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Tumore, nuove strategie per
migliorare la tutela del pazienti

I1 5% della popolazione italiana ha il cancro e le stime segnalano che il 60%
dei malati sopravvive a 5 anni e piu. Adesso pero diverse Associazioni
chiedono percorsi assistenziali per colmare il divario che c'é tra le diverse
regioni

di SARA PERO

IL CANCRO rappresenta la principale malattia a livello mondiale, come emerge dai dati
dell'Organizzazione Mondiale della Sanita (Oms), e in Italia a conviverci sono oltre 3 milioni di persone, il
5% della popolazione. Fra queste 369mila sono nuovi casi diagnosticati. Benché il tasso di
sopravvivenza cresca ogni anno — il 60% di chi ha il tumore, infatti, raggiunge e supera i 5 anni -
rimangono delle disparita nel trattamento tra le Regioni. Da questo punto & partita l'iniziativa di Salute
donna onlus che, con 17 associazioni di pazienti, ha presentato il progetto "La salute: un bene da
difendere, un diritto da promuovere". La proposta & quella di un Accordo di legislatura che arrivera sui
tavoli di tutti i partiti che si presenteranno alle prossime elezioni legislative e regionali e sara oggetto di
discussione e di confronto con tutti gli attori del sistema salute.

"L'Accordo di legislatura vuole essere una sorta di programma politico sulle patologie oncologiche -
spiega Annamaria Mancuso, presidente di Salute Donna Onlus, I'Associazione pazienti che coordina il
progetto 'La salute: un bene da difendere, un diritto da promuovere' - dalle Reti Oncologiche alle Breast



http://www.repubblica.it/salute/medicina/2017/12/01/news/tumore_proposte_nuove_strategie_per_migliorare_la_tutela_dei_pazienti-182700132/

Unit, dallo psico-oncologo al Centro di assistenza e servizi, dal programma 'Guadagnare Salute' sugli
stili di vita alla lotta alle fake news, il paziente oncologico € oggi al centro di un universo che necessita di
politiche attente e dedicate. Come Associazioni pazienti vigileremo affinché tutto cido avvenga nel rispetto
dei vincoli e della sostenibilita del nostro Sistema sanitario".

- PUNTI DELL'ACCORDO DI LEGISLATURA

I 15 punti dell’Accordo affrontano temi fondamentali, quali il Piano oncologico nazionale (scaduto nel
2016 e non ancora rinnovato), le Reti oncologiche, i Registri tumori, le Breast Unit, i Pdta (percorsi
diagnostico-terapeutici assistenziali) e il Team multidisciplinare nella gestione a 360° del paziente
oncologico: "Questo Accordo contiene elementi di dibattito che sono costanti nell'universo dell'oncologia,
ma ha il pregio della sintesi e della chiarezza negli obiettivi - spiega Paolo Marchetti, direttore U.O.C.
oncologia medica presso l'ospedale Sant'Andrea di Roma - . | percorsi diagnostico-terapeutici
assistenziali, ad esempio, sono stati approvati in molte Regioni" ma si tratta spesso di strutture che non
sempre assolvono alla loro 'missione’. Questo per una serie di ragioni, spiega Marchetti, come "la
mancanza di un soggetto dedicato all'applicazione pratica delle decisioni del 'percorso’, I'estrema
frammentazione dei sistemi informatici, che rende pressoché impossibile ottenere una reale e qualificata
attivita d’integrazione delle informazioni, inficiando il risultato della discussione interdisciplinare. Tutto
questo si pud decisamente migliorare”.

Tra gli altri punti presi in considerazione dall'Accordo ci sono: i Centri accoglienza e servizi, il fondo per i
farmaci oncologici innovativi, i test diagnostici e I'accesso agli studi clinici, la psico-oncologia, le
campagne di comunicazione sugli screening oncologici e gli stili di vita, fino all'annoso fenomeno delle
fake news.

-L'INDAGINE SULLA PRESA IN CARICO DEL PAZIENTE ONCOLOGICO

Nel corso dell'iniziativa, & stata presentata un'indagine che fotografa lo stato dell'arte della presa in
carico e cura del paziente oncologico e onco-ematologico nella Regione Puglia, grazie al contributo di 25
oncologi e 12 ematologi responsabili delle Unita di oncologia ed ematologia regionali negli ospedali e
nelle AA.SS.LL pugliesi.

"Dalle risposte emerge un quadro complessivo certamente incoraggiante, per la presenza di Gruppi
Multidisciplinari di Patologia attivi in numerosi Centri", dichiara Vito Lorusso, direttore U.O.C. oncologia
medica, Istituto Tumori G. Paolo Il di Bari, che aggiunge: "Esiste un'offerta oncologica giudicata di buon
livello su tutto il territorio, con alcuni aspetti che potrebbero essere perfezionati. L'istituzione della
struttura organizzativa di coordinamento dell’attivita dei Centri oncologici avra un impatto positivo sia
attraverso l'implementazione dei Gruppi multidisciplinari, sia soprattutto di Pdta con valenza regionale".

L'indagine svolta in Puglia sara replicata in altre Regioni d'ltalia proprio per sottolineare le disparita di
trattamento e individuare strategie per eliminarle. Il filo rosso sara sempre quello delle

Reti oncologiche ed ematologiche — ad oggi attuate compiutamente solo in 6 Regioni (Piemonte,
Lombardia, Toscana, Veneto, Valle d'Aosta, Umbria) — che richiederanno nel corso della prossima
legislatura un'attenzione molto particolare e un impegno realmente costante.




02-DIC-2017

Dir. Resp.: Luciano Fontana dapag. 20

www.datastampait Tiratura: 326768 - Diffusione: 308275 - Lettori: 2136000: da enti certificatori o autocertificati foglio 1

Dissero no alla chemio
per la figlia minorenne
Prosciolti i genitori

Padova, mori di leucemia: cade I'accusa di omicidio

PADOVA Mano nella mano, uno
al fianco dell’altra. Cosl i geni-
tori hanno ascoltato il Gup che
li scagionava dall’accusa di
aver ucciso la figlia. Sono stati
prosciolti dall'imputazione di
omicidio colposo aggravato
Lino e Rita Bottaro, papa e
mamma di Eleonora, appena
18 anni e strappata alla vita il
28 agosto del 2016 da una leu-
cemia che non ha voluto cura-
re, persuasa dalle convinzioni
dei genitori che per lei hanno
voluto solo rimedi naturali.

