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Il White Paper: ricerca, diagnosi e cura del
tumore alla vescica
Si chiama White Paper ed è il documento stilato dalle Associazioni dei pazienti e
dalle società scientifiche per fare il punto sul trattamento del tumore alla vescica.
Ogni anno, questa patologia costa all’Europa quasi 5 miliardi di euro. È una
malattia dimenticata, ma nel nostro Paese assorbe il 7% dell’intera spesa sanitaria.
Servono team multidisciplinari. 

Il numero di nuovi casi registrati ogni anno è così alto da rappresentare la quinta neoplasia del mondo
occidentale. A causa delle numerose recidive è una delle patologie che maggiormente incide sulla spesa del
Sistema Sanitario. Si tratta del tumore della vescica che colpisce, ogni anno, in Europa 175 mila persone e 27
mila in Italia. Nel 2012 la cifra investita per la cura di questo tumore è stata pari al 5% del costo totale di tutte le
altre neoplasie.
 
E in Italia, dove si registrano dati epidemiologici preoccupanti, essendo il Paese con un’incidenza tra le più alte
in assoluto di Europa, il costo annuo per la gestione della malattia rappresenta il 7% dell’intera spesa
sanitaria.  Nonostante tutto, in 25 anni, la strada percorsa in materia di ricerca è stata breve. Per questo
motivo, le associazioni dei pazienti e le principali società scientifiche coinvolte nel trattamento della malattia
chiedono alle Istituzioni maggior impegno e lo fanno attraverso un documento, il White Paper. Innanzitutto,
chiedono una forte sensibilizzazione dei cittadini sui fattori di rischio con la modifica di alcune leggi in materia
di salute e sicurezza sul lavoro, poi l’istituzione di team multidisciplinari per il trattamento in grado di migliorare
la qualità di vita dei pazienti e più risorse economiche, sia pubbliche sia private, da investire.
 
Chi ha aderito  al progetto  
L’iniziativa è stata presentata oggi a Roma su iniziativa di F.a.v.o. (Federazione italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia), con la collaborazione di Aiom (Associazione Italiana di Oncologia Medica), Siu
(Società Italiana di Urologia), Siuro (Società Italiana di Urologia Oncologica), Fincopp (Federazione italiana
incontinenti e disfunzioni del pavimento pelvico) e Associazione PaLiNUro (Pazienti Liberi dalle Neoplasie
Uroteliali), e con il contributo non condizionante di Ipsen e di Roche. Il documento fotografa temi come:
prevenzione, diagnosi, trattamento, riabilitazione e reinserimento sociale. 
 
Un  tumore dimenticato
“Il carcinoma della vescica – ha detto Francesco  De Lorenzo, presidente di F.a.v.o. e di Ecpc (European
Cancer Patient Coalition) - è ancora oggi un tumore dimenticato, nonostante rappresenti in Europa la quarta
causa di morte per tumore nell’uomo e la decima nella donna. Il Documento che oggi abbiamo illustrato – ha
aggiunto De Lorenzo – già presentato da Ecpc per sensibilizzare il Parlamento Europeo e la Commissione
Europea, con riscontri incoraggianti sia sul piano dell’aggiornamento delle direttive comunitarie che su quello
del potenziamento dell’attività di ricerca, intende sensibilizzare associazioni dei pazienti, curanti, istituzioni e
opinione pubblica per fronteggiare le criticità che impediscono ai pazienti con tumore della vescica di ottenere i
migliori risultati sia in termini di trattamenti terapeutici che di riabilitazione e facilitazione del ritorno a una vita
autonoma e attiva.”
 
Le cause del carcinoma alla vescica
Il fumo rappresenta la causa più importante nello sviluppo del carcinoma della vescica con percentuali che,
secondo le stime dell’Organizzazione Mondiale della Sanità, si aggirano intorno al 40-70% di tutti casi. Così
come l’esposizione nei posti di lavoro ad alcune sostanze chimiche, come coloranti, diserbanti, idrocarburi,
polveri e fumi metallici, rappresenta un fattore di rischio elevato: il 21-27% dei carcinomi della vescica nella
popolazione maschile e l’11% in quella femminile sono da attribuirsi a cause professionali. Il White Paper
raccomanda quindi: continuo impegno da parte dei Paesi Ue nella lotta al tabagismo promuovendo campagne
di sensibilizzazione rivolte alla popolazione.



