Il Tribunale
dei minori decreta la decadenza della
patria potesta affidando la giovane
alla tutela di un medico. La famiglia

| TRATTAMENTI non hanno avuto
Ieffetto sperato. La coppia aveva
vissuto un altro grave lutto: la perdita
del figlio primogenito, stroncato da
un malore all'eta di 22 anni mentre
era in vacanza. Quando Eleonora si &
ammalata i genitori hanno rifiutato
I'assistenza dell’ospedale di Padova

chi sconsiglia il vaccino, su inter-
net circolano messaggi fuorvianti.
Per i tumori si promuovono cure

alternative da cui conviene invece
tenersi alla largar.

Ad esempio?

«Alludo alla pratica pseudoscienti-
fica che mette in relazione diretta
I'insorgenza della malattia oncolo-
gica con traumi psicologici, nel ca-
so della ragazza di Padova la mor-
te del fratello avvenuta tre anni pri-
ma. Hamer, il medico tedesco che
ha ispirato questa filosofia, & stato
radiato tre anni fa».
Le vengono in mente altri epi-
sodi recenti finiti in tragedia?
«Un caso analogo ¢ di quattro o
cinque mesi fa, riguarda una don-
na con melanoma maligno che &
deceduta. Non ha seguito le cure
indicate dagli oncologi».
Tornano in auge le cure mira-
colose e improbabili?
«Le leggende ci sono sempre state,
dal siero Bonifacio, che prese il no-
me dal veterinario di Agropoli che
utilizzava le capre, allo squalene
dei giorni nostri, che vede nella
cartilagine di squalo una sorta di

antidoto. E non dimentichiamo
Di Bella».

Ma i dibelliani non denuncia-
vano proprio gli abusi, il cini-
smo, le chemio date senza cri-
terio?

«In quella fase storica si formaro-

si oppone. Tramite avvocato
prosegue la strada alternativa delle
cure che comprende tra I'altro
cortisone e vitamina C.

per recarsi in una clinica dove si
ipotizzava che il tumore «le era stato
provocato da un enorme trauma

psicologicon, una teoria elaborata dal
tedesco Ryke Geerd Hamer, medico

su cinque si salvano.

no due schieramenti politici, que-
sto in medicina & deleterio».
Oggi utilizzate i test per verifi-
care in anticipo se l’antitumo-
rale sara efficace o dannoso:
chi contestava le chemio date
senza criterio ha vinto la bat-
taglia.
«Oggi abbiamo strumenti per ca-
ratterizzare la malattia, le terapie
personalizzate, target molecolari
specifici per i tumori, anche per
questo occorre affidarsi con fidu-
cia agli specialisti».
Perché si ripetono truggedie
come quella di Padova?
«Perché oggi abbiamo la rete, do-
ve puoi trovare di tutto, e molte
volte passano messaggi pericolosi.
Faccio 'esempio di un medico ro-
mano radiato: & andato a lavorare
in Albania e il suo sito & ancora at-
tivo. Occorre dare una corretta in-
formazione, e far capire come sia-
no dannosi casi come quello della
ragazza di Padovan.
Come oncologi che informa-
zione date?
«Come Aiom abbiamo promosso
incontri educativi con studenti,
coinvolgendo esperti di organizza-
zioni come Asco ed Esmo. Abbia-
mo una campagna informativa iti-
nerante, Non Fare Autogol, che
coinvolge calciatori di Serie A e Se-
rie B, che ha ii patrocinio delia Pre-
sidenza del Consiglio dei Ministri
¢ il Coni. Occorre sensibilizzare le
comunita a tutti i livelli senza mai
fermarsi».

radiato dall'ordine. La malattia di
Eleonora non sarebbe stata altro che
la conseguenza della perdita del
fratello. I giudici, sentita la ragazza, le
avevano lasciato liberta di scelta delle
cure. Eleonora si & spenta lunedi.

In ospedale, quattro casi di leucemia
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La storia

di Luca Mastrantonio

leonora Bottaro € morta
a 18 anni, compiuti il 14
agosto scorso, a causa
di una leucemia che
non ha voluto combattere con
gli strumenti della medicina
tradizionale, ma con metodi
alternativi (in Svizzera), d’ac-
cordo con i suoi genitori che
avevano deciso per lei quando
era minorenne. Al Corriere del
Veneto il padre ha dichiarato
di credere nella teoria del dot-
tor Ryke Geerd Hamer, un ex
medico contrario alla chemio-
terapia, che vanta seguaci in
tutta Europa, Italia compresa.

Per questo, in un certo sen-
s0, la drammatica storia diEle-
onora ¢ legata alla morte di un
altro ragazzo, che ha incontra-
to il suo destino 38 anni fa,
nell’agosto 1978. Si tratta di un
giovane di 19 anni, Dirk, ed era
uno dei quattro figli del dottor
Hamer, all’epoca eccentrico
medico tedesco, laureato an-
che in teologia, che aveva da
poco brevettato alcuni stru-
menti di chirurgia di successo,
tra cui uno scalpello e un tavo-
lo anatomico.

Nell'estate 1978 la famiglia
Hamer — una coppia di medi-
ci, 4 figli tra cui la bella Birgit
(miss Germania 1976) — si
trovava in Italia, dove il dottore
voleva allargare il giro di affari.
11 giovane Dirk, la notte trail 17
e il 18 agosto, era su una barca
di amici all'Isola Cavallo, in
Corsica. Da una imbarcazione
vicina, dove si trovava il princi-
pe Vittorio Emanuele di Savo-
ia, un fucile fa fuoco e un col-
po raggiunge il ragazzo alla
gamba. Dirk morira in seguito
a un calvario di operazioni du-
rato mesi, il principe verra as-

solto, anni dopo.

1l dolore di quella perdita
manda in frantumi la famiglia
Hamer, che deve affrontare al-
tre prove. 1l dottore scopre di
avere un cancro al testicolo,
che riconduce al dolore dovu-
to al lutto per il figlio. A lui in-
testa quella che considera la
«sindrome Dirk Hamer», che
dice di aver riscontrato in pa-
zienti colpiti dal cancro dopo
un evento traumatico, uno
choc che li ha presi in contro-
piede. Hamer si salvera, men-
tre la moglie, Ursula, morira
nel 1985, per tumore al seno
dovuto, sempre secondo la te-
oria del marito, al dolore per la
perdita del figlio. Dirk e la ma-
dre sono sepolti nel cimitero
acattolico di Roma.

Nel caso di Eleonora Botta-
1o, lo choc alla radice della
malattia sarebbe stato la mor-
te del fratello. Questo secondo
la «sindrome Dirk Hamer»,
che il dottore interpreta alla
luce delle «Cinque leggi biolo-
giche della natura», conside-
rata valida per tutte le malat-
tie, che nascerebbero da un
rapporto squilibrato tra corpo
e psiche che va risolto. Hamer
diffonde la sua teoria. Gira
molto, a volte fugge: Italia,
Spagna, Francia e Norvegia. La
vita del dottore, presto radiato
dall’albo dei medici tedeschi,
diventa una giostra di cliniche
aperte e chiuse dalle autorit;
subisce processi, finisce in
carcere.

Eun guru, per chi gli crede e
segue la Nuova medicina ger-
manica. Un ciarlatano, per chi
non gli crede, poiché non ha
mai fornite prove scientifiche
della sua teoria. Lui denuncia
persecuzioni di ogni tipo, da
casa Savoia alla P2, fino agli
ebrei che sarebbero dietro al-
l'egemonia della chemiotera-
pia nella lotta al cancro. Posi-
zioni deliranti, in perfetta ar-

monia con l'idea che la Shoah
non sia mai esistita.

Anche in Italia la teoria di
Hamer si diffonde a cavallo
degli anni zero, facendo pro-
seliti e vittime, a seconda che
gli si creda o meno. Se ne parla
in negativo quando c’¢ la noti-
zia della morte di un paziente
che non si € curato con la me-
dicina tradizionale: una specie
di libro nero & presente nelle
sentenze del www.dossierha-
mer.it. Spietato il giudizio del
Cicap. In positivo, se ne parla
quando qualche vip dice che ¢
guarito seguendo Hamer. Co-
me Eleonora Brigliadori, che
nel 2007 disse di aver sconfitto
il cancro non curandosi.

La prima societa italiana ha-
meriana fu Alba, con sede a
Genova, presidente Marco Pfi-
ster (ex barista, ricordano i de-
trattori), poi disconosciuta.
Ora l'associazione di riferi-
mento € Nuova medicina ger-
manica, fondata nel 2006 e
presieduta da Fabrizio Camil-
letti, un operatore olistico
(nessuna laurea in medicina)
che ha incontrato Hamer al-
I'inizio del nuovo millennio.
Offre seminari per formare
operatori olistici: «Costano sui
mille euro, sono 12 incontri»,
racconta Camilletti al Corriere.
L’associazione sarebbe fre-
quentata anche da medici, an-
che se Camilletti non fornisce
informazioni al riguardo. Una
cosa pero la vuole precisare:
«Il nostro non € un percorso
alternativo alla medicina tra-
dizionale, se ci sono operazio-
ni o trattamenti da fare vanno
fatti. Noi ci curiamo dell’aspet-
to psicologico. La prima cosa
che insegniamo & che si tratta
di una medicina integrativa,
non alternativa, e che non pos-
siamo sostituirci alla medicina
ufficiale. Le posso mandare le
slide del seminario, ma doma-
ni, ora sono fuori».
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ICARBONATO e escrementi
di capra, veleno di scorpio-

ne emadonnine nei preser-
vativi. Altro che pozioni magi-
che: chi si affida agli stregoni
sembra bersi di tutto. Il metodo
Hamer & solo uno dei rimedi che
sembrano usciti dal Medioevo, e
invece circolano, a volte ucciden-
do, nell'Ttalia di oggi.

