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Talco e tumori: stangata a J&J

Sale la 'stangata’ per Johnson & Johnson, portata in tribunale negli Usa da Stephen
Lanzo, un banchiere del New Jersey convinto di essersi ammalato di tumore dopo 30
anni di uso di talco. Un tribunale del New Jersey ha condannato J&J e i suoi fornitori
a pagare altri 80 milioni di dollari a Lanzo, dopo aver gia riconosciuto a lui e alla
moglie 37 milioni di dollari di risarcimento danni la scorsa settimana. Lanzo aveva
fatto causa all'azienda nel 2016, dopo una diagnosi di mesotelioma, malattia legata
all'esposizione all'amianto. Ora la corte di Middlesex County ha rincarato la dose,
riconoscendo anche i cosiddetti danni punitivi - cioé destinati a punire azioni non
etiche o negligenti - e portando cosi il risarcimento a 117 milioni di dollari,
circa 95 milioni di euro.

11 70% della somma dovra essere pagato da J&J, il resto da Imerys Talc, il suo
fornitore. Lanzo ha sostenuto davanti alla corte di aver usato prodotti della
Johnson&Johnson come 'Shower to Shower' e '‘Baby Powder' per decenni, e che
proprio lI'inalazione della polvere di talco avrebbe causato il suo mesotelioma,
come riferisce la stampa statunitense.

Le due aziende hanno gia fatto sapere che presenteranno appello contro la decisione
e che continueranno a difendere la sicurezza dei prodotti a base di talco. Intanto, si
preparano a fronteggiare migliaia di cause nei tribunali americani per
presunti danni alla salute, anche se Lanzo ¢ il primo uomo ad aver fatto denuncia: in
genere a chiedere un risarcimento sono donne colpite da tumore ovarico. J&J
ha ribadito di aver condotto test a tappeto per assicurare che nessuno dei suoi
prodotti a base di talco contenesse polvere d'amianto.
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“La vittoria contro il cancro e ancora lontana”

A fare il punto sulla lotta contro i tumori e le nuove frontiere e stato Pierfranco Conte dello lov di Padova durante il
corso nazionale Aiom rivolto ai giornalisti medico scientifici: “Forse qualche battaglia & stata vinta ma le cosiddette

terapie innovative attuali non sono I'arma definitiva e Car-T riguarda ancora un numero troppo piccolo di persone”
di Cristina Tognaccini

“E troppo ottimistico parlare di vittoria contro il cancro . Sono le parole di Pierfranco Conte dello lov
(Istituto oncologico Veneto) di Padova che questa mattina durante il corso nazionale Aiom
(Associazione italiana oncologici medici) rivolto ai giornalisti medico scientifici ha fatto il punto sulla lotta
contro i tumori e le nuove frontiere. Il senso & che forse abbiamo vinto qualche battaglia, ma le
cosiddette terapie innovative attuali, quelle mirate alle alterazioni genomiche, non sono I'arma definitiva
contro i tumori. E sicuramente Car-T € una nuova e affascinante opportunita, ma riguarda ancora un
numero troppo piccolo di persone. E prima che possa diventare un trattamento diffuso, accessibile alla
pitl vasta popolazione di pazienti con un tumore, la strada € ancora lunga. Cosi, nonostante i numeri
sembrano dirci che incidenza e mortalita sono in diminuzione in Italia, la realta € ben diversa.

| dati

Si stima che in Italia nel 2017 verranno diagnosticati circa 369 mila nuovi casi di tumore maligno secondo
i dati della Fondazione Aiom "I numeri del cancro in Italia 2017". La maggior parte saranno legati
all'invecchiamento, fattore determinante nello sviluppo della malattia. Sia perché “con I'avanzare
dell’etd nel nostro organismo si accumulano fattori di rischio - si legge nel libro Aiom —sia perché la
capacita di difesa e dei meccanismi di riparazione dell’organismo, diminuiscono”. Proprio
all'invecchiamento si deve un incremento delle diagnosi di tumore con il passare degli anni, dovuto
anche alla maggior numerosita di anziani in Italia.