 
La situazione italiana
Piemonte, Campania, Lombardia e Isole sono le regioni che registrano il numero più elevato di nuovi casi e
una più alta mortalità: tra le possibili ragioni, l’elevata età media della popolazione e il maggior rischio di
esposizione professionale. Fattore indispensabile, come per le altre forme di tumore, risulta essere la diagnosi
precoce: per 8 pazienti su 10 (80%) la sopravvivenza a cinque anni aumenta se la malattia viene diagnosticata
in fase iniziale, a fronte di 1 paziente su 10 (10%) nel caso di diagnosi in stadio avanzato. Un ostacolo alla
possibilità di individuare la malattia nei primi stadi è dato dall’eterogeneità dei sintomi che non sempre
vengono riconosciuti. 
La diagnosi
“Un concreto passo in avanti a favore della diagnosi precoce è oggi possibile ricorrendo a una nuova metodica
di diagnosi fotodinamica che, grazie a un mezzo di contrasto fotosensibile, permette di scoprire focolai di
forme preneoplastiche invisibili a occhio nudo – ha sottolineato Vincenzo  Mirone, professore Ordinario di
Urologia presso l'Università Federico II di Napoli, e Segretario Generale della Società Italiana di Urologia -
Rispetto alla normale cistoscopia a luce bianca, la cistoscopia con mezzo di contrasto a luce blu è in grado di
evidenziare sulla parete vescicale delle microalterazioni neoplastiche, anche infinitamente piccole, che
diversamente sfuggirebbero all’attenzione del chirurgo.” Anche le ricerche volte all’individuazione di marcatori
tumorali promettono di dare una svolta significativa alla gestione di questa neoplasia, offrendo la possibilità di
ulteriori metodologie per la diagnosi precoce ma anche per il monitoraggio post-trattamento e della recidiva.
 
Paese che vai, trattamento  che trovi
La possibilità per il paziente di accedere a trattamenti oncologici innovativi, purtroppo, fa registrare ancora
profonde disparità nei vari Paesi. Considerando le 37 nuove terapie introdotte nel quadriennio 2009-2013, gli
Stati Uniti sono il Paese che ha garantito il più facile accesso (ben 31 trattamenti), mentre la Spagna ne ha
messi a disposizione solo la metà. Per l’Italia, la percentuale si attesta attorno al 60%. Tali differenze, sono
destinate a divenire ancora più marcate in vista dell’imminente cambio di paradigma introdotto
dall’immunoterapia. È evidente la necessità che, sia a livello europeo sia a livello italiano, vengano fatti rapidi
passi in avanti per garantire l’accesso dei malati a queste nuove promettenti terapie. 
 
Il tumore alla vescica e la qualità della vita
“La cistectomia radicale è una delle più traumatiche operazioni chirurgiche in ambito oncologico in termini di
impatto sulla qualità di vita, esponendo il paziente a rischio di complicanze funzionali quali problemi della sfera
sessuale e incontinenza urinaria. Interventi riabilitativi e terapeutici intrapresi con tempestività, sia sul versante
dell’andrologia (per i problemi sessuali) sia sul versante dell’Urologia Funzionale (per i problemi della
incontinenza) sono cruciali per consentire un recupero funzionale che può essere anche significativo – ha
spiegato Roberto  Carone, presidente della Società Italiana di Urologia e Direttore della Struttura Complessa
di Neuro-Urologia della A.O.U. Città della salute e della scienza di Torino -. In particolare oggi in Italia
possiamo contare sulla presenza di elevate competenze nell’ambito dell’urologia funzionale e della uro-
riabilitazione, ma all’alto livello qualitativo non corrisponde una distribuzione sul territorio nazionale omogenea
e quantitativamente adeguata. E’ auspicabile – ha concluso Carone - una maggiore interazione tra uro-
oncologia e urologia funzionale, con la creazione di team multidisciplinari in grado, sulla base di competenze
integrate, di assicurare il miglior percorso terapeutico per il paziente”. 
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Film anti-vaccini 'Vaxxed' al 
Parlamento Ue, Lorenzin scrive 
a Tajani 
Dopo lettera ministro stop a proiezione 

 

 "Abbiamo recentemente appreso che per il prossimo 9 febbraio è stata programmata a Bruxelles 

l'iniziativa 'Vaccine - Safety in question' presso il Parlamento Europeo. Da quanto riportato 

risulta prevista la proiezione della pellicola "Vaxxed - from cover-up to catastrophe". Lo afferma 

il ministro della Salute Beatrice Lorenzin che, in una lettera al presidente del Parlamento 

europeo Antonio Tajani, chiede una sua "ferma e autorevole presa di posizione nei confronti 

dell'evento, allo scopo di ristabilire i corretti termini della situazione e di evidenziare i pericoli 

determinati dalla diffusione di messaggi di tale gravità". La proiezione del film era stata bloccata 

al Senato italiano alcuni mesi fa, dopo le forti polemiche. "Ritengo l'iniziativa particolarmente 

dannosa poichè punta a guadagnare un ribalta Ue per posizioni settarie", rileva. 