Una donna col melanoma &
morta a Torino nel 2014, tratta-
ta col metodo Hamer: «Liberati
dai sensi di colpa», le prescriveva
la dottoressa. Lo stesso anno &
scattata la condanna per il “dot-
tor antichemio” Paolo Rossaro.
Anche lui avevausato conun ma-
lato di linfoma il metodo di Ryke
Geerd Hamer, nato in Germania
nel 1935 e ammalatosi di cancro,
asuodire, per lo shock della mor-
te del figlio. Secondo la “nuova
medicina germanica”, a provoca-
re il cancro sarebbero gli squili-
bri psichici: risolti quelli, lamalat-
tia dovrebbe sparire. Quando pe-
10, anziché sparire, uccide, il ca-
so finisce in procura. Se sono gli
Ordini dei medici a intercettare
lostregone, possono provareara-
diarlo. A volte— come nel caso di
Stamina — la “pozione magica”
viene somministrata in un ospe-
dale pubblico. Ma nella maggior
partedei casi, & nel sottobosco so-
cial cheiciarlatani prosperanoin-
disturbati._

«Mille italiani sono venuti a
Cuba in due settimane», esulta-
va nel 2010 l'inventore del Vida-
tox, presunto farmaco antican-
cro abase di veleno dello scorpio-
ne azzurro, che vive solo sull’iso-

la. La Finanza continuo per mesi
abloccare i flaconi commercializ-
zati da una ditta albanese e som-

ministrati a San Marino. Sempre
a Tirana, il 16 ottobre 2012, una
«gravissima alcalosi» da bicarbo-
nato uccise Luca Olivotto, 28en-
ne con un tumore al cervello che
era finito nelle mani di Tullio Si-
mongcini. L'autore di I cancro é
un fungo era stato radiato da un
Ordineinorriditodifronte allate-
si secondo cui i tumori sarebbero
causati da funghi, e per debellar-
li basterebbe creare al loro inter-
no un ambiente alcalino. «I1 chi-
rurgo avevadetto a Lucachenon
poteva operarlo subito. E lui, per

non aspettare, scelse lastradaal-

ternativa», racconta Luigi Con-
te, segretario Fnomceo, lafedera-
zionedegli Ordini dei medici.

Nel 2008 & toccato a Clara Pa-
lomba, 16enne di Firenze, mala-
tadi diabete. La sua curatrice,l'a-
mericana Marjorie Randolph, le
consiglio di passare dall'insulina
alle vitamine. Per nemesi, la stes-
sasantona fu trovatamortainca-
sa I'anno dopo, con le tracce di
una pozione fai-da-te. Mentre Si-
mongcini semhra passarsela me-
glio: a maggio 2015 due giornali-
st, fintisi pazienti, lo rintraccia-
ronoinunaclinica di Roma. Regi-
strarono le sue parole («Se fa la
chemio & finita») e la proposta di
un’infusione in Albania.

«Possiamo radiare queste per-
sone», spiega Roberta Cherseva-
ni, segretaria della Fnomceo.
«Maloropossono farericorso alla
Commissione centrale per gli
esercenti professioni sanitarie».
Peccato che le decisioni di questo

organismo siano state sospese a
datadadestinarsi da unasenten-
zadi Cassazione del 2015. Eccoal-
lora che Gabriella Mereu, 62 an-
ni, di Cagliari, inventrice della
“terapia verbale”, continua a da-
re consigli su Facebook. «<Mi ero
accorta che lamia anima non era
piu congruente con alcune parti
del mio corpo. Avevo bisogno di
reintegrarla. Cosi sono guaritas,
racconta ad esempio sul social
Alessandra Olgiati, ex malata di
cancro. Radiata, la santona ha
sfruttato l'opzione del ricorso.
«Avevamo decine di pazienti a
protestare sotto le finestre», rac-
conta Raimondo Ibba, presiden-
te dell’'Ordine di Cagliari. La piu
folkloristica fra le terapie della
Mereu prevede di inserire una
madonnina in un preservativo
controinfezioni e infertilita.

«E surreale che in casi simili
nessuno prenda una decisione
perentoria», chiosa Luca Pani, di-
rettore dell’Agenzia italiana per
il farmaco, che ha pubblicato un
opuscolo anti-bufale. Quando ha
attecchito, perd, una stregoneria
édurada sradicare. Eleonora Bri-
gliadori ha fatto ad esempio pro-
seliti raccontando I'abitudine di
bere urina per avvicinarsi all'im-
mortalita. Il metodo Di Bella, dif-
fuso a fine anni ‘90, viene ancor
oggi portato avanti dal figlio del
dottor Luigi, Giuseppe. «Un caso
direcente mi ha fatto male», rac-
conta Umberto Tirelli, primario
del Centro oncologico di Aviano.
«Era un giovane con un tumore
aitesticoli. Poteva curarsi, mavo-
leva evitare la chemio e ha perso
un anno cercando di guarire con
il metodo Di Bella».
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Farmaco anticancro blocca
'‘voglia' di cocaina, bene test su
animali

Con una sola somministrazione di un farmaco antitumorale si blocca la propensione ad
assumere cocaina. Pubblicati sulla rivista 'E-Life' i risultati di una ricerca condotta
dall'Universita di Cardiff e dall'Istituto Centrale di Salute Mentale di Mannheim, in
collaborazione con 1'Irces Istituto di Ricerche Farmacologiche Mario Negri, con una
sperimentazione di successo avvenuto su modello animale. Lo studio ha dimostrato
l'efficacia di una terapia basata sulla somministrazione del composto Pd325901 nel
bloccare la spinta verso la droga.

In Italia, la dipendenza da sostanze stimolanti quali cocaina, amfetamine ed
ecstasy si attesta intorno al 2-4% della popolazione (fonte Dpa). "Lo studio ¢
importante - spiega Stefania Fasano dell'Universita di Cardiff e coordinatrice del
progetto - perché dimostra la possibilita di un approccio terapeutico in grado di bloccare
la formazione di automatismi comportamentali associati al consumo della cocaina.
Automatismi che giocano un ruolo centrale nell'instaurazione della dipendenza".

"Attualmente - aggiunge Riccardo Brambilla, sempre dell'Universita di Cardiff e
collaboratore dell'Istituto Mario Negri - non € disponibile un farmaco capace di bloccare
la dipendenza da cocaina". "Utilizzare un medicinale che ha gia superato alcune fasi
cliniche - concludono i due ricercatori - puo consentire 1'avvio di un trasferimento piu
rapido dal laboratorio alla clinica".



http://www.adnkronos.com/salute/farmaceutica/2016/09/01/anticancro-blocca-voglia-cocaina-bene-test-animali_QdLkqA2sC55lKSz38aiDlL.html?refresh_ce

DOCtor

http://www.doctor33.it/

Pubblicati i dati britannici su mortalita a
30 giorni nel pazienti con cancro al seno e
al polmone chemiotrattati

Per la prima volta, i dati nazionali sulla mortalita a 30 giorni nei pazienti con cancro al seno e al
polmone trattati con chemioterapia sono stati raccolti, analizzati e pubblicati su The Lancet Oncology
al fine di aiutare i clinici rivedere e migliorare I'assistenza sanitaria, identificando i pazienti con
specifiche esigenze in relazione all'eta e allo stato di salute. Allo studio, coordinato da David
Dodwelldell'Institute of Oncology al St James's Hospital di Leeds, Regno Unito, ha partecipato chi &
stato sottoposto a uno o piu cicli di terapia sistemica anti-cancro (Sact) in Inghilterra nel 2014, per un
totale di 28.364 donne con cancro al seno e 15.045 uomini e donne con cancro al polmone. Secondo i
dati raccolti, la mortalita a 30 giorni & stata dell'8,47% nei pazienti con cancro al polmone e del 2,47%
in quelli con cancro al seno. «L'uso della Sact € aumentato notevolmente negli ultimi 30 anni al fine di
prolungare la sopravvivenza a lungo termine oppure a scopo palliativo per migliorare la qualita della
vita dei pazienti con tumori avanzati» spiegano gli autori, sottolineando che la mortalita a 30 giorni
aumenta con l'eta nei casi di tumore al seno o ai polmoni trattati con intento curativo, ma diminuisce
in chi viene sottoposto alla Sact a scopo palliativo.