Per il giudice padovano Ma-
riella Fino i due vanno pro-
sciolti «perché il fatto non co-
stituisce reato». Alle parole del
giudice Lino e Rita hanno
pianto, ¢ si sono abbracciati.
Probabilmente sollevati da un
peso, quello giudiziario, e tut-
tavia distrutti per 'assenza dei
due figli, morti entrambi a po-
chi anni di distanza.

La storia di Eleonora inizia
nel dicembre del 2015, quando
comincia a sentirsi sempre
stanca. Dopo gli esami le viene
diagnosticata una leucemia
linfoblastica acuta. 11 dottor
Giuseppe Basso, che dirige il
reparto di oncoematologia pe-
diatrica dell'ospedale di Pado-
va, le dice che l'unico modo
per guarire ¢ la chemioterapia.
Per Eleonora ci sono ottime
possibilita di sopravvivere. Ma
i genitori non vogliono sotto-
porre la figlia a quelle cure co-
si aggressive. Lino e Rita sono
seguaci del medico tedesco
Ryke Geerd Hamer: il tumore
sarebbe solo un effetto di un
grande trauma psicologico.
Tre anni prima la famiglia ave-
va perso un altro figlio, si chia-
mava Luca ed era morto per un

aneurisma. Secondo Lino e Ri-
ta l'origine del male di Eleono-
ra sta tutto in quel trauma. La
ragazza si diceva d’accordo
con il padre e la madre e pill
volte aveva espresso con forza
il proprio punto di vista: no al-
la chemio.

Imedici di Padova chiedono
Iintervento del tribunale dei
minori, ai genitori viene tolta
la patria potesta. Paolo Ben-
ciolini, medico legale ¢ tutore
della ragazza fa di tutto per
convincerla a sottoporsi alle
cure. Ma lei non vuole. E la vo-
lonta di un paziente quasi
maggiorenne. Eleonora muo-
re il 28 agosto 2016, aveva com-
piuto 18 anni due settimane
prima. Subito dopo il procura-
tore aggiunto Valeria Sanzari
apre un fascicolo.

Ieri vi & stato il prosciogli-
mento. Le motivazioni si co-
nosceranno fra tre mesi, ma ¢
probabile che il Gup abbia ri-
tenuto che le convinzioni, pur
sbagliate dei genitori, non sia-
no una colpa. «Questa storia ¢
una sconfitta per tutti— affer-
ma il medico Giuseppe Basso
—: perla medicina che non ha
potuto salvare una vita, per il
tribunale dei minori che € arri-
vato tardi, e soprattutto per la
famiglia Bottaro che ha perso
una figlia. Lo ripeto, Eleonora
aveva piu chance di vivere che
di morire, salviamo ogni gior-
no giovani pazienti che hanno
la sua stessa malattia, sono
bambini e ragazzi che lottano
con tutte le loro forze. E ce la
fanno. Poteva farcela anche
Eleonorax.

Roberta Polese
® RIPRODUZIONE RISERVATA

Cure rifiutate
Eleonora
Bottaro @
morta poco
dopo aver
compiuto 18
anni. Rifiuté

la chemio: lei e
i genitori erano
seguaci del
medico Hamer
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SONO STATI prosciolti dall'accusa

diomicidio colposoLino Bottaro e Ri-
taBenini, igenitoridiEleonora, ladiciotten-
ne di Bagnoli di Sopra, in provincia di Pa-
dova, morta il 29 agosto del 2016 perché
malata di leucemia linfoblastica. Aveva ri-
fiutato difarsi curare con la chemioterapia.
Secondo il pm, che aveva chiestoil rinvio a
giudizio, erano stati i genitori a convincere
lafiglia - che quando sié ammalataeraan-
coraminorenne - anon sottoporsialla che-
mioterapia, e avrebberoanche cercatocure
alternative rivolgendosi a una clinica in
Svizzera. Da qui le accuse di omicidio col-
poso, dalle qualiieriidue genitorisono stati
prosciolti perche il fatto non costituisce
reato.”|l Gup con questasentenzahapreso
attodel principio dellalibertadiscelta delle
cure mediche e di autodeterminazione an-
che inun soggetto minorenne - spiega l'av-
vocato Roberto Mastalia di Perugia che per
due anni ha assistitoigenitoridiEleonora-.
E stato insomma affermato il principio che
la chemioterapia & un trattamento che non
pud essere imposto, e che & un diritto della
persona, anche minorenne, quello di sce-
gliere se sottoporsi o menoalle cure”.




01-12-2017

Lettori
37.302

www.la.repubblica.it/

Melanoma, il paradosso dell'obesita: gli
uomini con chili di troppo rispondono
meglio alle cure innovative

Lo mostra uno studio presentato a Napoli, all ottava edizione del convegno internazionale
“Bridge”. Paolo Ascierto, direttore dell’Oncologia dell’Istituto Pascale: “La ricerca ci puo
aiutare a comprendere meglio il meccanismo d’azione delle terapie target e dellimmuno-

oncologia”

Lo chiamano il “paradosso” dell'obesita. Quello per cui g uomini con chili di troppo colpiti da melanoma
metastatico rispondono meglio alle terapie target e allimmuno-oncologia rispetto a chi & normopeso. In
particolare migliora la sopravvivenza libera da progressione e la sopravvivenza globale. Un risultato che
non € evidenziato invece fra le donne e nei pazienti obesi (uomini e donne) trattati con la chemioterapia.
La bizzarra relazione fra obesita ed efficacia delle terapie innovative emerge dal convegno
internazionale “Melanoma Bridge” che si sta svolgendo a Napoli e che vede riuniti 200 esperti, un ponte
della ricerca che non si ferma al melanoma ma si allarga a altre neoplasie come quelle del polmone, del
rene, della vescica, del colon-retto e della testa-collo. Lo studio & stato presentato da Michael Davies,



http://www.repubblica.it/oncologia/news/2017/12/01/news/melanoma_il_paradosso_dell_obesita_gli_uomini_con_chili_di_troppo_rispondono_meglio_alle_cure_innovative-182698514/

direttore del Dipartimento Melanoma al MD Anderson Cancer Center dell’Universita del Texas, ed € in
corso di pubblicazione su Lancet Oncology.