Nella lettera al presidente del Parlamento europeo, Lorenzin afferma di ritenere l'iniziativa 

"particolarmente dannosa poiché punta a guadagnare un ribalta europea per posizioni settarie e 

destituite da ogni fondamento scientifico, che già sono state respinte energicamente a livello 

nazionale. I contenuti ideologici che saranno veicolati - rileva - rischiano altresì di essere 

altamente insidiosi per le politiche di sanità pubblica, con effetti potenzialmente molto negativi 

su componenti dell'opinione pubblica europea". All'iniziativa, precisa il ministro, "prenderanno 

parte noti attivisti del fronte anti-vaccinazioni, sulla cui reputazione la comunità scientifica ha 

http://www.ansa.it/canale_saluteebenessere/notizie/sanita/2017/02/07/vaccinifilm-vaxxed-a-parlamento-uelorenzin-scrive-a-tajani_f675a3c8-9f9f-4ebc-a138-80962bb4bd85.html


da tempo espresso una valutazione inequivocabile, accompagnata dall'adozione di 

provvedimenti formali da parte delle Autorità competenti". Il Governo italiano, prosegue, "è 

particolarmente impegnato sul tema dei vaccini, che io stessa tratterò nel corso di un imminente 

incontro già programmato con il Commissario Europeo alla Salute". "Le chiedo pertanto - 

conclude Lorenzin - una ferma e autorevole presa di posizione nei confronti dell'evento". 

  

A seguito della lettera del ministro, la proiezione del film é stata quindi spostata fuori dal 

Parlamento europeo ed in una data differente rispetto a quella prevista e coincidente con 

l'iniziativa 'Vaccine - Safety in question' in programma il 9 febbraio. Il Gabinetto del presidente 

Tajani, informa il ministero della Salute, ha infatti confermato che l'onorevole Michele Rivasi - 

promotore della proiezione della pellicola - ha accettato di spostare la data della proiezione del 

film-documentario 'Vaxxed' di due giorni e in una sede fuori dal Parlamento europeo. 

 

 



 08-FEB-2017
da pag.  8
foglio 1

Dir. Resp.:  Marco Tarquinio www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2016:   304.000
Diffusione   11/2016:   124.450
Tiratura      11/2016:   142.495

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



quotidianosanità.it 
Martedì 07 FEBBRAIO 2017 

Il Vaticano presenta la Nuova Carta degli
Operatori Sanitari: “No all’aborto, no
all’eutanasia, no all’accanimento terapeutico”
Il documento, che aggiorna la precedente edizione del 1995, è diviso in tre grandi
sezioni: generare, vivere e morire. La Chiesa ribadisce la sua posizione di sempre
sui grandi temi etici e sul biotestamento afferma che “la ragionevole volontà e gli
interessi legittimi del paziente” vanno rispettati. Ma anche che “il medico non è
comunque un mero esecutore” e ha “il diritto e il dovere di sottrarsi a volontà
discordi dalla propria coscienza”. 

Generare, vivere e morire. Le tre grandi fasi dell’esistenza nelle quali è suddivisa la Nuova Carta degli
Operatori Sanitari presentata ieri in Vaticano durante la Conferenza stampa per la 25ª Giornata Mondiale del
Malato che si svolgerà il prossimo 11 febbraio a Lourdes.
 
Delle 452 pagine della Nuova Carta, che sostituisce quella del 1995, ha parlato estesamente il
Professor Antonio  Gioacchino  Spagnolo, Direttore dell'Istituto di Bioetica e Medical Humanities, della
Facoltà di Medicina e chirurgia "A. Gemelli" dell'Università Cattolica del S. Cuore di Roma.
 
Ecco  il suo  intervento  integrale:
“Le conquiste della ricerca biomedica e le nuove realtà socio sanitarie che si sono venute a determinare dopo
il 1994, come pure i pronunciamenti del Magistero della Chiesa cattolica che sono stati emanati nell’ambito
delle scienze della vita e della salute (quelli dei Pontefici Giovanni Paolo II, Benedetto XVI, Papa Francesco, i
documenti della Congregazione per la Dottrina della fede e della Pontificia Accademia per la Vita) hanno reso
necessaria una revisione e aggiornamento della Carta degli Operatori Sanitari. La carta ha mantenuto
comunque la sua struttura originaria di strumento per una seria preparazione e formazione continua sul piano
etico degli Operatori sanitari, per mantenere la dovuta competenza professionale e la loro vocazione a ministri
della vita.
 
Innanzitutto, l’attenzione iniziale è stata rivolta considerando  uno  spettro  più  ampio  delle persone
coinvolte in  ambito  biomedico: accanto alle classiche figure professionali sanitarie (personale medico,
infermieristico e ausiliario) sono state considerate anche altre figure che a vario titolo operano nel mondo della
salute, come biologi, farmacisti, operatori sanitari del territorio, amministratori, legislatori in materia sanitaria,
operatori nel settore pubblico e privato.
 
Alcuni nuovi articoli riguardano proprio loro, e a loro è richiesta una particolare responsabilità nello svolgimento
del loro servizio. Tutti questi operatori svolgono la loro pratica quotidiana in una relazione interpersonale,
contraddistinta dalla fiducia di una persona segnata dalla sofferenza e dalla malattia, la quale ricorre alla
scienza e alla coscienza di un operatore sanitario che le va incontro per assisterla e curarla.
 