«Probabilmente la differenza dipende dal fatto che i pazienti piu anziani potrebbero preferire altre
forme di cure palliative, o che i piu giovani potrebbero avere forme di cancro pil aggressive»
riprende Dodwell, osservando che la mortalita a 30 giorni e risultata maggiore nei pazienti in precarie
condizioni di salute. E David Cameron, dell'Edinburgh Cancer Centre al Western General Hospital di
Edimburgo, in Scozia, commenta in un editoriale: «Lo studio fornisce per la prima volta un quadro
nazionale dei fattori che influenzano le probabilita di morte, integrandosi con il National Confidential
Enquiry into Patient Outcome and Death (Ncepod) sull'appropriatezza delle cure. Nonostante i loro
limiti, questi dati contribuiscono a definire uno standard che tutti i sistemi sanitari dovrebbero avere:
registrare e confrontare e a livello nazionale le conseguenze degli interventi medici per migliorare la
qualita dell'assistenza».



http://www.doctor33.it/pubblicati-i-dati-britannici-su-mortalita-a-giorni-nei-pazienti-con-cancro-al-seno-e-al-polmone-chemiotrattati/clinica/news--37836.html

Lancet Oncology 2016. doi: 10.1016/51470-2045(16)30383-
7http://www.thelancet.com/journals/lanonc/article/P1I1S1470-2045(16)30383-7/abstract

Lancet Oncology 2016. doi: 10.1016/ S1470-2045(16)30405-
3http://www.thelancet.com/journals/lanonc/article/P11S1470-2045(16)30405-3/fulltext
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L'aulocrilica

Nessuno vuole offendere,
ma se cerfe immagini
sono sembrate olfensive
vanno cambiate

ROMA Introvabili. Teri pome-
riggio le cartoline informative
sulla fertilita che dovevano es-
sere distribuite il 22 settembre
per il Fertility Day sono spari-
te. 11 sito del ministero della
Salute le ha oscurate per «ri-
modulare» l'intera imposta-
zione della campagna. Dopo il
bombardamento di polemi-
che sui social, seguite da feroci
attacchi politici e richieste di
dimissioni dalla sinistra, la
ministra Beatrice Lorenzin ha
corretto il tiro. Mantiene la
giornata di sensibilizzazione
ma cambia il materiale. Decisi-
ve le critiche di Renzi.

Gia mercoledi il premier
aveva espresso contrarieta. Ieri
in diretta radiofonica con
Rtl102 ¢€ stato esplicito: «Non
conosco nessuno dei miei
amici che fa un figlio perché
vede una pubblicita. Non ne
sapevo nulla. Se vuoi creare

%

1l premier

una societd che scommetta sul
futuro e torni a fare figli devi
intervenire sulle cose struttu-
rali. 11 problema demografico
esiste ma va inquadrato in un
ragionamento complessivox».
Lavoro stabile, possibilita di
fare un mutuo, asili disponibi-
li. Questa ¢ la vera spinta per
una coppia, insiste il presiden-
te del Consiglio: «<Abbiamo
fatto interventi fiscali ma ne
servono di strutturali».
Lorenzin conferma la validi-
td dei contenuti e riconosce
lerrore: «E che mi importa
delle cartoline? Sono una per-
sona pratica. Nessuno vuole
offendere, a noi interessa pro-
vocare una riflessione, il mes-
saggio deve arrivare corretto.
Se certe immagini sono sem-
brate offensive vanno cambia-
te». L'uscita di Renzi nasconde
dell’altro, intendeva metterla
in difficolta? «Chiedetelo a lui
— risponde la ministra —. Dai

Se vuoi creare una
societd che scommella
sul futuro devi fare
interventi strutturali

riscontri che ho avuto nel cor-
so della giornata non mi sem-
bra proprio».

Pare che alla dichiarazione
rilasciata in mattinata siano
seguiti sms di chiarimento. 11
Fertility Day era stato approva-
to in Consiglio dei ministri. A
fronte di una marea di criti-
che, c’e il sostegno della co-
munita scientifica e di due
rappresentanti di governo: En-
rico Costa (Famiglia) e Angeli-
no Alfano (Interno).

Una campagna nata con
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buoni propositi (la prevenzio-
ne dell’infertilita, dell’ltalia
senza nascite: meno di 480 mi-
la nati nel 2015, il record di
mamme over 35) ma realizzata
al risparmio: 28 mila euro il
costo. E soprattutto poco chia-
ra, tanto che il popolo del web
I'ha interpretata come un invi-
to ariempire le culle in un Pae-
se dove non esistono presup-
posti socio-economici per ri-
prodursi. Due in particolare gli
slogan bocciati. «Datti una
mossa, non aspettare la cico-
gna» e «Labellezza non ha eta,
la fertilita si» accompagnata
dall'immagine di una clessi-
dra. «Renzi ha ragione, non si
fanno figli con le cartoline.
Servono politiche forti, ma io

mi occupo di sanita. Linfertili-
ta € un problema di salute. C’é
bisogno di sapere», ribadisce
Lorenzin. Di glissare sul Ferti-
lity Day e smorzare i toni della
giornata non se ne parla nep-
pure. Sono gia in cantiere di-
verse modalita di comunica-
zione per non vanificare
levento, organizzato con la
collaborazione dei Comuni.
Secondo I'immunologo Fer-
nando Aiuti era molto ambi-
gua I'immagine con bustine di
preservativi attaccati a mollet-
te colorate: «Sembra un mes-
saggio a sfavore dei condom.
Andava chiarito».

Margherita De Bac

mdebac@corriere.it
® RIPRODUZIONE RISERVATA
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inistro Lorenzin, la cam-
pagnasocial sul Ferti-
lity Day ha scatena-

to un‘ondata di polemiche e

lei ha deciso di cambiarla.

«Si, ne faremo una nuova vi-
sto che quella che avevamo pre-
parato non é piaciuta. Il Fertili-
ty Day & piu di due cartoline, &
prevenzione, riguarda la salute
degli italiani, non & un terreno
di scontro. Perd sono sbalordita
da come questa faccenda sia
stata strumentalizzata e da co-
me debba occuparmi di una
questione di comunicazione
mentre sto lavorando a mette-
re in sicurezza gli ospedale nel-
lezone terremotate».

Il premier Renzi ha detto che

nonsapevaniente della cam-

pagna e che la sua opinione &
che «se vuoi creare una socie-
ta che torna a fare i figli devi
creare situazioni strutturali
come asili nido, tempi dilavo-

ro delle famiglie, servizis. Vi

siete parlati?

«No, ma sono d’accordo con
lui. To e il ministro Costa abbia-
mo da tempo scritto un piano
sui sostegni alla famiglia e alla
natalitd, & sul tavolo del gover-
no. fo mi occupo di Salute, il pre-
mier e gli altri ministri lavorino
sullanatalita, lo dico senza pole-
mica. Renzi sapeva del Fertility
Day perchéé unainiziativa pas-
sata dal Consiglio dei ministri,
non conosceva la campagna di
comunicazione perché non era
stata presentatan,

Lei & stata attaccata sui so-
cial, in tanti, donne e uomi-
ni, si sono sentiti offesi. Su
twitter c’é un hashtag fre-
quentato: #Lorenzindimetti-
ti. Epentita? Revochera 'ini-
ziativa?

«No, non sono affatto penti-

ta. Cambieremo le cartoline, ci
-confronteremo coi dubbi solle-
vati dalla gente. La campagna
andra avanti. Non volevamo of-
fendere né provocares.
Dunque fa marcia indietro.
«No, faccio un passo avanti.
Voglio andare oltre le polemi-
che, se quel messaggiodi comu-
nicazionenon & passato come ci
auguravamo noi, si cambia. Ci
interessa la sostanza: informa-
re sull’'infertilita crescentes.
Conferma il Fertility Day?
«S}, per il 22 settembre: &
una iniziativa utile, basta guar-
dare i dati per capirlo, il 15%
della popolazione italiana é in-
fertile e il numero sale molto do-

«Rimoduliamo la comunica-
zione senza snaturare il conte-
nuto dell'iniziativa, la spieghia-
mo meglio. C'erano cento im-
magini dentro la campagna so-
cial e ciascuna aveva sul retro
una spiegazione che contestua-
lizzava lo slogan. Ne sono state
pubblicate sul sito del ministe-
ro 4 o5 senza spiegazione. Dali
énatoil fraintendimento».

Laslide di unadonna chemo-
stra la clessidra e sopra la
scritta: “La bellezza non ha
eta, la fertilitd si” o “Datti
una mossal Non aspettare la
cicogna” sono slogan suffi-
cientemente chiari, non cre-
de?

«Sono due immagini che non
sono piaciute neanche ame. Pe-
rd bisogna separare la fertilita
dalla maternita, sono aspetti
differenti. Non facciamo una
campagna per far nascere i
bambini, ma per mettere in at-
to misure di prevenzione e, do-
mani, mettere in condizione,
chi vuole, di poter avere dei fi-
gli. Da tre anni abbiamo un ta-
volo tecnico con medici, sociolo-

gi e psicologi per affrontare va-
ri problemi: infertilitd, crollo
delle nascite, trasmissione del-
le malattie sessuali...».