Il tasso grezzo

Leggendo i numeri riportati da Aiom, a prima vista pud sembrare che I'incidenza dei tumori nel nostro
Paese tra il 1999 e il 2011 sia diminuito del 5%, “ma solo perché sono dati standardizzati per etd (per cui si
assume artificialmente che la popolazione abbia conservato la stessa eta ndr)” come afferma Conte.
“Se invece si prende in considerazione il tasso grezzo, i numeri sono in aumento”. Esatftamente del 4%
come riportano i dati Aiom. Il tasso grezzo infatti prende in considerazione la variazione realmente
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verificatasi nell’intervallo di fempo preso in esame nella popolazione considerata. Stessa cosa per la
mortalita. Nel 2014 i morti registrati in Italia per tumore sono stati oltre 177 mila. Numeri destinato a
crescere notevolmente nel 2030.

Quale innovazione?

Se da una parte i dati non sono incoraggianti dall’altra le “armi” a disposizione contro i fumori non sono
ancora all'altezza del nemico. Conte per esempio cita un arficolo pubblicato lo scorso otftobre sul British
Medical Journal, secondo cui un il 57% dei farmaci antitumorali approvati dall’Ema fra il 2009 e il

2013, non risulta efficace sia in termini di quantita che di qualita della vita per il paziente. La conclusione
insomma & che non tutti i farmaci considerati innovativi dall'industria lo sono davvero. Senza considerare
che il costo dei farmaci oncologici negli anni & cresciuto notevolmente, senza perd aumentare la
sopravvivenza dei pazienti della stessa misura.

Il number to treat

Certo qualche successo c'e stato e qualche battaglia € stata vinta, come ammette lo stesso Conte.
Perod la vera innovazione costa tanto ed é limitata ad un numero molto esiguo di pazienti. Car-T per
esempio riguarda ancora un numero esiguo di malati oncologici, mentre la terapia immunoterapia da
buoni risultati per non piu del 12% dei pazienti. "*Se si prende in considerazione il number to treat (Nnt),
valore usato in statistica per indicare il numero di pazienti che € necessario trattare per salvarne uno —
aggiunge Conte — per quanto riguarda il tumore alla mammella, il Cmf (chemioterapia a base di
Ciclofosfamide, Methotrexate, Fluorouracile ndr) salva una donna ogni 5,2 trattate. Il tamoxifene una
ogni 9,6, il trastuzumab una ogni 8, fino ad arrivare al neratinib con una donna curata ogni 43 trattate e il
trastuzumab associato al pertuzumab, con una donna salvata ogni 113 trattate. Il che significa -
continua Conte — che il costo della terapia innovativa usata per salvare una donna va moltiplicata per
le altre 113 trattate. Quello che non & sostenibile perd non & tanto I'innovazione, come la falsa
innovazione”.

Non solo farmaci

Secondo Conte una prima soluzione potrebbe essere implementare |I'organizzazione del sistema
sanitario. Alcuni dati infatti dimostrano che la presenza di una brest unit in grado di seguire la paziente
sin dall’inizio e per tutto il percorso, pud ridurre la mortalitd del tumore della mammella del 18 per cento.
Fa un altro esempio Conte, che & quello della radioterapia usata per trattare il tumore di testa e collo:
negli Stati Uniti dove il sistema & piu organizzato perché privato, il trattamento inizia molto prima e questo
permette di aumentare la sopravvivenza. Insomma, intanto che aspettiamo un'arma piu efficace contro
il cancro, una migliore organizzazione e gestione del paziente possono dare un grosso contributo alla
sopravvivenza degli stessi.
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Pina Sereni

B Piu che una vaga even-
tualita & una ipotesi con-
grua: il quarto trapianto di
pene al mondo potrebbe es-
sere eseguito in Italia. La
possibilita e stata ventilata
durante la tavola rotonda
del congresso “Frontiers in
Genito-Urinary Reconstruc-
tion” in corso a Roma al
Policlinico di Tor Vergata. I
massimi esperti mondiali
si sono confrontati su que-
sto delicato tema. L'inter-
vento € ancora raro ma con
una lista di candidati vastis-
sima: sono infatti migliaia
gli uomini che vivono sen-
za il pene. Le cause di am-
putazione infatti sono sva-
riate: dai traumi pelvici
(sul lavoro, automobilistici
ecc.) alle infezioni, spesso
conseguenza di circoncisio-
ni finite male specialmente
nei paesi africani, sino al
tumore del pene che nei
casi piu gravi vede I'ampu-
tazione dell’organo come
opzione standard per salva-
re la vita del
paziente e
diminuire il
rischio dire-
cidive.