La Carta vuole sostenere la fedeltà etica dell’operatore sanitario, nelle scelte e nei comportamenti in cui
prende corpo il servizio alla vita e questa fedeltà viene delineata seguendo le tappe dell’esistenza umana:
generare, vivere, morire, quali momenti di riflessioni etico-pastorali.
 
Nella Sezione del generare sono stati meglio specificati i criteri per la cura dell’infertilità e il riferimento ai
metodi naturali non solo per la regolazione della fertilità ma anche come metodi per ottenere una gravidanza.
Inserimento anche un articolo sul congelamento di tessuto ovarico (art. 38), risposta eticamente sostenibile nel
caso di terapie oncologiche che possono alterare la fertilità della donna.
 
Sono poi presi in considerazione i nuovi tentativi di generazione umana in laboratorio (art. 39): tra gameti



umani e animali, di gestazione di embrioni umani in uteri animali o artificiali, di riproduzione asessuale di esseri
umani mediante fissione gemellare, clonazione, partenogenesi o altre tecniche consimili.
 
Tutti procedimenti questi che contrastano con la dignità umana dell’embrione e della procreazione, per cui
sono da considerarsi moralmente inaccettabili.
 
Tra le diagnosi prenatali, accettabili ad alcune condizioni, viene stigmatizzata, invece la diagnosi pre-impianto
(art. 36) come espressione di una mentalità eugenetica che legittima l’aborto selettivo per impedire la nascita
di bambini affetti da varie malattie.
 
Nella Sezione del vivere è confermata la posizione di sempre riguardo all’aborto inserendo dei nuovi articoli
riguardo alla riduzione embrionale, intercezione, contragestazione, feti anencefalici, gravidanze ectopiche,
tutela del diritto alla vita (artt. 51-59).
 
Attenzione rivolta anche al tema della prevenzione e dei vaccini, oggetto di recente dibattito pubblico (artt.69-
70). Attuale dal punto di vista scientifico il riferimento alla terapia genica e alla medicina rigenerativa (artt. 80-
82).
 
Sul piano sociale la Carta si sofferma sul tema dell’accesso ai farmaci e alle tecnologie disponibili da parte
della popolazione (art. 91), accesso che ancora oggi, soprattutto nei Paesi in via di sviluppo – soprattutto in
quelli caratterizzati da una instabilità politica o da scarse risorse economiche non è garantito a larghe fasce di
popolazione e ciò soprattutto nel caso delle cosiddette “malattie rare” e “neglette”, alle quali si accompagna il
concetto di “farmaci orfani” (art. 92).
 
E agli operatori sanitari e le loro Associazioni professionali viene chiesto di farsi promotori di una
sensibilizzazione delle istituzioni, degli enti assistenziali, dell’industria sanitaria, affinché il diritto alla tutela della
salute sia esteso a tutta la popolazione affinché si arrivi ad una giustizia sanitaria, salvaguardando la
sostenibilità sia della ricerca sia dei sistemi sanitari.
 
Nuovi anche i riferimenti al coinvolgimento nella sperimentazione di minori o adulti incapaci a decidere, su
soggetti vulnerabili, su donne in età fertile in situazioni di emergenza.
 
Infine, in questa sezione si evidenzia il ruolo della consulenza di etica clinica (art. 140) che può aiutare ad
individuare conflittualità e dubbi etici, che singoli operatori sanitari, pazienti e familiari possono sperimentare
nella pratica clinica, facilitandone così la risoluzione con scelte diagnostico-terapeutiche condivise al letto del
malato, nella cornice valoriale propria della medicina e dell’etica.
 
Nella sezione del morire viene considerato l’atteggiamento davanti al malato nella fase terminale della
malattia, luogo di verifica della professionalità e delle responsabilità etiche degli operatori sanitari (art 145).
 
In  questo  ambito, un  aspetto  molto  attuale considerato  nella carta – oggetto  in  questi giorni di molte
discussioni nel Parlamento  italiano  - è il riferimento  all’espressione in  anticipo  da parte del paziente
delle sue volontà (art. 150) circa i trattamenti ai quali desidererebbe o no essere sottoposto nel caso in cui,
nel decorso della sua malattia o a causa di traumi improvvisi, non fosse più in grado di esprimere il proprio
consenso. La carta afferma che deve essere sempre rispettata la ragionevole volontà e gli interessi legittimi
del paziente, ma il medico non è comunque un mero esecutore, conservando egli il diritto e il dovere di
sottrarsi a volontà discordi dalla propria coscienza.
Tema ugualmente rilevante è quello della nutrizione e idratazione, anche artificialmente somministrate (art.
152). Considerate tra le cure di base dovute al morente, quando non risultino troppo gravose o di alcun
beneficio.
 
La loro sospensione non giustificata può avere il significato di un vero e proprio atto eutanasico, ma è
obbligatoria, nella misura in cui e fino a quando dimostra di raggiungere la sua finalità propria, che consiste nel
procurare l’idratazione e il nutrimento del paziente. Confermata la eticità della sedazione palliativa profonda
nelle fasi prossime al momento della morte, attuata secondo corretti protocolli etici e sottoposta ad un continuo
monitoraggio.
 