I Fertility Day pud camhiare

qualcosa?

«Non & un giorno o un‘inizia-
tiva a risolvere il calo delle na-
scite, tema enorme che passa
attraverso welfare, politiche
economiche e politiche sulla fa-
migtia. Allo stesso tempo biso-
gna dire chiaro che non & con
un posto all’asilo nido che si
guarisce l'infertilitd che resta
un problema sanitario, non so-
ciale. I giovani devono sapere
che anche gli stili di vita incido-
no sulla possibilita di essere pa-
dri e madri, chel'eta ei control-
li medici possono fare molto.
Esempio, daquando non c’é pitt
la visita militare, pochi maschi
vanno dall’andrologo: il risulta-
to & che scoprono di non essere
fertili quando provano da anni
a fare figli senza successo e ma-

.gari étardi».

Quanto é costata la campa-
gna finita nella bufera?
«Ventottomila euro, ed & sta-
ta affidata a un team di profes-
sionisti. Campagne simili sono
state fatte senza clamori in Da-
nimarca ein Francia. Unrisulta-
to comungue & stato ottenuto:
il Fertility Day non passera inos-
servato, discutere serve...».
Ministro, ma lei quelle carto-
line le aveva viste?
«Soltanto alcune. Le aveva-
no visionate alla direzione del
ministero. C'erano anche diver-
se donne: nessuna si @ sentita
offesa dalla clessidra peiché sa-
peva che il contenuto da veico-
lareeralegato all’eta fertile. Co-
munque ora si cambia, visione-
rotuttos, :

'ORPRODUZIONE RISERVATA:
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1 MEDICI

«E necessaria la prevenzione
sul problema dell’infertilita»
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Il Fertility Day naufraga in polemica

Renzi si smarca dalla Lorenzin. Che corre ai ripari: «Rivedremo i messaggi fraintesi»

SCARICABARILE

Il premier: «<Non sapevo
nulla. E nessuno fa figli
perchée vede uno spot

CONTROTENDENZA

Ma Alfano esulta: «Tutti
ora parlano del problema
Missione compiutay

Francesca Angeli

Roma 1l Fertility Day naufraga
nelle polemiche. Anche Mat-
teo Renzi sconfessa la campa-
gna del ministero della Salute
e Beatrice Lorenzin cerca di
correre ai ripari. Il ministro si
dice disposta a buttare nel ce-
stino le cartoline con le foto
«incriminate» bocciate dal
web ma allo stesso tempo di-
fende l'iniziativa perché «'in-
fertilita € un problema di sani-
ta pubblica» e non puo essere
ignorato. Intanto pero il sito
dedicato alla campagna e sta-
to bloccato anche se dal mini-
stero dicono di non saperne
nulla.

Visto il flop e la rivolta della
rete Renzi mette subito le ma-
ni avanti. «Non sapevo niente
di questa campagna - si scher-
misce Renzi- E comunque
non conosco nessuno che fa
un figlio perché vede un cartel-
lone pubblicitario». Il premier
dice di non saperne nulla ma
c’é chi fa notare che il via libe-
ra al Fertility Day é stato dato
dal consiglio dei ministri il 28
luglio scorso alla presenza di
Renzi, che forse era distratto.

Resta la Lorenzin a difende-

rel'iniziativa. «Perché si posso-
no fare campagne sul cancro e
sulla fertilita no?», chiede il mi-
nistro che perd la risposta 'ha
avuta chiara dai social net-
work. Un governo che non ha
fatto nulla per tutelare la fami-
glia, per sostenere la materni-
ta ed aiutare le famiglie a con-
ciliare lavoro e figli non puo
poi invitare gli stessi cittadini
a procreare dopo averli tartas-
sati senza dare in cambio ser-
vizi. Insorge pure M5S che
chiede i costi della campagna.
Secondo Stefano Esposito del
Pd sarebbe costata «circa
200.000 euro». Ma é la Loren-
zin a smentire la cifra assicu-
rando che tutta la campagna &
costata «solo» 28.000 euro.
Costi a parte la polemica
non si ferma. Al governo si ri-

corda la promessa di Renzi di
incrementare il numero degli
asili, «mille asili in mille gior-
ni», che per il momento é ri-
masta soltanto sulla slide. Ma
non ci sono soltanto le motiva-
zioni economiche e la carenza
di strutture a sostegno della fa-
miglia ad agitare il web. La
campagna del governo e ap-
parsa anche profondamente
sessista e discriminatoria per

la scelta delle immagini ed il
modo di veicolare il messag-
gio sulla procreazione.
Qualcuno che difende il mi-
nistro c’e. I ginecologi ed i pe-
diatri e anche il ministro
dell'Interno, Angelino Alfano,

secondo il quale l'obiettivo
della campagna sulla fertilita
era che se ne parlasse e dato
che tutti ne parlano «la missio-
ne € compiuta». A conferma
che per questo governo non &
importante fare le cose ma par-
larne. «Per noi e una battaglia
che comincia e che porteremo
nella legge di Stabilita», assicu-
ra Alfano.

Durissimo invece il vicepre-
sidente del Senato, il leghista
Roberto Calderoli. «E singola-
re come un governo che ha af-
famato le famiglie - attacca
Calderoli - portando cinque
milioni di italiani in una condi-
zione di poverta come certifi-
cato dall'Istat, decida di inve-
stire risorse in una campagna
pubblicitaria sul Fertility Day
che dovrebbe spingere le don-
ne a fare piu figli. Un insulto
per tutte quelle famiglie che
vorrebbero un figlio ma non
possono permetterselo».
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FRANCESCA SCHIANCHI
ROMA

Dirritazione del premier Renzi
era trapelata fin da ieri l'altro,
quando la polemica sul Fertility
Day del 22 settembre e la sua
contestatissima campagna
pubblicitaria é esplosa sui so-
cial network. Ma lui stava a Ma-
ranello con la Merkel e non era
certo quella loccasione di
esternarla. Lo ha fatto appena
possibile, cioé ieri mattina in
urn’intervista radiofonica con
Rtl 102.5: «Non sapevo niente
della campagna del ministero,
non l'avevo vista, avevo proble-
mi pili importanti da seguire»,
prende le distanze, «certo non
COonosco nemrmeno un amico
che fa un figlio perché I'ha visto
su un cartellone», commenta
gelido liniziativa della ministra
della Salute Beatrice Lorenzin,
«se vuoi creare una societa che
scommette sul futuro devi crea-
re le condizioni strutturali: gli
asili nido, i servizi, creare lavo-
ro. Nei Paesi dove si fanno figli
non credo che sia per effetto di
una campagnay.

Parole che per lui dovrebbe-
ro chiudere il caso, ma che la
ministra scaricata pubblica-
mente non prende per niente
bene, mentre la polemica, nata
su Twitter e Facebook e alimen-
tata soprattutto dall’attacco di
Roberto Saviano, accende il
mondo politico. Non é bastata
la disponibilita della Lorenzin a
rivedere la comunicazione del-
I'evento, a cambiare in partico-
lare due delle cartoline incrimi-
nate (quella della clessidra e
quella che dice «datti una mos-
sa»), né i suoi tentativi di spie-
gare che 'evento vuole solo es-
sere «informativoy, a placare il
premier che sa bene quanto de-
licata e fondamentale sia la co-
municazione in politica. Fino a

ieri sera i due non si erano sen-
titi, ma l'uscita del mattino di
Renzi non fa certo piacere alla
ministra nel mirino, che passa
la giornata a rilasciare intervi-
ste: «Nella decisione di avere fi-
gli Paspetto economico & il
grande tema che deve affronta-
re I'ltalia - conviene -ma io fac-
cio il ministro della Salute e mi
occupo di questi temiy. Il resto,
aggiunge con una sottile vena
polemica verso il capo del go-
verno che 'ha bacchettata «lo
facciano il premier e gli altri mi-
nistri».

Ma le critiche si moltiplica-
no. Dall'opposizione - Laura
Castelli del M5S annuncia
un’interrogazione parlamenta-
re sui costi —, ma anche da allea-
ti di governo: una «campagna
retrograda» la qualifica il Pd
Roberto Speranza, mentre il
verace senatore Pd Stefano
Esposito la definisce una
«stronz...» costata «circa 150-
200 mila euro» («28 milay, cor-
regge la ministra). C’é anche
chi, come il leghista Calderoli,
chiede le dimissioni della Lo-
renzin: al suo fianco, a difender-
la, praticamente solo i centristi.
Dopo uno stillicidio di attacchi,
all'ora di cena é il leader Ned
Angelino Alfano a intervenire
in difesa: «Campagna condivisi-
bile nel merito e per questo noi
la sosteniamo». Condivisibile
nel merito, ma forse non del tut-
to nelle immagini e negli slogan,
criticati anche da un creativo
come Oliviero Toscani: a sera,
la ministra concede via tweet
che se la campagna non é pia-
ciuta «ne facciamo una nuovay,
sottolineando pero che «il Fer-
tility Day é piu di due cartoline,
é prevenzione, & la salute degli
italiani». Sperando cosi di chiu-
dere la questione.