«Quella
del trapian-
to & una ri-
chiesta destinata ad aumen-
tare sia per i pazienti con
patologie congenite o pa-
zienti post trauma e sia nei
pazienti con tumore del pe-
ne che sebbene sia raro
{rappresenta meno dell’'1%
di tutti i tumori) vede una

crescita dei casia causa del-
la diffusione delle malattie
a trasmissione sessuale: i
condilomi ad esempio au-
mentano il rischioda 3 a5
volte e 'infezione da HPV &
responsabile del 30-40%
dei casi», ha spiegatoil pro-
fessor Salvatore Sansalone,
co-presidente e direttore
Scientifico del Congresso e

Direttore del Centro di Chi-
rurgia genito-urinaria della
clinica Sanatrix di Roma.

Nei primi tre casi di tra-
pianto del pene trattati nel
mondo ci sono voluti pit di
tre anni per sviluppare il
protocollo, studiare 'inter-
vento, superare le proble-
matiche di tipo etico. La
procedura € nota come
VCA o Allotrapianto Com-
posito Vascolare, composi-
to perché al contrario di cid
che avviene con organi in-
terni dove i collegamenti
del tessuto prevedono po-
chi punti di ancoraggio, un
VCA prevede la connessio-
ne multipla di tessuti, mu-
scoli, nervi, vasi sanguigni
e pelle che deve funzionare
sia per urinare che perl’atti-
vitasessuale e perchéno, la
procreazione.

Un intervento estrema-
mente complesso, ha spie-
gato ancora il professor
Sansalone: «Altra difficolta
& quella di trovare un orga-
no non solo compatibile
ma che la famiglia del dona-
tore sia disposta a cedere.
Basti pensare che in un ca-
so la famiglia ha accettato
I’espianto solo con la pro-

messa che al defunto sareb-
be stata realizzata una pro-
tesi per la sepoltura. Ma e
al termine dell’intervento
che inizia ’avventura, un
periodo post operatorio in
cui e possibile che I’organo
non attecchisca corretta-
mente, venga rigettato

dall’organismo del riceven-
te o non sia funzionante in
maniera corretta».

La complessita dell’inter-
vento non € squisitamente
chirurgica ma attiene an-
che ad una serie di aspetti
psico-sessuologici da af-

frontare
con un accu-
rato counse-
ling pre in-
tervento
per accetta-
zione di un
organo
esterno: 'uomo australia-
no che nel 1998 ricevette il
primo trapianto di mano
ne chiese la rimozione tre
anni dopo, e cosi per il pa-
ziente cinese, il primo tra-
pianto di pene al mondo
nel 2006 ha chiesto che gli
venisse asportato il pene
trapiantato dopo soli 30
giorni dall’intervento.
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Sport senza dottore, € rivolta

1l Ministero toglie I'obbligo
dei certificati fino a 6 anni
1l Coni: genitori responsabili

Rosario Palazzolo
m CINISELLO BALSAMO (Milano)

BIMBI che fanno sport senza certificati medici sporti-
vi. Dopo le polemiche contro il provvedimento del
Governo che ne ha cancellato in gran parte dei casi
P’obbligo, da Cinisello & scattata la crociata per il die-
trofront. In nome della prevenzione. Nei giorni scorsi
Lia Strani, presidente della polisportiva Asa, associa-
zione che conta quasi 3mila soci sportivi, aveva scritto
al Coni chiedengo chiarimenti in merito al decreto in-
terministeriale che da marzo ha abolito I'obbligo della
presentazione dei certificati medici per Pattivita spor-
tiva di bambini tra 0 e 6 anni. Obiettivo della Strani