Sullo sfondo di questa sezione la tutela della dignità del morire (art. 149) nel senso di rispettare il malato nella
fase finale della vita, escludendo sia di anticipare la morte (eutanasia), sia di dilazionarla con il cosiddetto
“accanimento terapeutico”.
 



Certamente la Carta non può certamente risultare esaustiva rispetto a tutti i problemi e alle questioni che si
impongono nell’ambito della salute e della malattia ma è stata realizzata al fine di offrire linee-guida il più
possibile chiare per i problemi etici che si devono affrontare nel mondo della salute in genere in armonia con
gli insegnamenti di Cristo, e con il Magistero della Chiesa”.
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Soft drink, aziende Ue ridurranno ancora 
zuccheri: -10% entro 2020 
Già ridotto del 12% nel periodo 2000-2015 

 

Milano, 7 feb. (askanews) - L'industria europea dei soft drink ha annunciato che ridurrà gli 

zuccheri aggiunti nei suoi prodotti di un ulteriore 10% entro il 2020. L'impegno sarà 

implementato in tutta Europa. Questa iniziativa risponde alle mutevoli preferenze dei 

consumatori per quanto riguarda l'assunzione di zucchero e le richieste provenienti da Stati 

membri e Commissione europea per un approccio coordinato sulla riformulazione e riduzione di 

zucchero. Il settore - che comprende marchi come Coca-Cola, Pepsi e Orangina - continuerà a 

innovare, riformulare, utilizzare confezioni più piccole per incoraggiare la scelta da parte dei 

consumatori di bevande a ridotto o nullo contenuto calorico così da raggiungere l'ambizioso 

obiettivo entro il 2020. 

Il settore dei soft drink è un anticipatore nella riduzione di zuccheri aggiunti, con un percorso 

che inizia nel 1970 quando sono stati introdotti i primi soft drink senza zucchero e senza calorie. 

E' utile ricordare che nelle bevande analcoliche, la riduzione di zuccheri aggiunti determina una 

riduzione diretta delle calorie. Nel periodo 2000-2015 questa industria ha ridotto del 12% lo 

zucchero nelle bevande analcoliche, gassate e non; il nuovo impegno triplica questo ritmo con 

l'aggiunta di un'ulteriore riduzione del 10% nei prossimi cinque anni . 

Attraverso l'unione delle forze a livello europeo, l'impegno ha il merito di mettere in atto un 

approccio che incide su più di 500 milioni di consumatori europei. L'obiettivo del 10% è riferito 

http://www.askanews.it/altre-sezioni/salute-e-benessere/soft-drink-aziende-ue-ridurranno-ancora-zuccheri--10-entro-2020_7111002591.htm


ad un aggregato e tiene conto degli impegni esistenti e nuovi dell'industria sulla riduzione di 

zucchero assunti a livello locale, alla luce delle specificità nazionali sui diversi modelli e diete 

alimentari, oltre che delle preferenze dei consumatori nell'UE. L'iniziativa è rivolta alle 

preferenze dei consumatori in tema di zucchero e calorie. 

E' anche una risposta agli inviti della UE a ridurre lo zucchero e riformulare i prodotti in tutto il 

settore alimentare. L'impegno supporta la Roadmap UE per il miglioramento dei prodotti 

alimentari e l'Allegato sulla Riduzione Volontaria dello Zucchero Aggiunto con il suo obiettivo di 

riduzione di zucchero del 10% concordato tra gli Stati membri e la Commissione europea. 

L'industria raggiungerà l'obiettivo attraverso l'aumento degli sforzi sulla riformulazione e 

innovazione di nuovi prodotti - in particolare mediante i dolcificanti a basso contenuto calorico e 

- e aumentando la disponibilità di confezioni più piccole per consentire il controllo delle porzioni 

e la moderazione. Inoltre, i produttori di soft drink investiranno nella promozione di bevande con 

ridotto o nulla presenza di zucchero per incoraggiare attivamente la scelta dei consumatori 

verso prodotti a basso o nullo contenuto calorico. I progressi, che saranno condivisi con le parti 

interessate, saranno monitorati da un ente di ricerca indipendente 
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Stati vegetativi e risvegli, presa in cura
centrata sulla persona
di Caterina Pistarini (direttore Uo Risvegli Irccs Maugeri Pavia, Presidente Sirn)

La condizione di stato vegetativo rappresenta un
argomento di grande rilevanza sanitaria, sociale ed etico-
morale che necessita di una presa in cura centrata sulla
persona e sui suoi bisogni, nonché di strutture di
riferimento dedicate che, nella fase riabilitativa, devono
essere funzionalmente connesse a quelle della fase acuta
e al territorio. 