@ BY NC ND ALCUNIDIRITTI RISERVATI




Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati
Tiratura 06/2016: 139.243
Diffusione 06/2016: 106.754
Lettori Ed.| 2016: 327.000

Quotidiano - Ed. nazionale Dir. Resp.: Marco Tarquinio

02-SET-2016

dapag. 3
fogliol/2

di Massimo Calvi

ual e il numero ideale di figli? Dipende.
Dipende dalle famiglie, dal contesto in
cui si vive e da una combinazione di
fattori culturali, sociali, economici. Se
pero si chiede alle persone quanti figli
vedono nella propria famiglia ideale, c’e
un dato che emerge nettamente: nei
Paesi pil1 "ricchi" 1a cifra & sempre superiore alla
realtd, in quelli pilt poveri & 'opposto. A portarlo alla
luce & un sondaggio condotto in 19 Paesi
dall’ Economist (Titolo: The empty crib, La culla vuota,
tinyurl.com/hmojedu ). Le cifre si prestano a diverse
considerazioni — specialmente nel momento in cui in
Italia & scoppiata la polemica attorno alla campagna

per il «Fertility day» promosso dal ministero per la
Salute.

La crisi, innanzitutto, ha influito sulla crescita del
divario tra famiglia ideale e reale, eppure &
specialmente nelle economie avanzate che le coppie
patiscono una compressione del desiderio di
genitorialita, tanto che ci si potrebbe chiedere in che
cosa consista veramente la maggiore "ricchezza". In
Occidente si desiderano da pittdi 2 a 2,7 figli a coppia
in media, ma ci si deve accontentare di molti meno,
con Paesi come Germania, Grecia, Spagna o Russia
dove la realta spinge sotto il tasso naturale di
sostituzione della popolazione. L'Italia non € citata,
ma il Rapporto Giovani dell’istituto Toniolo ha gia
mostrato che il tasso di fertilita di 1,35 figli che
caratterizza il nostro Paese € almeno la meta di quello
che si desidera.

L ) assottigliamento della dimensione della famiglia
eil declino della popolazione, insomma,
appartengono alla sfera della mediazione con la
realta. E un tema importante per le societa che si
interrogano sul legame tra ricchezza e felicita.
Intervistando i cittadini americani sempre

www.datastampa.it
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I'Economist ha scoperto che il 39% di chi ha avuto pitx
figli di quelli che si aspettava ha visto aumentare la
propria soddisfazione di vita mentre solo 1'8% si &
detto meno contento. Per contro, avere meno figli
rispetto alle attese appaga solo il 15% degli
intervistati. Una considerazione che verrebbe da fare
riguarda il racconto della famiglia proposto nelle
societa occidentali: se una prole pitt numerosa del
previsto rende piti felici forse significa che la
riduzione delle aspirazioni non & dovuta solo a
questioni economiche, che pure incidono, ma anche
a fattori come 'autostima, l'insicurezza, la solitudine,
la paura di non farcela.

M entre nei Paesi ricchi la famiglia & sempre pilt
piccola dell’ideale, in quelli in via di sviluppo
avviene il contrario. In Nigeria le coppie pensano che
il meglio siano 5,4 figli, ma la realta dice 7,7, in
Pakistan 3 figli ideali contro 4 reali, in India 2 contro
3. Casi limite a parte, quello che emerge tra i Paesi il
cui sviluppo si puo dire in corso, in Africa come in
Asia e Sudamerica, & pero un altro aspetto: la
contrazione sempre pilt decisa della dimensione dei
nuovi nuclei familiari e 'aumento delle difficolta
riproduttive delle giovani coppie, a causa
dell'urbanizzazione, delle carriere, dei costi pil1 alti
nella crescita dei bambini, del ritardo nel
concepimento, di fattori come il fumo, 'alcol,
'obesita. I cinesi ritengono ideale una famiglia con
due figli, ma il tasso di fertilita & sceso all’1,6%. Per

questo si dovrebbe essere prudenti nel parlare di
esplosione della popolazione sulla terra. Le previsioni
dell'ultimo rapporto del Population Reference Bureau
(tinyurl.com/zlpttrm ) dicono che entro il 2053 nel
mondo potrebbero esserci 10 miliardi di persone, ma
chi grida all’allarme non considera che raggiunto
quel picco il vero problema sara rappresentato
dall’eta della popolazione e dal fatto che nasceranno
sempre meno bambini.

F amiglie pill piccole in un mondo che invecchia
non sono una buona notizia. Il legame tra la
struttura della popolazione e la crescita economica &
questione nota. E la tendenza demografica negativa
che riguarda I'Europa & oggetto di analisi preoccupate
da parte di tutte le agenzie internazionali e dei
maggiori centri studi. Il calo delle persone attive e
l'aumento dell’eta media frenano le prospettive di
crescita, alimentano la deflazione e fanno salire i costi
che gli Stati devono sostenere per pensioni e sanita,
mettendo a dura prova i sistemi di welfare e
generando tensioni politiche interne. Pur tenendo
conto dell'immigrazione, oggi la demografia

rappresenta un grande ostacolo alla crescita in
Europa, e in particolare in Italia. Aumenti della
produttivita grazie all'innovazione tecnologica
possono compensare in parte questo deficit. Nella
realta, e purtroppo per noi, come mostra una recente
ricerca condotta da tre economisti del Fondo
monetario internazionale (Shekhar Aiyar, Christian
Ebeke e Xiaobo Shao, The Euro area workforce is
aging, costing growth, tinyurl.com/hwj59oy )
l'aumento dell’eta della manodopera rappresenta un
grosso freno al miglioramento della produttivita, fino
a un quarto del suo potenziale. I'allarme del Fmi
riguarda tutta 'Europa, perché ha una dinamica
migratoria meno efficace di quella degli Stati Uniti,
ma in particolare i Paesi pil1 fragili dell’area euro:
Grecia, Spagna, Portogallo e Italia. Per far fronte a
questo problema il Fmi consiglia investimenti in
formazione professionale e cure sanitarie per
sostenere una classe di lavoratori che sara sempre piu
anziana. Ma con quali risorse?

1 tema dello spread tra famiglia ideale e famiglia

reale, insomma, & una questione molto seria. Un
problema comune. Ci sono aspetti legati al
soddisfacimento dei desideri pili autentici e profondi
delle persone e questioni che attengono alla
dimensione economica e allo sviluppo. La sfida, cioe,
riguarda tanto il Prodotto interno Lordo quanto
indicatori che valutano il benessere equo e
sostenibile di un Paese. Per fare un passo avanti
I'Ttalia avrebbe bisogno di disincrostare il dibattito
sulla famiglia e sui figli, trovando il linguaggio piu
adatto a un confronto sereno. Ma anche seppellendo
quel fastidioso vizio di riesumare ogni volta la
campagna fascista che spingeva a fare figli per la
patria; evitando confusioni col piano ben diverso
della lotta alla poverta; e poi superando la visione che
considera la famiglia con prole questione
esclusivamente cattolica, mentre in realta riguarda
tutti. Non e pittil tempo di un Paese in cui a
confrontarsi sono un’area politica che, almeno a
parole, si presenta schierata per "la" famiglia e una
che all’opposto parteggia per "le" (altre) famiglie. O
persone che considerano i figli un patrimonio che
non necessita di sostegni economici, e altre che tifano
per la dissoluzione dei legami incentivando stili di
vita individualistici. C’& un valore razionale nel
rendere prioritario il tema dei figli. Il mondo, come
hanno dimostrato la storia e le innovazioni che
l'uomo ha saputo introdurre, pud ben sopportare una
popolazione di 10 miliardi di persone. 1l problema si
porra se quei 10 miliardi saranno tutti anziani e soli.
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D a quindici mesi consecutivi l'Ttalia si fa pitt
piccola. Nonostante 1'arrivo di immigrati,
nonostante lamaggiorenatalita delle donne stra-
niere, non siriescono a compensare i decessidi
una popolazione sempre pill vecchia: tra il gen-
naio 2015 e il marzo 2016 sono sparite 167.537
persone, oltre 10mila al mese.

Un saldo negativo senza pre-
cedenti dalla fine della Seconda
guerra mondiale. Sotto accusa &
il tasso dinatalita, sceso ad appe-
na 1,35 figli per coppia, vale a di-
reunlivello conilquale sidimez-
za la popolazione nel breve giro
di due generazioni. Il tasso di
equilibrio & invece diduefigli per
coppia, un livello oggi in Europa
presente solo in due paesi: Irlan-
da e Francia. Tuttigli altri tendo-
noaspopolarsi, conunasituazio-
ne particolarmente grave in Ita-
lia e Germania.

Perchéle donne - o, meglio, le
coppie - fanno cosi pochifigli? La

polemica sollevata dalla (brutta)
campagna per il «Fertility Day»
mostra che cisono in gironon po-
cheidee confuse. Nonfaeccezio-
neilministro perla Salute, Beatri-
ce Lorenzin, che in una intervista
alla Stampa per difendere la sua
iniziativa afferma: «In ITtalia c’e
un allarme demografico: se si
continua cosi sirischiala crescita
zero nel 2050». Altro che crescita
zero! Siamo gia in campo negati-
Vo €, se si continua cosi, nel 2050
invece di 60,6 milioni saremo 5
milioni inmeno.