La doppia faccia dell'obesita. “Questa ricerca ci pud permettere di capire meglio il meccanismo di
funzionamento delle nuove terapie”, sottolinea Paolo Ascierto, direttore dell’Unita di Oncologia
Melanoma, Immunoterapia Oncologica e Terapie Innovative dell'lstituto ‘Pascale’ di Napoli e presidente
della Fondazione Melanoma che organizza il convegno. “Resta fermo il ruolo dell’obesita quale fattore di
rischio di molte neoplasie, ricorda I'oncologo: “E infatti dimostrato il rapporto fra chili di troppo e tumori
frequenti come quelli del colon-retto, del seno, della prostata e dello stomaco. Una dieta corretta
potrebbe inoltre rivelarsi utile anche nella prevenzione del melanoma. Molti agenti antiossidanti in fase di
sperimentazione per la prevenzione di questa patologia sono derivati alimentari: i licopeni, composto che
si trova principalmente nei pomodori, i sulforafani, una piccola molecola isolata dai fiori di broccoli, e gli
estratti del té verde”.

Larivoluzione delle nuove terapie e della medicina di precisione. |l melanoma in Italia. Nel 2017 nel
nostro Paese sono stimati circa 14mila nuovi casi di melanoma, di cui 1.000 in Campania. L'incidenza &
in costante crescita soprattutto fra i giovani, dove ¢ la terza piu frequente negli under 50. Con l'avvento
delle terapie immuno-oncologiche (ipilimumab, pembrolizumab, nivolumab) e target (vemurafenib,
dabrafenib, trametinib e cobimetinib) 'approccio al paziente con melanoma avanzato & cambiato
radicalmente. “Il primo step nel trattamento della malattia metastatica € la valutazione dello status
mutazionale”, spiega Ascierto: “ll 40-50% dei melanomi cutanei presenta una mutazione del gene BRAF,
alterazione che identifica quei pazienti che possono beneficiare del trattamento con la combinazione di
dabrafenib/trametinib e vemurafenib/cobimetinib, in grado di prolungare la sopravvivenza globale”.

La via delle combinazioni per il melanoma metastatico. |l ruolo della chemioterapia & stato stravolto
dall'arrivo di queste molecole: il tasso di sopravvivenza a un quinquennio, nella fase metastatica, non
aveva mai superato il 12%. Nel nostro Paese I'’Agenzia Italiana del Farmaco (AIFA) ha reso disponibili
nel 2016 due molecole immuno-oncologiche, nivolumab e pembrolizumab, per il trattamento del
melanoma avanzato indipendentemente dalla mutazione del gene BRAF. A maggio 2016 'Agenzia
regolatoria europea (EMA) ha approvato la combinazione nivolumab e ipilimumab nel melanoma
avanzato in base ai risultati dello studio CheckMate -067 (945 persone coinvolte). “ll 58% dei pazienti
trattati con questa combinazione — continua I'esperto — & vivo a tre anni, si tratta di un dato senza
precedenti che rende concreta la possibilita di cronicizzare il melanoma in piu della meta dei casi perché
sappiamo che dopo 36 mesi le percentuali di sopravvivenza si mantengono stabili nel tempo. Inoltre, a
tre anni il 59% dei pazienti trattati con la combinazione era libero dalla necessita di ulteriori terapie”.

L'immunoterapia adiuvante, per prevenire le recidive. Una delle ultime novita & il possibile uso
dellimmuno-oncologia nel trattamento adiuvante, come evidenziato in uno studio, CheckMate -238,
pubblicato sul New England Journal of Medicine che ha coinvolto pazienti con malattia in stadio 1l ad
alto rischio di recidiva dopo resezione chirurgica completa. “Sono stati arruolati 906 pazienti, di cui 30 a
Napoli — spiega ancora Ascierto: “Il trattamento con nivolumab ha evidenziato una riduzione del rischio
di progressione della malattia del 35% rispetto a ipilimumab, la prima molecola immuno-oncologica
approvata. Si aprono quindi nuove prospettive nella terapia adiuvante del melanoma, cioé dopo




l'intervento proprio per ridurre il rischio di recidiva. | tassi di sopravvivenza libera da recidiva a 18 mesi
nei gruppi trattati con nivolumab e ipilimumab erano rispettivamente pari al 66,4% e al 52,7%. Va inoltre
sottolineato che nivolumab ha raggiunto questi risultati indipendentemente dallo stato mutazionale del
tumore”.

Attacco su due fronti. Al Convegno “Bridge” sara presentato anche uno studio sulla combinazione di
pembrolizumab con epacadostat, molecola che agisce direttamente all’interno del microambiente
tumorale. “Uno dei meccanismi noti di resistenza — spiega I'oncologo — & rappresentato da un enzima,
IDO, prodotto all'interno delle masse tumorali dalle cellule malate e dai linfociti. Epacadostat & in grado
di neutralizzare questo enzima che blocca I'attivita del sistema immunitario. Nella strategia delineata in
questo studio, da un lato si attiva la risposta immunitaria togliendo il ‘freno’ alla risposta del sistema
immune grazie a pembrolizumab, dall'altro si agisce direttamente dentro il tumore con epacadostat,
eliminando I'enzima IDO e facendo si che il microambiente tumorale sia meno resistente alla terapia”.

Bridge, un ponte verso lI'innovazione. |l “Melanoma Bridge” si & aperto con la lettura inaugurale del
Professor Nicola Mozzillo, Direttore Dipartimento Melanoma, Tessuti Molli, Muscoloscheletrico Testa
Collo del ‘Pascale’. Ogni anno durante il “Bridge” viene assegnato il Premio della Fondazione Melanoma
a un ricercatore che si € distinto per I'impatto del suo lavoro in questo campo. L’edizione 2017 del
riconoscimento € stata attribuita proprio a Mozzillo come rappresentante del “ponte” della ricerca tra
Napoli e gli Stati Uniti. Il “Bridge” & stato preceduto dal meeting “Immunotherapy Bridge”, una giornata
dedicata allimmunoterapia a 360 gradi, a indicare il ruolo di quest’'arma anche in altri tipi di tumore molto
diffusi. “La sfida & individuare i pazienti che risponderanno all’immunoterapia selezionandoli in anticipo —
conclude Ascierto — e il ‘Pascale’ € stato fra i primi centri al mondo a studiare 'immunoscore, un esame
innovativo che apre importanti prospettive in questo senso. E stato infatti istituito un gruppo di lavoro a
livello globale per promuovere questo esame che facilita la prognosi, la World-Wide Immunoscore Task
Force”.
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Lorenzin: piano per la natalita
0 saremo un Paese di vecchi