Un argomento che deve stare, anche oltre della Giornata
nazionale, nell'agenda innanzitutto di noi medici che ci
occupiamo di Neuroriabilitazione, dei colleghi delle
specialità connesse, ma anche di tutti i livelli istituzionali che sono coinvolti nella
vicenda di centinaia e centinaia di pazienti in tutta Italia, che vivono in una condizione
delicatissima, assieme ai loro familiari. 

In questi ultimi anni, molto è stato fatto. L'impegno delle Istituzioni si è più volte
indirizzato verso l'assistenza alle persone in condizione di stato vegetativo attraverso
molte iniziative; in particolare, il ministero della Salute ha istituito tavoli tecnici
(Commissioni tecniche) cui hanno partecipato anche esperti della materia e familiari con
l'obiettivo di fornire indicazioni per garantire la coerente e integrata successione
temporale dei trattamenti, in funzione sia dell'evoluzione clinica sia delle situazioni
personali e ambientali. 
Un impegno che si è reso manifesto attraverso gli Accordi Stato-Regioni (dal 2009 al
2013), che hanno individuato tra le linee progettuali per la realizzazione del Piano
sanitario nazionale la linea «Promozione di modelli organizzativi assistenziali ai
pazienti in Stato vegetativo e di minima coscienza nella fase di cronicità». 

Queste iniziative indicano alle Regioni proposte utili ai fini di realizzare percorsi
assistenziali idonei alle condizioni delle persone colpite da disabilità e delle loro
famiglie. Attualmente, però, le attività realizzate dalle diverse Regioni sono spesso
differenti tra di loro e sottolineano alcune criticità che devono essere risolte: oltre alla
difficoltà di realizzare un modello uniforme, ripetibile, adeguato di presa in carico, su
tutto il territorio nazionale, c'è la necessità di far fronte alle esigenze della popolazione
locale per evitare la migrazione di pazienti anche all'estero, la possibilità di attivare
modelli di formazione degli operatori e dei familiari che sappia dare validità ai processi
organizzativi. Analogamente appare indispensabile una revisione dei sistemi di
classificazione diagnostica e la creazione di un registro nazionale/regionale per avere
una fedele fotografia e un adeguato monitoraggio della condizione di Stato vegetativo. 

Sebbene non sia oggi possibile parlare in assoluto di irreversibilità di questa condizione,
sappiamo bene quanta cautela occorra nell'interpretare segni di miglioramento clinico e
come la stabilità clinica sia già un importante progresso. Sappiamo infine che, quando la
persona in stato vegetativo entra in una fase di cronicità, viene considerata persona con
“gravissima disabilità”. Al pari degli altri individui con gravissime patologie croniche,
anche il paziente in stato vegetativo può essere accolto a domicilio o, se questo fosse
impossibile, può essere trasferito in strutture idonee a garantire un adeguato livello
assistenziale. Un passaggio, questo, che rappresenta una fase molto delicata del
percorso di dimissione dalle strutture riabilitative, in cui il supporto alla persona e alla
famiglia deve essere garantito per il superamento del “distacco”, per gli aspetti pratici
dell'assistenza, per non interrompere la possibilità di ritrovare interlocutori competenti,
in un momento successivo di necessità.
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Un altro aspetto che non possiamo dimenticare è che il percorso di cura è lungo,
complesso ed è impensabile una pianificazione dell'assistenza senza il coinvolgimento
attivo e coordinato dei familiari, perché sono una risorsa, perché sono capaci di produrre
una stimolazione affettiva che permette di intercettare meglio i segni di responsività, di
rassicurare emozionalmente il paziente, di effettuare un monitoraggio attento di piccoli
ma significativi segni di recupero, consentendo in tal modo una migliore qualità della
presa in carico della persona. 

Le Associazioni dei familiari sono molto attive nel sostenere un dialogo con le Istituzioni
e con i professionisti perché ogni persona che si trovi in questa condizione di gravissima
disabilità possa avere diritto ad atteggiamenti sanitari, sociali, legali conformi alla tutela
della sua salute. 

In ultimo ma non per ultimo, bisogna riflettere sull'importanza di fare buona
formazione, perché tutti i professionisti che lavorano sui comi, sugli stati vegetativi e di
minima coscienza ricevano insegnamenti sempre aggiornati che arrivano da un lavoro
continuo di ricerca. 

Per questo, in Maugeri abbiamo realizzato con il Dipartimento di Scienze del Sistema
nervoso e del Comportamento dell'Università di Pavia il Master di II livello in
Neuroriabilitazione che, per primo, adotta il curriculum europea individuato dalla
Federazione europea di Neuroribilitazione – EFNR, cui aderisce tra i membri anche la
Società italiana di Neuroriabilitazione-SIRN, che presiedo. La delicatezza estrema di
questa condizione, la grande fragilità dei nostri pazienti, l'attesa di tante famiglie, lo
impone.
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Panorama / Scienza / Salute / Meningite: Lorenzin, 3 casi al giorno, uniche armi prevenzione e vaccini

ADNKRONOS Roma, 7 feb. (AdnKronos Salute) - "Dobbiamo
pensare che statisticamente nel nostro Paese

abbiamo 3 casi di meningite al giorno, nelle loro diverse forme,
quindi si parla di circa mille casi l'anno. Noi vogliamo che questa
cifra si inabissi e l'unico modo per farlo è fare la prevenzione e le
vaccinazioni seguendo il calendario" vaccinale, "oltre che
ovviamente vaccinare i bambini che sono i più esposti e che sono
poi quelli che garantiscono la copertura vaccinale dell'intero
territorio". Così il ministro della Salute, Beatrice Lorenzin, in
occasione degli 'Stati generali sulla meningite', organizzati oggi a
Roma dalla Società italiana di malattie infettive e tropicali (Simit),
Istituto superiore di sanità e ministero della Salute.