Resta il fatto che I'allarme de-
mografico c’é e che lo scarso nu-
mero diculle viene attribuito alla
carenzadiservizie lavoro stabile.
Lo sicoglie in molti commentiri-
lanciati dai social, ma anche nel-
le parole del premier Matteo Ren-
zi: «Devi creare le condizioni
strutturali, gli asilinido, i servizi,
creare lavoro».

Ifreddidati perd mostrano un

quadro diverso. L'Italia, & cosa
nota, € spaccata in due su tantissi-
miparametri: Centronord e Mez-
zogiorno appartengono a due
mondidiversiperoccasionidila-
voro, servizisociali, reddito, siste-
mi di trasporto, sanita e cosi via.
Sullanatalita, pero, il quadro € as-
solutamente omogeneo. I figli
per coppia sono 1,47 a Milano e
1,43 a Palermo; 1,38 a Torino e
1,37 a Napoli; 1,31 a Venezia e
1,28 a Bari. L’eta al momento del
parto & sempre sopra i 30 anni
conun massimo di32 annia Ro-
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ma e Milano e un minimo poco
sottoi31 aNapolie Palermo. Dif-
ferenze piccole, che statistica-
mente sembranononavere alcu-
narelazione - per esempio - con
gliasilinido, che pure sononeces-
sari. La citta che ne & piu fornita,
Bologna, ha una natalita di 1,40
figli per coppia e garantisce al
33%deibambi-
nidazero atre
anniil posto in
un asilo nido.
La citta che ne
& meno fornita
& Napoli, dove
i piccoli che
possono trova-
re posto in un
asilo nido so-
no appena 2,3
sucento, eppu-
re la natalita &
praticamente
la stessa diBo-
logna: 1,37.

Anche avere, 0 meno, un’oc-
cupazione non incide sulla pro-
pensione a riprodursi. La citta
conil pittalto tasso di occupazio-
ne femminile & Milano, con qua-
siil 70% delle donne allavoro nel-
la fascia di eta tra i 25 e i 34 anni.
Sulfronte opposto, conappenail
25-26% di occupate, cisono Na-
poli e Palermo ma, come si & gia
visto, I'indice di fecondita non
sembra risentirne o beneficiar-
ne.

Se si restringe 1'osservazione
alle sole donne di cittadinanza
italiana, la situazione non cam-
bia: Napoli e Milano restano alli-
neate intorno a quota 1,3 figli per
coppia nonostante la grande dif-
ferenzain terminidiservizisocia-
lie di opportunita dilavoro.

Si afferma: un conto ¢ avere
unlavoro, altro € avere un lavoro
«sicuro», il solo che dia la tran-
quillita sufficiente per metter su
famiglia. E in effetti dal 1997 con
il primo «pacchetto Treu» sié det-
to addio al posto fisso e si sono
moltiplicate le forme di lavoro
precario. Le statistiche dovrebbe-
ro quindimostrare un calo dina-
talith dopo quell’anno. E invece
nel 1996 - vent’anni fa - I'indice
di fecondita in Italia era gia di
1,22; quindi ancora pitt basso di
oggi. Un quarto di secolo fa, nel

1991, I'indice era di 1,33. In pratica
quello attuale.

Scorrendo le statistiche, insom-
ma, ci si accorge che la denatalita
viene da lontano e non puo essere
spiegata con questo o quel provve-

dimento normativo, né con I'azio-
ne diun governo. Viene dalontano
ma e un fenomeno che si ¢ presen-
tato in modo repentino: la natalita
crollainItalia in soli 10 anni passan-
do dai 2,4 figli per coppia del 1971
agli1,6 del 1981. 1l fenomeno inizia
nelNord Italia e si diffonde lungo la
penisola. Il Mezzogiorno nel 1971 &
ancoraaunlivello di3figli per cop-
piae impiegadodicianniperarriva-
reaquota 2 per coppia (il livello otti-
male) ma il declino non si arresta:
nel 1992 siamo a 1,6 figli per coppia

finoaglil,3 scarsiattuali.

Negli stessianni, per|’esattez-
za dal 1973, in Francia il numero
di figli per coppia rimane stabile
intorno a quota 2. Al contrario in
Germania, nonostante il buon an-
damento dell’economia e uno
stato sociale diprim’ordine, il ca-
lo & persino piu forte che in Italia
e oggi i tedeschi sono il popolo
che fameno figlialmondo.

Servirebbe forse un osservato-
re profondo, un Pier Paolo Pasoli-
ni, per spiegare cosa ha spinto
coppie che vivono in parti cosi di-
verse della penisola (e che resta-
no diverse per tantissimi indicato-
risociali)ad assumere comporta-
menti cosi omogenei dal punto
divista della pianificazione fami-
liare, cancellando un divario di
natalita che per secoli ha visto il
primato del Mezzogiorno. Forse
quelche e accaduto haache vede-
re con la spinta verso comporta-
mentiomologatiche ha convinto
per esempio negli anni Duemila
tantissimi genitori a scegliere il
nome «Giulia» per le loro figlie,
nome preferito a partire dal 2004
in tutte le regioni italiane, a di-
spetto didifferenze legate a tradi-
zioni.

Il fenomeno delle culle vuote,
insomima, sembra avere giustifi-
cazioni culturali, piuttosto che
economiche. Alle quali pero si
vanno sommando anche proble-
mi piu strettamente medici e
quindi di competenza del mini-
stero della Lorenzin. La riduzio-
ne dellafertilita maschile e un fat-
tore negativo concreto secondo
I’Assai, 'associazione degli an-
drologiitaliani, e]'Eshre, lasocie-
ta europea per la riproduzione
umana, ha stimato che appena il
30% dei maschi europei ha una
qualita di spermatozoiottimale.

Nelle coppieiproblemidiferti-
lita si sommano. L'infertilita ma-
schile dipende spesso dagli stili
divita, quella femminile & soven-
te legata all’eta. Tuttavia & facile
leggere sui social storie di gravi-

danze dopo i40 anni. «Diventare
mamma a 40 anni: piu pro che
contro», scrive il sito bimbisanie-
belli.it. «Il segreto per non invec-
chiare: diventare mamma dopo i
40 anni», si legge su un blog del
Corriere. «Vip che sono diventate
mamme dopo 140 anni», raccon-

ta il sito pianetamamma.it. E i
«condividi» sembrano moltiplica-
re tali esperienze e renderle non
unafelice eccezione bensilarego-
la.

Eppure ifreddi numeri certifi-
cano che dopo 137 annila natali-
ta crolla. Nel 2014, ultimo anno
per il quale so-
nodisponibilii
dati Istat com-
pleti, soltanto
i15% deineona-
ti italiani ha
una maruna
di 40 anni o
pit.

Una realta
difficile da di-
gerire in una
societa nella
quale cisisen-
te ragazzi all'infinito. E cosi, tor-
nando allarete, capita dileggere
(su bebeblog.it) affermazioni co-
me questa: «Oggi una donna di
35 anni € una ragazza giovane €
vitale, probabilmente, dal punto
di vista dell’eta biologica, assai
piut “piccola” rispetto all’eta ana-
grafica».

Purtroppo pero apparire «gio-
vani e vitali» ha poco a che fare
con I'eta biologica, secondo la
quale semmai il momento ideale
perché una donna abbia un figlio
e appenavent’anni. Delresto tut-
ti gli studi certificano che con il
crescere dell’eta i rischi di defor-
mazione del feto per alterazioni
genetiche sono maggiori proprio
perché gliovocitisono anziani, vi-
stocheladonnalihaprodottipri-
ma ancora di nascere, intorno al
quinto mese divita del feto. E per
questo che a38annila probabili-
tadiconcepire un figlio conlasin-
drome di Down ¢ di cinque volte
maggiore che a30 anni.

«Labellezzanonhaeta, laferti-
litasi» - 1o slogan della contestatis-
sima campagna per il Fertility
Day - racconta quindi una cruda
verita che in un mondo nel quale
le informazioni viaggiano in rete
senza controllo sitende anascon-
dere. Una brutta campagna (per-
ché tale &) ha il merito diiniziare
aparlare diun tema tabu in Italia
non da oggi, mada 25 anni.
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Monica Lucioni

mmm 11e anni di vita in meno per colpa dello
smog. Eun cervello cheinvecchia quat-
tro volte pit1 veloce. E il dato allarman-

te che associa inquinamento a colesterolo e
che vede protagonista in negativo Milano e la
pianura padana. Le polveri sottili influiscono
sulle patologie cardiovascolari e sono causa di
gravi danni alla salute. Uno studio tedesco ha
provato che anche chi soffre di colesterolo al-
to, se vive in aree a traffico elevato, subisce u-
na accelerazione delle patologie arteriosclero-
tiche che velocizzano fino a quattro volte I'in-
vecchiamento di cuore e cervello. E la diffe-
renza dello stato dei due organi negli abitanti
di Milano e Torino rispetto a quelli di Roma -
dovela qualita dell'aria @ migliore - in baseaun
confronto tra i dati medico-scientifici e le per-
centuali di polveri sottili fomiti da Ispra am-
biente.