[l ministro: cure gratuite per la fertilita, sostegni alle famiglie

Il divario

La Regione ha
pareggiato i conti

ma € ancora molto
dietro sulla qualita
dell’assistenza sanitaria

Ettore Mautone

Ladenatalita, il calo della fertilita di
coppia, la caduta del numero dei fi-
gli, la disarticolazione delle famiglie
e 1 contraccolpi sulla societa: una
grave malattia per I'Ttalia. La cura,
che il ministro della Salute Beatrice
Lorenzin propone, agisce in scia ad
alcune delle riforme gia avviate in
questa legislatura: dal potenzia-
mento delle politiche per il soste-
gno alla natalita e alle famiglie pas-
sando perla centralita dataalla pre-

venzione, aivaccini, all’educazione
e agli stili di vita soprattutto dei gio-
vani.

Ministro Lorenzin, il rapporto
Censis sullo stato del nostro Paese
dipinge I'Italia come un luogo di
anziani e vecchi, impoverito dalla
crisi:qualisonole cure?

«In questalegislatura abbiamo
affrontato il crollo demografico, il
suo impatto sulla societa. Sono
statal’ideatrice del bonus bebé
come primo passo. [l temadella
natalita e della detanalita e centrale
per la programmazione del sistema
italiano non solo quello sanitario.
Nell'ultimo anno sono natida
coppie italiane solo 373 mila
bambini. Un vento che investe
ancheilSud. Eanchele donne
immigrate in Italia fanno pochi
figli».

Con quali conseguenze?
«Abbiamo un tasso demografico
con una piramide completamente
invertita tra anzianie giovani. Se
non invertiamo il trend saremo un
Paese divecchicon pochigiovani.
Cio pone un problema sostenibilita
del welfare, della salute e della
previdenza e anche del sistema
€conomico».

11Sud potra finalmente
riequilibrare il riparto del fondo
sanitario?

«Certamente bisogna tenere conto
della questione reale della
deprivazione sociale».

In molti ricorrono alla
fertilizzazione in vitro...

«Che pero ha un tasso disuccesso
del 30% sotto 140 anni. L'altro 70%
dicoppie fallisce. Un problema che
investe anche la fertilita degli
uomini. Il piano per la salute
riproduttivahasollevato il
problema dal punto divista
sanitario».

Quali riforme possono
funzionare?

«NeiLeaabbiamo previstola
gratuita della prevenzione e laPma
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peraiutare le coppie con problemi
disterilita. Politicamente cisiamo
battuti perché non fosse
definanziato il bonus bebé. E
abbiamo avviato misure perla
salute deibambini e il sostegno alle
famiglie da attuare nei primi tre
annidivita. A tuttiilivelli
dobbiamo creare un contesto
accogliente per le mamme, figlie
famiglie: sostegno alla genitorialita,
servizi di cura dei bambini,
politiche urbane, asilinido,
affiancamento delle donne giovani
che hanno figli».

Magli anzianinon sipossono
dimenticare...

«Tutto il piano della cronicita, e
gran parte deinuovilea, trattano
dianziani, abbiamo datoun
segnale con 160 milioni per icare
giver avendo sempre in mente il
peso assistenziale che grava sulle
famiglie».

L’'Italia & divisa

trairicchiei

poveri.Chiha

basso reddito

nonaccede

proprio ai

servizi.

«Lacrisielapiu

lunga e profonda

del dopoguerra.

Stiamo uscendo

dal tunnel non

senzastrappie

lacerazioni.

Bisognera suturare la societa con
ago efilo, lavorare per sostenere il
ceto medio e migliorare la qualita
dellavita dilarghi stratidi
popolazione».

Nei corpi intermedi cosae
rimasto?

«Molto, e ancheloro stanno
cambiando. Guardiamo alle
associazionivolontariato, alle
aggregazionidifette disocieta
civile.

I temi dell’ambiente, del clima,
dell’inquinamento incrociano le
politiche perla salute?

«Sono fondamentali: ho guidato il
G-7 sui cambiamenti climatici
sull'inquinamento diacqua, terrae
aria e sull'impatto che hanno sulla

salute. L'Ttalia & in prima fila, in
questo scorcio dilegislaturasono
stati introdotti alcuni incentivie
disincentiviche vanno nella
direzione dimodificare i
comportamentisociall. Salute e
ambiente sono sinonimi».
Giovani e Salute: ¢’é poca fiducia
nel futuro e dilagano le
dipendenze da fumo e alcol.
«Restituire fiducia ai ragazzi con
esempi positivie cultura del
merito: suisocial i giovanisono
attivi, aiutiamolia diventare
protagonistinelle proprie
Comunita. C’¢ moltarabbia
rispetto al tema del futuro. Anche
in questo caso bisogna coinvolgere
iragazzi, rendendoli protagonisti.
Formazione e informazione sono
cruciali, cosi come un recupero di
valoriforti come responsabilita e
fiducia».

Molti giovani siappassionano alla
ricerca masono costretti ad
emigrare. La strada é in salita.
«Abbiamo fatto moltissimo per la
ricerca e la formazione, stanziato
risorse come mai prima sul fronte
biomedico e attuate riforme anche
perlastabilizzazione dei precari
dando valore e priorita al merito.
Laricercae il petrolio dell Ttalia.
Suivaccini andrete avanti?
«Siamo orgogliosidiaver
recuperato in pochimesi
percentuali dicoperture che non si
vedevano da anni».

Il Lazio & uscito dal Piano di
rientro, quandola Campania?
«I1Lazio ha consolidato buone
performance sia sui contisiasul
Livellidiassistenza e avra un anno
diulteriore affiancamento per
migliorare ancora. Partiva da
condizionipeggioridella
Campania che ha pareggiato i conti
ma e ancoramolto dietro sulla
qualita delle cure. Ma vedo che sta
lavorando dibuonalenay.

Il Piano ospedaliero della
Campania appena approvato?

«E finalmente stato approvato ora
sipuo lavorare sui fabbisogni perle
assunzioni».

_|_
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diSara Monaci

AMSTERDAM. Dal nostro inviato

msterdam si prepara a ospitare

I’Ema, ma senza una sede pronta.