"Ciò che ci rende più tranquilli - ha proseguito Lorenzin- viene dal
fatto che i bambini vengano vaccinati secondo il calendario
vaccinale. Quanto ai bambini che non possono essere vaccinati, o
perché troppo piccoli o perché non possono sopportare la
vaccinazione, la loro principale fonte di sicurezza è che gli altri lo
siano". Per il ministro, quindi, la situazione meningite "è sotto
controllo: oggi sono riuniti qui tutti i grandi esperti di meningite in
Italia per fare un confronto scientifico e tecnico sull'andamento
della malattia nei suoi vari ceppi. Ricordiamo che la meningite è
presente nel nostro territorio nelle sue varie forme e per questo si
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lavora soprattutto sulla prevenzione e sul piano nazionale vaccini,
che a breve diventerà operativo, di cui la vaccinazione contro la
meningite è uno degli elementi cardine".
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DAL GOVERNO

Il rinnovo dell’Istituto superiore di Sanità:
nuovo look e R&S da 35 milioni
di Red. San.

L’Istituto superiore di Sanità, braccio scientifico del
ministero della Salute, presenta il suo cambio-pelle e si
rilancia in Italia e in Europa. Sei dipartimenti, sedici
Centri nazionali, due Centri di riferimento e un
Organismo Notificato compongono la nuova area tecnica-
operativa dell'Istituto superiore di sanità, presentata a
Roma nella sede storica dell’Iss di viale Regina Elena dal
presidente Walter Ricciardi e dal Direttore generale Lino
del Favero. Accanto alle attività tradizionali di studio e
ricerca, controllo e sorveglianza in materie come neuroscienze, malattie infettive,
sicurezza alimentare, oncologia, ambiente o malattie cardiovascolari sono stati creati un
Centro di Valutazione delle tecnologie sanitarie, uno per quelle innovative in Sanità
Pubblica, un Centro nazionale per l’eccellenza clinica, la qualità e la sicurezza delle cure,
uno per la Telemedicina, in modo da fornire indicazioni per supportare le scelte di ciò
che è realmente efficace evitando sprechi e dispersioni di energie umane e finanziarie.
Grande attenzione alla prevenzione, con un centro interamente dedicato alla
promozione della salute e un altro alle dipendenze patologiche.
«Abbiamo disegnato un Istituto coerente con la sua missione principale di tutelare la
salute pubblica – dichiara Walter Ricciardi, Presidente dell’Iss – valorizzando le alte
competenze di cui dispone, capaci di produrre in un anno oltre 12 mila interventi tra
controlli, valutazioni, pareri e ispezioni. Ma il nuovo Istituto sarà in grado anche di
investire sempre più risorse nella ricerca. È in crescita la previsione del finanziamento di
progetti di ricerca scientifici. A fonte del finanziamento di 30milioni di euro ottenuto lo
scorso anno, le entrate previste per il 2017 ammontano a circa 35 milioni. Questa è una
delle nostre priorità perchè è una ricerca pensata per tradursi in diagnosi e cura, a
diventare tecnologia e a rappresentare uno strumento competitivo per la crescita
economica del Paese».

La ristrutturazione, pur sommando nuove competenze, è riuscita a eliminare molti
duplicati. C’è stata una forte contrazione dei reparti che da 123 sono diventati 50
distribuiti in tutte le nuove strutture, aggregati secondo un disegno complesso ma
coerente di funzioni trasversali. «Per conciliare la missione dell’Iss alla sostenibilità
economica – afferma Angelo Del Favero, Dg Iss – serviva una macchina più efficiente e
più snella. Il nostro modello permetterà un recupero in termini di costi/benefici di circa
due milioni l’anno, una cifra che reinvestiremo in salute, a vantaggio dei cittadini».

In questo nuovo contesto, l’Istituto, che nel 2016 ha gestito 119 progetti internazionali,
riceverà per il 2017 circa 35.000.000 di euro finanziamento per progetti di ricerca
nazionali e internazionali. Per sfruttare al meglio tutte le possibilità di finanziamento
delle attività di ricerca - ricordano dall’ufficio stampa - l'Istituto si è dotato di un Grant
Office che assisterà i ricercatori nel reperimento dei bandi di ricerca e supporterà i
percorsi di brevettazione e di tutela della proprietà intellettuale. Fino ad oggi sono circa
78 i brevetti in possesso dell’Iss di cui 53 in condivisione con altri enti di ricerca e
riguardano tecnologie per malattie infettive, tecnologie oncologiche, vaccinali o nuovi
biomarker diagnostici.