Secondo "Air quality in Furope-2015report”, la
pianura padana & una delle aree pil1 inquina-
te d’Europa, con Brescia, Milano e Torino che
superano di molto i limiti. Si stima che se i li-
velli di Pm venissero ridotti secondo i valori
previsti dall'Oms, la speranza di vita si allun-
gherebbe dagli 11,6 mesi di Roma ai 2 anni di
Milano. «Le persone considerano erronea-
mente i livelli alti di colesterolo come un fatto-
re di rischio meno pericoloso di altri», spiega
Alberico Catapano, direttore della Fondazione
Sisa (Societa italiana per lo studio dell’arterio-

sclerosi) e presidente della Societa europea per
lo studio dell'arteriosclerosi. In Italia meno
dell'1% dei pazienti riceve una corretta dia-
gnosi e in alcuni casi non vengono eseguiti e-
sami. «Le moderne tecnologie di studio dei ge-
ni consentono di formulare la diagnosi di i-
percolesterolemia famigliare con il massimo
grado di certezza», aggiunge Marcello Arca, pro-
fessore di medicinainterna del Policlinico Um-
berto I di Roma.

In occasione della presentazione della terza
Settimana nazionale dell'ipercolesterolemia
famigliare (19 al 24 settembre), Sisa vuole sen-
sibilizzare sull'importanza della diagnosi pre-
coce del colesterolo alto. "Testimonial”, suo
malgrado, Matteo, nome di fantasia di un ra-
gazzino con due nonni infartuati a 39 anni, e il
papainfartuato a 24. Matteohaora9 anni e da
due &in cura all'Ospedale Bassini. I suoi livelli
di colesterolo nei primi esami superavanoil va-
lore di 300: orala malattia & sotto controllo.
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La telemedicina puo salvare la vita
Ma in Italia ancora non decolla

Ospedale e farmacie coinvolte in un progetto di screening che ha permesso
di individuare condizioni anomale del cuore, anche a rischio di esito fatale

di Ruggiero Corcella

==

La telemedicina puo salvare la vita. Lo dimostrano i risultati dello studio
presentato al congresso mondiale della Societa Europea di Cardiologia (Esc) a
Roma, sviluppato in collaborazione tra il dipartimento di Cardiologia
dell’'universita di Brescia e Federfarma con I'adesione di 1.916 farmacie che
sono state dotate dei macchinari per poter effettuare le indagini e di un
network telematico connesso ad una piattaforma di telemedicina in cui un
team di cardiologi era disponibile 24 ore su 24 per il consulto telefonico. Gli
esami a distanza hanno permesso di intercettare anomalie e aritmie cardiache
in pazienti che vi hanno fatto ricorso per diversi motivi, di cui 1'8,1% avrebbe
anche rischiato di morire. Nonostante in Italia le prime sperimentazioni
risalgano agli anni “70, tuttavia, la telemedicina (uno dei capisaldi
dell’eHealth) fa ancora fatica a decollare.

Esami e controlli a distanza
Come spiega Leonardo Bolognese, responsabile della Cardiologia all'ospedale

di Arezzo, il progetto di Brescia «aveva lo scopo di valutare 'efficacia del
monitoraggio remoto tramite tecnologie di telemedicina e trasmissione dati. Il
monitoraggio prevedeva I'uso di un elettrocardiogramma (ECG),
monitoraggio della pressione arteriosa e holter ECG come prevenzione
primaria per sottoporre a screening soggetti sani o controllare pazienti a
rischio come soggetti con diabete, ipertensione o dislipidemia e anche
effettuare una prevenzione secondaria i pazienti che avevano gia avuto un
evento cardiovascolare». Lo studio, durato dal 1 gennaio al 31 dicembre del
2015, ha coinvolto 14.733 donne e 13.549 uomini (con un eta media di 57
anni). I soggetti hanno utilizzato gli strumenti disponibili nelle farmacie per
una serie di sintomi come palpitazioni, sincope, dolore toracico atipico,

Accetto

CORRIERE DELLA SERA

PADOVA

Muore a 18 anni di leucemia
I genitori rifiutarono chemio

di Andrea Pasqualetto

I genitori di Eleonora Bottaro, sono seguaci della filosofia
del medico tedesco Hamer

L'INTERVISTA

11 padre: «A ucciderla sono stati stress e
giudici»

di Alessandro Priante

Lino Bottaro: «Colpa della pressione e degli anatemi che
le hanno lanciato contro»

LA RICOSTRUZIONE DOPO IL SISMA

Errani: «Poca burocrazia, tanta
trasparenza»

di Raffaella Cagnazzo

Nominato commissario, gia nelle prossime ore sara nelle
zone colpite

ROMA, VIA CAPO DI GABINETTO E ASSESSORE

La Giunta Raggi perde due pezzi: Minenna
si dimette, Raineri revocata

di Alessandro Capponi
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I risultati della ricerca: I'8% dei pazienti in pericolo grave
« risultati sono stati estremamente interessanti — aggiunge Franco Romeo

direttore della Cardiologia del Policlinico Tor Vergata di Roma — nel 19%
degli elettrocardiogrammi sono state individuate anormalita del tracciato, nel
43% delle rilevazioni pressorie sono stati individuati trend anormali nelle 24
ore in accordo con la classificazione della European Society of Hypertension
come ipertensione sisto-diastolica, ipertensione sistolica e isolata e
ipertensione diastolica isolata. E tra i soggetti sottoposti al monitoraggio
Holter il 32,8% ha rivelato la presenza di aritmie come fibrillazione atriale,
aritmie ventricolari e gravi blocchi atrio-ventricolari; 8,1% dei quali erano in
pericolo di vita. Quando erano individuate delle anormalita, i soggetti erano
inoltrati alla valutazione di un medico di famiglia o ad un cardiologo per
successive valutazioni mentre in caso di rischio imminente i pazienti sono
stati inviati al pil1 vicino pronto soccorso». Tra i meriti dello studio, poi, c’é
anche quello di avere dimostrato ’apporto che la rete delle farmacie puo
assicurare a quei programmi di prevenzione primaria e secondaria che
richiedono il monitoraggio continuo dei pazienti.

La rivoluzione digitale «zoppa»
«Questi dati confermano I'importanza di un’implementazione dei sistemi di

telemedicina nel nostro paese dove ancora stentano a decollare — sottolinea
Michele Gulizia , direttore Cardiologia all’'Ospedale Garibaldi di Catania — .
Specialmente in cardiologia la possibilita di utilizzare strategie di prevenzione
primaria e secondaria potrebbe non solo accelerare la diagnosi e il
trattamento ma diminuire le cosiddette “morti evitabili” con un impatto
positivo sui costi sanitari». La telemedicina & uno dei pilastri della
«rivoluzione digitale» descritta nei Piani sanitari nazionali degli ultimi dieci
anni in Italia. Il «Patto della Salute» , siglato da poco, prevede il Patto per la
Sanita digitale e le relative linee di indirizzo nazionali per la telemedicina.
Eppure la telemedicina non é inserito ancora nei LEA ( Livelli Essenziali di
Assistenza) e quindi non ha neppure un Drg o una tariffa ambulatoriale
specifica, elemento considerato dagli esperti come uno degli ostacoli maggiori
sulla strada della sua diffusione.

I nuovi sistemi integrati
L’integrazione fra ospedale e territorio € forse la piti grande sfida che il

Servizio sanitario nazionale (ma in generale tutti i sistemi sanitari) ha davanti
a sé. E il ministero della Salute ha giustamente individuato nella sanita
elettronica I'elemento di innovazione in grado di facilitare e accelerare questo
processo. Secondo Future Health Index, un recente studio europeo
commissionato da Philips, 1'81% dei pazienti intervistati affetti da patologie
cardiovascolari ritiene importante che il sistema di assistenza sanitaria nel
proprio paese sia integrato in modo da non dovere ripetere gli stessi test ed
essere sottoposti agli stessi esami pit1 volte facendosi visitare in strutture
differenti. Per questo, il mercato dell’eHealth sta sfornando quasi ogni giorno
soluzioni che garantiscano la prevenzione, la diagnosi e la cura delle malattie
cardiovascolari dal letto d’ospedale fino a domicilio. Veri e propri «sistemi
integrati».

1 settembre 2016 (modifica il 1 settembre 2016 | 14:09)
© RIPRODUZIONE RISERVATA

DOPO AVER LETTO QUESTO ARTICOLO MI SENTO...