Dal 2019 ’Agenzia europea del

farmaco si trasferira da Londra
nella capitale dei Paesi Bassi, che ha vinto
controMilano conunsorteggio avvenutoin
Consiglio Ue-Affari generali, dopo essere
arrivate parialterzo (einatteso) turno.Igio-
chi sono fatti. I’indotto da 1,7 miliardi del-
l’agenzia (probabilmente fin troppo ottimi-
stico) non ricadra in Italia.

I punti forti del dossier olandese sonono-
ti:trasporti pubbliciefficienti, cittavivibilee
perlopil anglofona, presenza di scuole in-
ternazionali, minori tasse per le aziende ri-
spetto all'Ttalia, numerosi collegamenti ae-
rei con tutte le capitali europee.

A questo elenco vanno aggiunti pero an-
che le note pit1 dolenti: ’assenza di un edifi-
cio gia pronto per ospitare i circa 9oo fun-
zionaridell’Agenziaeuropeadel farmaco-a
cui si aggiunge la riservatezza, e forse I'in-
certezza, intorno all’edificio temporaneo
dautilizzare durante il periodo di transizio-
ne; la difficolta di collocare i funzionari
Ema, che perdecisione politicadellacittadi
Amsterdam vengono spinti a trovare allog-
gio non nel centro storico ma nell’hinter-
land connesso con la citta.

Lasedechenonc’éei costi
Nellaparte aSud di Amsterdam, circazoan-
ni fa, & nato un nuovo grande quartiere. Si
chiama appunto Zuidas Amsterdam, Sud
Amsterdam, gestito da una societé\che ne
promuove lo sviluppo urbanistico. E i che
un grattacielo da 8o metri ospitera 'Ema.
Nel dossier ¢ scritto che sara pronto nel-
Paprile del 2019. Ma probabilmente ci vorra
qualche mese in pit1, e non si esclude di arri-
vare all’autunno. A inizio 2019 sara prontala
parte congressuale, poi verranno messi a
punto gli uffici e ilaboratori.

In questo periodo di transizione, che do-
vrebbe durare trai6 e gli8 mesi, i funzionari

Emaverranno ospitatiinunasede tempora-
neanonancorarivelata. Spiega Michiel Hai-
ghton, portavoce della societd Zuidas Am-
sterdam, chesitrattadiaspettare pochigior-
nipersaperequalesaralasceltadel Comune
di Amsterdam atale proposito.

1l governo investira nell’opera - che, iro-
niadellasorte,avraunnomeitaliano,“Vival-
di”-250milioni.Mal’Emadovraversarealla
citthunatassaannuale perl’occupazionedel
suolo pubblico ein piti dovra pagare I'affitto
del nuovo edificio, che promette di essere
innovativo e ecosostenibile. Per ora c’e solo
unparcheggio,tralasedediErnst & Younge
Pemittente televisiva olandese Kpn.

Questasituazione,confrontatacon quella
dellaprincipalerivale Milano, puo essere vi-
stacome pitidebole. Nel capoluogolombar-
doledificio cisarebbe stato gii: il Grattacie-
lo Pirelli, sede del Consiglio regionale. Qui
sarebbe bastata una manutenzione sempli-
ceperrenderlosubitopraticabile perl’agen-
zia. Inoltre gli accordi tra la Regione Lom-
bardia e lo Stato italiano avrebbero garanti-
tolagratuita peralmenoiprimianni.Sicura-
mente i costi, a conti fatti, sarebbero stati
inferiori per 'Ema.

Ilquartiere
ZuidasAmsterdaméampiacircaz,smilioni
di metri quadrati. Il nuovo quartiere € ini-
ziato a crescere 20 annifa, intorno allaban-
caAbn Amro, poi si sono aggregate sempre
pit aziende, principalmente del settore fi-
nanziario, a cui poi si sono aggiunte quelle
pitipiccoledel settore farmaceutico,le uni-
versitacontantodiresidente perstudentie
i centri ospedalieri. Quindi sono arrivati
anche i cittadini e infine le societa calcisti-
che (cisono due campi di calcio). Nel mez-
z0 sono sorti anche parchi in cui si riversa-
noicittadini di Amsterdam duranteil week
end. Un’area viva, fatta di 750 aziende e
23mila studenti, pil1 2.500 abitazioni per le
famiglie. Nel 2030 si punta ad avere fino
7.500 appartamenti.

L’area industriale € raggiungibile dal
centrodi Amsterdamcon2sminutiditram
e 10 di metropolitana, ed e vicina all’auto-
strada. Ci sono numerosi collegamenti
pubblici, comeintuttalacitti,anche seap-
pareevidentelalontananzadal centrosto-
rico (per chi apprezza la vita della tradi-
zionale Amsterdam).

Ilfisco eilrischio speculazione
Cosa sta intanto succedendo nella cittd? A
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guardare i mezzi di informazione locale, la
classe dirigente stava seguendo la partita
per I’Ema sapendo che Amsterdam aveva
uno dei migliori dossier, pur nella consape-
volezzacheanche Milanopotevaaveretutte
le carteinregole pervincere.Lavittorianon
eraquindiscontata eil capoluogo lombardo
eravisto come un temibile avversario.

La popolazione e gli studenti invece han-
no manifestato preoccupazione per il ri-
schio di aumento del prezzo delle case
(qualche osservatorio temevaunrialzo fino
al25%).Questotimore & stato calmierato dal
Comune di Amsterdam, che ha spesso di-
chiarato dinon voler far crescere la popola-
zionegiaresidentenel centrodellecitta,pari
acircaun milione di persone, madivolerin-
centivareitrasferimenti nell’area metropo-
litana, pittampiae meno popolosa,con quar-
tieriinnovativiin fase di costruzione.Il pro-
gettoediarrivareasomilacaseinpiunelgiro
didiecianni.Nel complessolacittaconl’hin-
terland conta 2,5 milioni di persone.

Dal punto di vista della pressione fiscale

per le attivita imprenditoriali, la situazione
olandese & sicuramente pili favorevole di
quella italiana, con meno della meta delle
tasse. Questo potrebbe spingere alcune
aziende del settore farmaceutico a creare
nuove sedi a Amsterdam. E quanto emerge
daldialogo conimanager diIntesasanpaolo
Benelux, che gestiscono un portafoglio di
250 grandi imprese italiane e straniere.