¢ quello di continuare a richiedere i certificati alle
famiglie, non soltanto per una definizione delle re-
s%onsabilité in capo alla societa sportiva, «ma an-
che e soprattutto per una corretta educazione alla
prevenzione», ha spiegato. «Il certificato medico
sportivo ¢ lo strumento che consente di scoprire per
tempo molte patologie silenti e malformazioni conge-
nite - spiega la presidente -, cancellarlo tra i bambini
piti piccoli significa ritardare la loro scoperta e aumen-

tare i pericoli». BATTAGLIA
A sinistra

IL CONI ha risposto nei giorni scorsi dopo qualche ten- Lia Strani

tennamento, affermando che il decreto & perfettamen- presidente

te operativo, ma che le societa sportive che intendono della societa

avvalersene devono fare sottoscrivere alle famiglie dei sportiva Asa

piccoli atleti una dichiarazione per esprimere la volon-
ta di avvalersi del decreto sotto la loro responsabilita.
Di fatto il Coni afferma che ¢ il genitore a dover richie-

dere di essere esentata dalla nresentazione del certifi-
aere a1 essere esentato dalla presentazione ael cortilr

cato. Ma soprattutto il genitore sottoscrivg una dichia-
razione nella quale si assume la responsabilitd per
qualsiasi evento avverso dovesse avvenire. «Il Coni
conferma ci6 che sospettavo — afferma Lia Strani — il
decreto cancella I'obbligatorietd, ma non ci impone di
iscrivere i bambini pit piccoli alle attivita sportive
senza certificato. Noi continueremo a chiederlo, con-
vinti che sia pitt importante la salute dei nostri iscritti,
soprattutto se sono poco pilt che neonati, e che la profi-
lassi medica sia uno strumento di prevenzione formi-
dabile. Lo stesso Coni ci raccomanda di lavorare per

diffondere una cultura della prevenzione medica».
© RIPRODUZIONE RISERVATA
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CONFESSIONI DI UN MALATO (CRONICO) IMMAGINARIO

I1 mio sogno

di ipocondriaco?

La Tac quotidiana
alle mie paure

AUTOCONDANNA

Ogni dolorino diventa
un grave sintomo. E guai

a cercare su internet...
Massimiliano Parente

on & un tumo-
re, stia tran-
(( quillo» mi di-
ce il medico di

base. Che essendo un medico
di base non & Doctor House, e
quindi non mi rassicura affat-
to. Per esempio una volta gli
ho chiesto «E se fosse I'Erd-
heim  Chester?», e lui
«Cos’e?». Ecco, Doctor House
lo avrebbe saputo, quindi co-
me faccio a fidarmi? Se ce
'avessi, I'Erdheim Chester, il
mio medico non se ne accorge-
rebbe. 1l guaio di noi ipocon-
driaci & che abbiamo infiniti
modi per preoccuparci e po-
chi per rassicurarci. A comin-
ciare dal fatto che un sintomo
puo non essere niente, ma an-
che essere un sintomo vero.

Il medico non da soddisfa-
zioni, perché a noi ipocondria-
ci nessuno ci prende piu sul
serio. Quindi vado a lamentar-
mi dallo psichiatra. Si, anche
io ho una psichiatra, e non per-
ché ne abbia veramente biso-
gno, ma oggi ce 'hanno tutti,
e lo psichiatra & come un ami-
co che pero paghi per ascoltar-
ti, & come andare con una pro-
stituta, non ti senti in colpa e
non devi sforzarti di esserci an-
che prima e dopo il sesso co-

me devi fare con una donna
non prostituta.

Grazie allo psichiatra ho sco-
perto di non essere solo ipo-
condriaco, ma anche patofo-
bo, una specie di contraddizio-
ne in termini. L'ipocondriaco
si sottopone a un’infinita di
esami rassicurativi, il patofo-
boli evita, per paura di scopri-
re qualcosa, pur continuando
a pensarci sempre. Tenete
conto che pero € a causa degli
ipocondriaci non patofobi che
il Sistema sanitario nazionale
sta fallendo, poiché la gran
parte degli esami diagnostici
eseguiti non sono indispensa-
bili. Con me, essendo patofo-
bo, lo Stato risparmia, tuttavia
compenso con ansiolitici e an-
tidepressivi (che mi passa il
Servizio sanitario nazionale
perché non hanno voglia di
convincermi che & sbagliato
quello che penso della vita, e
non sono neppure preparati,
la causa delle mie ansie parte
da quattro miliardi di anni fa,
mica da quando sono nato io).