ALTRE NOTIZIE

Data pubblicazione: 01/09/2016

La sindaca su Facebook: «Decisione presa dopo il parere
dell'’Anac di Cantone»

- «Raineri guadagna 193 mila euro»

L'INCHIESTA

Gli interventi mancati e i finanziamenti
spariti

di llaria Sacchettoni e Fiorenza Sarzanini

L'imprenditore in Procura accusa il Comune: «Sulla scuola
non ci chiesero I'adeguamento sismico»


http://www.corriere.it/salute/cardiologia/16_agosto_31/telemedicina-puo-salvare-vita-ma-italia-ancora-non-decolla-d630e9e2-6f70-11e6-856e-2cdca5568f05.shtml#
http://www.corriere.it/salute/cardiologia/16_agosto_31/telemedicina-puo-salvare-vita-ma-italia-ancora-non-decolla-d630e9e2-6f70-11e6-856e-2cdca5568f05.shtml#
http://www.corriere.it/salute/cardiologia/16_agosto_31/telemedicina-puo-salvare-vita-ma-italia-ancora-non-decolla-d630e9e2-6f70-11e6-856e-2cdca5568f05.shtml#
http://www.corriere.it/salute/cardiologia/16_agosto_31/telemedicina-puo-salvare-vita-ma-italia-ancora-non-decolla-d630e9e2-6f70-11e6-856e-2cdca5568f05.shtml#
http://www.corriere.it/salute/cardiologia/16_agosto_31/telemedicina-puo-salvare-vita-ma-italia-ancora-non-decolla-d630e9e2-6f70-11e6-856e-2cdca5568f05.shtml#
http://roma.corriere.it/notizie/politica/16_settembre_01/comune-roma-si-dimettono-assessori-bilancio-minenna-capo-gabinetto-raineri-0ee33148-700f-11e6-acff-0ba0a2f56bad.shtml
http://roma.corriere.it/notizie/politica/16_settembre_01/comune-roma-si-dimettono-assessori-bilancio-minenna-capo-gabinetto-raineri-0ee33148-700f-11e6-acff-0ba0a2f56bad.shtml
http://roma.corriere.it/notizie/politica/16_agosto_12/stipendi-d-oro-campidoglio-raineri-capo-gabinetto-guadagna-193-mila-euro-denuncia-palumbo-facebook-cf1454e2-609c-11e6-92f0-b1559c509232.shtml
http://www.corriere.it/cronache/16_settembre_01/mappa-interventi-mancati-53c43f80-6fc1-11e6-856e-2cdca5568f05.shtml
http://www.corriere.it/cronache/16_settembre_01/mappa-interventi-mancati-53c43f80-6fc1-11e6-856e-2cdca5568f05.shtml

2/9/2016 Terremoto. | farmacisti ospedalieri: “Non mandate piu farmaci nella zona colpita”

quotidianosanita.it

Giovedi 01 SETTEMBRE 2016

Terremoto. I farmacisti ospedalieri: “Non
mandate piu farmaci nella zona colpita”

L'appello arriva dai farmacisti che lavorano nell'ospedale Mazzoni di Ascoli Piceno,
in prima linea nei giorni dell'emergenza per approntare tutto il necessario e
supportare l'accoglienza dei feriti provenienti dai paesi di Arquata del Tronto e
Pescara del Tronto.

“Non mandate piu farmaci’. E' I'appello che arriva dai farmacisti ospedalieri di SIFO, la Societa dei farmacisti
ospedalieri e dei servizi territoriali delle aziende sanitarie, impegnati in quest'ultima settimana sul fronte del
terremoto che ha colpito la zona al confine tra Marche, Lazio e Umbria. E in particolare dai farmacisti che
lavorano nell'ospedale Mazzoni di Ascoli Piceno, in prima linea nei giorni dell'emergenza per approntare tutto il
necessario e supportare I'accoglienza dei feriti provenienti dai paesi di Arquata del Tronto e Pescara del
Tronto.

Il direttore del dipartimento farmaceutico dell'ospedale di Ascoli, Isidoro Mazzoni, di concerto con la direzione
del nosocomio, spiega che € importante diffondere il pit possibile questo appello, perché nel distretto stanno
continuando ad arrivare medicinali e altro materiale sanitario in eccesso. “Cosi si rischia di intralciare I'attivita”,
dice Mazzoni. Oltretutto le farmacie di comunita della zona terremotata di Ascoli Piceno sono perfettamente
agibili e operative.

Sabato scorso, giorno dei funerali delle vittime di Arquata del Tronto, l'ospedale Mazzoni ha ricevuto la visita
del presidente della Repubblica Sergio Mattarella, venuto per salutare alcuni pazienti ricoverati (tra cui la
piccola Giorgia, estratta viva dalle macerie dopo 15 ore), ma anche per portare il suo ringraziamento al
personale che ha lavorato senza sosta per far fronte all'emergenza. Mattarella &€ andato a stringere la mano
anche ai farmacisti ospedalieri.

“La notte del terremoto- racconta Mazzoni-, alle 5 del mattino, a meno di due ore dall'evento eravamo gia tutti
operativi nella farmacia dell'ospedale di Ascoli, supportati dai colleghi di San Benedetto del Tronto. E abbiamo
continuato a operare ininterrottamente per 60 ore”. Il super-lavoro dei farmacisti ha garantito una gestione
ottimale della situazione, senza che si verificasse alcuna carenza o problema. Da un lato, gli ospedali di Ascoli
e San Benedetto del Tronto potevano contare su scorte sufficienti di farmaci e dispositivi medici necessari in
quei frangenti, dall'altro le esercitazioni che periodicamente i farmacisti ospedalieri di Ascoli svolgono, li hanno
aiutati a mantenere il sangue freddo e ad essere pronti di fronte all'emergenza. Dopo i primi giorni di attivita e
una volta terminata I'accoglienza di tutti i feriti, I'attivita della farmacia ospedaliera si € poi normalizzata. Un
importante supporto, sul campo, € arrivato dal camper della Fofi (Federazione degli Ordini dei farmacisti), che
in particolare ha garantito la reperibilita notturna dei farmaci nei centri colpiti”.

http://www.quotidianosanita.it/'stampa_articolo.php?articolo_id=42581
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2016 Virus Zika, Iss: in Italia introdotte misure di
prevenzione di trasmissione trasfusionale

SEGNALIBRO
< FACEBOOK ' f (o 13 pubblicazione del documento “Revised
TWITTER ¥ pecommendations for Reducing the Risk of Zika Virus
Transmission by Blood and Blood Components, August
TAG 2016” la Food and Drug Administration (Fda)
gﬂ:;gg;gictﬁvc e nordamericana raccomanda di rafforzare, negli Stati Uniti
(sistematiche) d'America (USA), le misure per la prevenzione della

trasmissione trasfusionale (attraverso emocomponenti
labili) dell'infezione da Zika virus. Lo comunica una nota
dell’Isituto superiore di Sanita. £ e

Negli USA, infatti, a causa del crescente numero di casi di

infezione acquisiti localmente in alcuni Stati/Territori (Florida, Puerto Rico, American
Samoa, U.S. Virgin Islands), € attualmente aumentato il livello del rischio di
trasmissione di questo virus.

Per questo motivo, I'FDA ha raccomandato 1'esecuzione del test molecolare (Nucleic
Acid Testing - NAT) sulle donazioni di sangue ed emocomponenti ad uso trasfusionale
autorizzando le banche del sangue americane ad utilizzare test non ancora
completamente validati per la qualificazione biologica del sangue donato.

In Italia, la diffusione degli Arbovirus, della cui famiglia lo Zika virus fa parte, &

monitorata mediante programmi specifici di sorveglianza epidemiologica contenuti

nella circolare emanata dal Ministero della Salute il 16 giugno 2016 “Piano Nazionale di
sorveglianza e risposta alle arbovirosi trasmesse da zanzare (Aedes sp.) con particolare
riferimento a virus Chikungunya, Dengue e virus Zika - 2016.”
(http://www.salute.gov.it/imgs/C_17_canaleCittadino_237_listaFile_itemName_o_file.pdf
).

Ad oggi, I'Ttalia & da considerarsi “area non endemica” per lo Zika virus in quanto non

sono stati registrati casi autoctoni d'infezione (contratti localmente) ma esclusivamente
casi importati (viaggiatori provenienti dalle zone in cui il virus sta circolando).

Pertanto, il direttore del Centro nazionale sangue Giancarlo Maria Liumbruno ha
dichiarato che: «sulla base della situazione epidemiologica attuale e in linea con quanto
raccomandato dall'European Centre for Disease Prevention and Control (ECDC) e dalla
World Health Organization (WHO), il Centro Nazionale Sangue conferma la validita
delle misure di prevenzione della trasmissione trasfusionale dell'infezione da Zika virus
gia introdotte in Italia. Queste ultime sono basate sul rafforzamento della sorveglianza
anamnestica del donatore (con particolare riferimento ai viaggi) e sull'applicazione del
criterio di sospensione temporanea per i donatori che abbiano soggiornato nelle aree
dove si sono registrati casi autoctoni di infezione o che riferiscano un rapporto con
partner sessuale a rischio di infezione da Zika virus oppure con infezione probabile o
confermata».

Il Centro Nazionale Sangue, in sinergia con le istituzioni nazionali competenti in
materia di sanita pubblica, le altre Autorita internazionali competenti in materia di
sangue e I'ECDC, effettua il monitoraggio costante della situazione epidemiologica e
I'analisi delle evidenze scientifiche disponibili al fine di poter aggiornare in tempo reale
le misure adottate a garanzia della qualita e sicurezza del sangue donato dai donatori
italiani.
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