Per quanto riguardala tassazione sul red-
dito, la percentuale é simile aquellaitaliana,
maper chisitrasferisce dall’esteroc’¢unab-
bassamento al 30% peri primi8 anni (orac’e
una propostadilegge diabbassarelaquotaa
5anni). Anche questo € un incentivo per gli
imprenditori e i lavoratori. Da considerare
tuttaviacheil costodellavitarispetto aMila-
no e dicircail 25% in piti.

Altro punto a favore dell’Olanda é la mi-
nore burocrazia, apprezzata dalle banche
italiane che lavorano li. Il governo del paese
dichiarainoltrediavereun’economiaincre-
scita e sono attesi fino a 2 punti di Pil in piu
peril prossimo anno.

@© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Influenza: 500mila italiani a letto B

SANITA
Tweet Notizie Piu Cliccate
F ‘ Pubblicato il: 01/12/2017 16:33 1. "Dividere a meta una pillola &
. pericoloso"
Febbre, dolori alle ossa, spossatezza. Sono oltre
467.000 gli italiani finiti a letto a causa dell'influenza 2. Decreto fiscale & legge: tutte le
dall'inizio della sorveglianza epidemiologica. Lo misure
ricordano i medici di famiglia durante la seconda " . " . .
. . A 3. "Ikea disumana", la rivolta dei
giornata del 34° Congresso nazionale della Societa clienti

italiana di medicina generale e delle cure primarie
(Simg) a Firenze. "Anche quest'anno - si legge in una
nota - la stagione si & presentata in anticipo rispetto

4. Berlusconi rinviato a giudizio per
corruzione

alle annate precedenti e pertanto il picco & previsto 5. Isola dei Famosi: i primi nomi
intorno a Capodanno. Quest'anno il virus influenzale &

meno aggressivo, ma colpira un numero maggiore di ﬁ Vs
persone cosi come gia avvenuto nell'emisfero

australe".

Secondo gli ultimi dati disponibili nel 2016-17, si stima che nel nostro Paese ci siano stati 2.000 decessi in

piu rispetto alla stagione precedente. Si tratta di un dato in linea con la media europea e il fenomeno

potrebbe ripetersi anche quest'anno. "Risulta quindi fondamentale che tutti i cittadini si vaccinino quanto

prima contro la patologia. Finalmente il paziente 'maturo’ potra avvalersi della protezione vaccinale anche

per due altre malattie: polmonite e altre malattie invasive da pneumococco e Herpes zoster (o fuoco di

Sant'Antonio) e la sua temibile complicanza, la nevralgia post herpetica. Infatti nel nuovo Piano nazionale

prevenzione vaccinale da quest'anno ai 65enni viene offerto il vaccino antipneumococcico coniugato, All'asta racchetta di

seguito dal polisaccaridico 23 valente e quello anti zoster ad una dose per tutta la vita". B.J. King usata nella
'Battaglia dei sessi'

"Rinnoviamo l'invito affinché tutti e non solo le categorie di persone a rischio si immunizzino - afferma
Claudio Cricelli, presidente nazionale Simg - La campagna vaccinale contro l'influenza ha avuto nelle prime
settimane un buon riscontro tra la popolazione".

"In molti dei nostri studi e ambulatori - continua Cricelli - le scorte vaccinali sono esaurite nel giro di
pochissimi giorni. Potrebbe essere una prima dimostrazione di una ritrovata e rinnovata fiducia dei
cittadini verso questi importantissimi presidi sanitari salvavita, dopo anni di inspiegabile diffidenza.
L'impegno e la crescente attenzione sul tema vaccinale starebbero quindi iniziando a dare i primi risultati
concreti. Ricordiamo che devono assolutamente immunizzarsi i pazienti colpiti da patologie croniche,
cardiovascolari e respiratorie, anziani, bambini e donne in gravidanza. Per tutte queste persone il vaccino €
gratuito e basta recarsi al piu presto dal proprio medico di famiglia. Tutti gli altri possono invece
liberamente acquistarlo in farmacia".

"Ci vediamo in
Russia", beffa Italia

"All'interno del sistema sanitario nazionale, siamo i primi interlocutori con i cittadini e con loro abbiamo

un consolidato e privilegiato rapporto di fiducia - aggiunge Ovidio Brignoli, vice presidente nazionale Simg

- Proprio per questo dobbiamo essere noi i primi a dare il buon esempio, sottoponendoci regolarmente L'Ttalia di Gervaso e
all'immunizzazione. Attualmente pero meno del 10% dei camici bianchi italiani si vaccina regolarmente Cesaretto
contro l'influenza. Quest'anno le autorita sanitarie del Regno Unito hanno approvato una nuova legge che
obbliga i medici che non si vaccinano a giustificare in modo dettagliato i motivi della loro scelta. Come
Simg, chiediamo che anche il ministero della Salute adotti al pit presto un provvedimento simile".

"Nel 2017 in Australia 'influenza ha fatto registrare un 25% di casi in piu rispetto all'anno precedente -
sottolinea Aurelio Sessa, responsabile Simg del settore - L'esperienza ci insegna che queste tendenze
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Europa potremmo avere un vero e proprio boom di co b o1 %’Eﬁﬁﬁgfi’e ' a interessato in Jovanotti: "Col

totale oltre 5 milioni e 300 mila italiani e ha fatto registrare altrettante sindromi respiratorie acute. L'anti- nuovo album riparto

da zero"
influenzale puo proteggere fino all'85% una persona adulta e i suoi benefici sono riscontrabili non solo a
livello individuale. Piu persone si immunizzano, maggiore sara il contenimento del virus grazie al cosi detto
‘effetto gregge"'.
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B Farmaci generici per tutti. La ricetta e
di Amazon. Il colosso dell’e-commerce,
dove aver comperato la catena di prodot-
ti alimentari biologici Whole Food, sa-
rebbe in trattative per acquistare un pro-
duttore di farmaci generici, spingendo
dunque l'acceleratore anche su quel
mercato. Secondo Cnbc, la societa fon-
data da Jeff Bezos avrebbe avuto contatti
con Mylan e Sandoz, una divisione di
Novartis. La banca di investimento Leer-
nik, ha confermato Peter Goldschmidt,
manager di Sandoz, avrebbe incontrato
e discusso con dirigenti Amazon circa
una possibile entrata della societa nel
settore farmaceutico. «Non e chiaro pe-
10 - evidenzia Cnbc - se Amazon voglia
entrare nel mercato come grossista o co-
me rivenditore al dettaglio di farmaci».
Perla banca d’affari Goldman Sachs la
strategia piu semplice per il colosso
dell’ecommerce sarebbe quella di crea-
re una farmacia di prodotti generici onli-
nea cuiiclienti possono attingere. Elimi-
nando l'intermediazione di altre societa,
infatti, il prezzo di molti farmaci non an-
drebbe oltre i 10 doiiari. Non tutti ci cre-
dono, pero. Secondo Stefano
Pessina, ad di Walgreens Boot
Alliance, I'industria farmaceu-
tica & complicata e quindi non
sara facile per Amazon entra-
re. Il gruppo Usa, secondo al-
cune voci, avrebbe pero gia ot-