Se le attività di ricerca, controllo e sorveglianza rappresentano il cuore dell'attività

Il nuovo organigramma dell’IssPDF
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dell'Istituto, sarà più marcata anche l'attenzione alla comunicazione e ai canali di
dialogo e di informazione con gli utenti per promuovere la conoscenza medico-
scientifica su aspetti fondamentali della salute pubblica. Rafforzati e presenti sui social
network, i telefoni verdi dell'ISS rispondono a tutti coloro che hanno bisogno di un
orientamento, si pensi al fumo e alle malattie a trasmissione sessuale che nell'ultimo
anno hanno evaso dalle 500 alle 1000 chiamate al mese per indirizzare i cittadini su
queste tematiche e anche il telefono verde patologie rare evade ogni mese oltre cento
richieste di orientamento soprattutto da pazienti e famiglie ma non mancano richieste
d'aiuto anche da parte degli stessi operatori sanitari. Quale diario di viaggio del
rinnovato Istituto Superiore di Sanità, è stata presentata la prima newsletter on line
dell’ISS. Il numero zero di “ALLISS” contiene gli editoriali del Presidente e del Direttore
generale sul riordino, le presentazioni di Dipartimenti e Centri, i curricula dei direttori
ed è consultabile all'indirizzo www.iss.it/newsletter.

© RIPRODUZIONE RISERVATA

CORRELATI

IN PARLAMENTO
05 Agosto 2015

Chiamenti (Fimp): La legge
atto di civiltà, ma non resti
un contenitore vuoto

IMPRESE E MERCATO
04 Settembre 2015

Patent box, sconti in tre
mosse

IMPRESE E MERCATO
03 Settembre 2015

Ricerca e sviluppo, gli
incentivi al via fra le
incertezze

HiQPdf Evaluation 02/07/2017

RASSEGNA WEB ILSOLE24ORE.COM Data pubblicazione: 07/02/2017

http://www.iss.it/newsletter/
http://www.sanita24.ilsole24ore.com/home/In-parlamento
http://www.sanita24.ilsole24ore.com/art/in-parlamento/2015-08-05/chiamenti-fimp-legge-atto-civilta-ma-non-resti-contenitore-vuoto--163907.php?uuid=ACKGMId
http://www.sanita24.ilsole24ore.com/home/Imprese-e-mercato
http://www.sanita24.ilsole24ore.com/art/imprese-e-mercato/2015-09-04/patent-box-sconti-tre-mosse-114227.php?uuid=ACJQRyr
http://www.sanita24.ilsole24ore.com/home/Imprese-e-mercato
http://www.sanita24.ilsole24ore.com/art/imprese-e-mercato/2015-09-03/ricerca-e-sviluppo-incentivi-via-le-incertezze--104024.php?uuid=ACzghEr
http://du.ilsole24ore.com/utenti/privacyfiles/privacy_policy.html
http://du.ilsole24ore.com/utenti/privacyfiles/informativa_cookies.html


 08-FEB-2017
da pag.  16
foglio 1 / 2

Dir. Resp.:  Maurizio Belpietro www.datastampa.it 
Lettori:    n.d.
Diffusione:     n.d.
Tiratura      10/2016:   200.000

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 08-FEB-2017
da pag.  16
foglio 2 / 2

Dir. Resp.:  Maurizio Belpietro www.datastampa.it 
Lettori:    n.d.
Diffusione:     n.d.
Tiratura      10/2016:   200.000

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 08-FEB-2017
da pag.  16
foglio 1

Dir. Resp.:  Mario Calabresi www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2016: 2.162.000
Diffusione   09/2016:   239.605
Tiratura      09/2016:   340.745

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 08-FEB-2017
da pag.  8
foglio 1 / 3

Dir. Resp.:  Maurizio Molinari www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2016: 1.199.000
Diffusione   09/2016:   154.324
Tiratura      09/2016:   222.715

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 08-FEB-2017
da pag.  8
foglio 2 / 3

Dir. Resp.:  Maurizio Molinari www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2016: 1.199.000
Diffusione   09/2016:   154.324
Tiratura      09/2016:   222.715

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 08-FEB-2017
da pag.  5
foglio 1 / 2

Dir. Resp.:  Marco Tarquinio www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2016:   304.000
Diffusione   11/2016:   124.450
Tiratura      11/2016:   142.495

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale



 08-FEB-2017
da pag.  5
foglio 2 / 2

Dir. Resp.:  Marco Tarquinio www.datastampa.it 
Lettori   Ed. II 2016:   304.000
Diffusione   11/2016:   124.450
Tiratura      11/2016:   142.495

 Quotidiano

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 

- Ed. nazionale