tenuto la licenza da 12 Stati

come distributore all'ingrosso

di farmaci. Ed & per questo

che la catena di farmacie Cvs,

seconda a Wallgreens nel set-

tore, e vicina all’acquisizione

del gigante assicurativo sanita-

rio Aetna. Secondo il Wall

Street Journal, 'operazione, valutata 66
miliardi di dollari, ¢ una mossa an-
ti-Amazon. Le trattative fra Cvs e Aetna
vanno avanti ormai da almeno sei mesi
e gli amministratori delegati delle due
societa si sarebbero gia incontrati diver-
se volte. Per Cvs 'acquisizione di Aetna
si tradurrebbe in un possibile aumento
della sua clientela e in un raf-
forzamento in vista dell’atte-

so sharco di Amazon nella far-
maceutica, che tanto fa paura

ai colossi del settore conside-

rando I'incredibile base clien-

ti che il colosso dell’e-com-

merce ha il potere di catalizza-

re. Per Aetna si tratterebbe di

un cambio di direzione dopo

il fallito tentativo di acquista-

re il concorrente Humana nel

2015 per 34 miliardi di dollari.
L'accordo, pero, era poi nau-

fragato per la contrarieta
dell’Antitrust Usa. Ora l'intesa non do-
vrebbe invece incontrare particolari osta-
coli regolamentari dato che le due socie-
ta operano in settori diversi.
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CATERINA PASOLINI, ROMA

«Pensano di essere immuni ai pe-
ricoli, alle malattie, e invece, per
ignoranza, presunzione e rifiuto
del preservativo, i giovani italiani
trai25ei29 anni sono la maggio-
ranza tra i 3.451 nuovi casi di per-
sone sieropositive». Nella giorna-
ta dedicata alla lotta contro
I’Aids, che nel mondo vede 120mi-
la bambini sotto i 14 anni morti
all’anno e 18 contagiati dal virus
ogni ora, torna I’allarme Hiv nel
nostro Paese.

Non perché l'incidenza sia in
aumento, ma perché la gente vive
come se non esistesse, scoprendo
tardi di avere il virus: in media a
37anniemezzo. Cosi spiega il pro-
fessor Pasquale Narciso, infettivo-
logo, vicepresidente Anlaids La-
zio, mentre il professor Aiuti, im-
munologo, sottolinea: «Tanti gli
under 30, ma cala il numero com-
plessivo rispetto ai 4mila casi del
2016.11 vero problema sono quelli
che non sanno di essere contagia-
ti: alcune stime arrivano a 50mila
persone».

Parole e numeri a raccontare
una realtl ignorata da tanti. Che
ha come regioni pit1 colpite La-
zio, Marche, Toscana e Lombar-
dia. Decine di migliaia di perso-

ne, tra il5 e i 60 anni, sono siero-
positive, ma non lo sanno. Non
pensano di correre rischi, e quin-
di non fanno test, non si curano e
continuano ad avere rapporti ri-
schiando di infettare i partner. E
cosiilnumero degliitaliani entra-
tiin contatto col virus dell’Hiv cre-
sce. In Italia sono oltre 106mila le
persone sieropositive, 44mila le
vittime dell’Aids dal 1982 fino a
quando sono arrivate le cure che
hanno cambiato destini e perce-
zione del male.

«Inuovi farmaci hanno trasfor-
mato una condanna a morte in
qualcosa con cui si pud convivere
per decenni e questo ha abbassa-
to la soglia della paura tra la gen-
te, ha danneggiato la prevenzio-
ne, se n’é parlato meno. Prima
I’'Hiv era considerato, erronea-
mente, un problema solo del mon-
do omosessuale maschile e dei
tossicodipendenti che si inietta-
vano I’eroina. Avendo meno timo-
ri, sempre meno persone hanno
fattoil test, convinte che il proble-
mariguardasse “gli altri”. Eirisul-
tati si vedono: il virus oggi si tra-
smette soprattutto per via sessua-
le, a tutti», sottolinea il professor
Narciso.

Elastoriadi Anna e Luca, nomi
di fantasia per due fidanzati napo-
letani. Lui & andato dal medico
per un’infezione che non passa-
va: ha scoperto cosi di essere sie-
ropositivo dopo una notte con
una prostituta. Dopo giorni di an-
goscia I’ha raccontato alla sua ra-
gazza. Un nuovo test, una nuova
sentenza: anche lei contagiata.
Poiillieto fine: si sono curati insie-
me. L’amore ha retto e ora hanno
figli nati sani grazie alle nuove
tecniche specifiche di riproduzio-
ne. «Ma se lui non avesse avuto
quell’infezione — conclude Narci-

so — non avrebbe mai fatto il test
e non si sarebbe curato, cosa che
riduce dell’80% la trasmissibilita
del virus.I'malati arrivano dal me-
dico in ritardo, il 40% pensa di
non correre pericoli. Invece tutti
dovrebbero fare il test, giovani e
pensionati: ho visto sessantenni
stupiti ritrovarsi positivi. In Italia
invece non & previsto neppure ’e-
same per le donne incinte, che po-
trebbe salvare tanti bambini».

©RIPRODUZIONE RISERVATA




02-DIC-2017

Dir. Resp.; Virman Cusenza dapag. 9
www.datastampait Tiratura: 143384 - Diffusione: 114339 - Lettori: 1041000: daenti certificatori o autocertificati foglio 1
Prenderelalaureafa

“guadagnare” tre anni di vita
rispetto a chisifermaalla
scuola dell’obbligo. Il livello
culturale incide, dunque, sulla
qualita della salute. Ma questa
viene influenzata anche dalla
crisi economica: il 7,8%
degliitaliani (5 milioni

di cittadini), pur

avendone bisogno, ha

detto “no” aunao piu

visite specialistiche o
atrattamenti

terapeutici per

mancanza di soldi.

Emerge dal rapporto

“L’Ttalia per I'equita nella
Salute”, presentatoierie
realizzato dall'Istituto
nazionale per la promozione
della salute delle popolazioni
migranti el contrasto delle
malattie della poverta,
dall'Istituto superiore di sanita,

dall’Agenas edall’Aifa, su
indicazione del ministero della
Salute.I maschi che hanno al
massimo la licenza media
inferiore hanno unanno e
mezzo di vitain meno rispetto a
quelli conla maturita, i quali
hanno uno svantaggio diun
altro anno e mezzo sui
laureati. Traledonne,
disuguaglianze meno
pronunciate: tra
obbligo elaureac’e
unanno e tre mesi di
differenza
nell’aspettativadivita. A
paritadi eta, molti degli stili
di vita scorretti sono in genere
piiifrequenti traimeno
istruiti. Solo il13% delle
persone con alta istruzione
fuma, contro i122%. 11 7% di chi
haun titolo di studio elevato e
obeso eil 52% & sedentario,
controil 14% e il 72%.
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natelefonata allun-
u gava la vita, secon-

douna pubblicita di
qualche anno fa. Ma piti di
questo oggi ¢ il genere, il
grado d’istruzione, il reddi-
to e il lavoro che si fa a ca-
ratterizzare non solo l'a-
spettativa di vita, mala sua
qualita. Come anche gli sti-
li divitaela "fortuna" dina-
scere e vivere in una regio-
ne piuttosto che inun’altra,
se non peggio in citta o in
collina nella stessa provin-
cia. Sembrano essere que-
ste le variabili che incido-
no sulle disuguaglianze
della salute in Italia, un pro-
blema affrontato per la pri-
mavolta conilreport scien-
tifico LTtalia per lequita nel-
lasalute che il ministero ha
chiesto di realizzare al-
I'Inmp (Istituto nazionale
perla promozione della sa-
lute delle popolazioni mi-
granti ed il contrasto delle
malattie della poverta), al-

I'Istituto superiore di sa-
nita, all’Agenas e all’Aifa,
presentato ieri mattina a
Roma. Eil nostro Paese, pur
protetto dalla dieta medi-
terranea e in linea con i li-
velli di salute degli altri Pae-
si ad alto reddito, resta un
territorio in cui il diritto al-
la salute e un lusso che non
tutti possono permettersi.
117,8% degli italiani, cioe 5
milioni di cittadini, pur a-
vendone bisogno, ha infat-
ti dovuto rinunciare ad u-
na o pill visite specialisti-
che o a trattamenti tera-
peutici per mancanza di
soldi.

Ad aiutare la longevita, in-
nanzitutto, sono l'istruzio-
ne e il genere. Due caratte-
ristiche che nel periodo
2012-2014 haportato i ma-
schi italiani laureati a spe-
rare di vivere 3 anni in pitt
rispetto a coloro che ave-
vano conseguito al massi-
mo l'istruzione obbligato-
ria, mentre trale donnelau-
reate il vantaggio sulle me-
no istruite eradiun anno e
mezzo. Stesso discorso nel
divario Nord-Sud. Da mol-
ti anni difatti nel Mezzo-
giorno la percentuale di
morte prematura e pil1 alta
del resto d’Italia - un feno-
meno associato ad una
maggiore concentrazione
al Sud dello svantaggio so-
ciale - oltre che ad un effet-
to diretto del contesto di vi-
tadiqueste regioni sulla sa-

lute di chi vi risiede. Ma la
differenzanelle aspettative
di vita cambia non solo per
macroaree, ma di citta in
citta. ATorino—¢'esempio
piu eclatante emerso dalla
ricerca — un uomo che at-
traversa la citta, dalla colli-
na alto borghese (a elevato
reddito) alla barriera ope-
raia nel nord-ovest (a bas-
soreddito), vede ridursil’a-
spettativa di vita di sei me-
si per ogni chilometro per-
COrS0.

Siamo insomma il primo
Paese al mondo per qualita
delle cure, ma questi tra-
guardi medici non sono a
disposizione di tutti. Ecco
perché il ministro della Sa-
lute, Beatrice Lorenzin,
parla di «impegno etico e
morale» che spinge ainter-
venire sulle situazioni in bi-
lico, su chimostra gia segni
di deprivazione. Bisogna
quindi agire «a livello tra-
sversale su ambiente, lavo-
ro, sociale, scuola e ammi-
nistrazioni locali», conti-
nua il capo del dicastero di
Lungotevere Ripa, «sulle li-
sted’attesa el'accesso dial-
cuni pazienti a dei ticket
non competitivi», che «di-
ventano un tema di disu-
guaglianza sociale in alcu-
ni territori». Certo il prima-

try dell’Ttalia va mantoniitn
LU uull lalila va liialitviiuwy

—siamo il secondo Paese al
mondo dopo il Giappone
per longevita — anche se,
sottolinea ancora il mini-

stro Lorenzin, si dovra la-
vorare per ridurre il gap in-
terno visto che ci sono «dif-
ferenze tra Nord e Sud, tra
fasce sociali pil1 ricche e a-
ree piu disagiate».

Oltre al grado d’istruzione,
i comportamenti a rischio,
il disagio sociale, i rischi
ambientali e da lavoro re-
stano percio per gli italiani
una discriminante impor-
tante nella definizione del-
lo stato di salute. E questo
e dimostrato pure dal fatto
chesolo il 13% delle perso-
ne con alta istruzione fu-
ma, percentuale che sale al
22% tra coloro che hanno
frequentato al massimo la
scuoladell’obbligo. 117% di
chiha un titolo di studio e-
levato, poi, € obeso e il 52%
¢ sedentario, contro il 14%
eil 72%rispettivamente tra
imeno istruiti. Importante
cartina di tornasole sonoi-
noltre gli italiani che hanno
chiesto cure sanitarie al-
I'Inmp, aumentati del 37%
dal 2007 - sottolinea il di-
rettore generale dell'Istitu-
to Concetta Mirisola — e
«nel nostro ambulatorio
I'utenza, passata dal 6% al
43%, € sempre pill compo-
sta da pensionati, disoccu-
patie ancheigiovani. Biso-
gna percio aiutare con del-
le facilitazionil’accesso al-
le cure».
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