Appena ho un dolore, & se-
gno che sono spacciato. EI'ini-
zio della fine. Per esempio sof-
fro di gastrite, ma sara solo ga-
strite? E se avessi un’ulcera?
«Fatti una gastroscopia» mi di-
cono tutti. Ma fatevela voi. Io
un tubo in gola non me lo fac-
cio mettere.

«Ma ti fanno una sedazio-
ne».

«Non mi sederanno mai ab-
bastanza, a meno che non mi

facciano l'anestesia totale, e
I'anestesia totale non me la
fanno. Mi danno il Valium, io
ci condisco l'insalata, col Va-
lium».

Una gastroscopia per scopri-
re che magari, altro che ulce-
ra, ho un tumore. Come Steve
Jobs, che tra l'altro era pure
vegetariano e salutista. «Ma se
ce lo avessi non lo scopriresti
mai». E vero, non voglio sco-
prirlo, tanto se ce lo avessi sa-
rei morto lo stesso. Non sarei
di certo di quelli che lottano
contro il male. Che poi altro
che gastroscopia, io vorrei
I'anestesia totale anche per la
pulizia dei denti. Mia mamma
mi ha sempre detto, fin da pic-
colo: «Hai una soglia del dolo-
re bassissima». Appunto, pro-
prio perché ce I'ho bassissi-
ma, anestesia totale tutta la vi-
ta.

Un’altra cosa che dice il mio
psichiatra & che noi ipocon-
driaci soffriamo di tanatofo-
bia, ossia di paura della mor-
te. Verissimo, ma chi non ce
I'’ha? Giusto i kamikaze islami-
ci sono felici di morire. «Si ma
lei la vede come imminente e
calendarizzata» dice il mio psi-
chiatra. Ha detto proprio cosi,
calendarizzata. Imminente
magari no, non ci penso, ma
calendarizzata per forza: il
giorno in cui moriremo sara
per forza un giorno del calen-
dario, e improbabile morire il
32 aprile. 1l problema e che
non sappiamo quando, e co-
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munque era una questione
fondamentale anche per i re-
plicanti di Blade Runner, i qua-
li avevano una data di scaden-
za ma non sapevano quando e
finché non glielo dicevano era-
no disposti a ammazzare
chiunque, e se il mio psichia-
tra, anziché me, si fosse trova-
to davanti il replicante inter-
pretato da Rutger Hauer e gli
avesse detto di non angosciar-
si per la morte calendarizzata
avrebbe fatto una brutta fine.
Il mio psichiatra mi dice an-
che di smetterla di cercare ras-
sicurazioni su internet, per-
ché l'effetto & esattamente il
contrario. In effetti se ti senti
stanco e hai paura di avere la
sclerosi e digiti «sintomi scle-

rosi» su internet viene fuori
che «debolezza muscolare» e

Dicono:

«Devi avere

coscienza
del tuo
Corpo»
Ma io sto
male

proprio

perché ne bho

troppa

«stanchezza» sono tra i sinto-
mi pili frequenti della sclerosi,
e l'angoscia aumentera. Ha pu-
re ragione, il mio psichiatra,
ma non considera che vivia-
mo con lo smartphone in ma-
no, e tra pensare e digitare pas-
sa un secondo: o mi legano le
mani o non ci riuscird mai. E
poi magari anche a Michael J.
Fox, quando comincio a tre-
margli il mignolo, hanno det-
to stai tranquillo, non cercare
su Google senno ti convinci
che hai il Parkinson, e invece
aveva davvero il Parkinson.
Magari dovrei fare la Psicote-
rapia breve strategica, va mol-
to di moda. Non ho capito be-
ne cos’e, lo psichiatra me I'ha
spiegata per sommi capi. Tipo
prendere coscienza del pro-
prio corpo. Maio ho un ecces-

so di coscienza del mio corpo.
«Slma € una coscienza sbaglia-
ta» dice lui. Cioe? Cioe non bi-
sogna ignorare i sintomi ma
anche non farne un’ossessio-
ne, farsi gli esami necessari e
non quelli inutili. Non pensa-
re, come faccio io, che quel
dolorino dietro la schiena e
un tumore e sono in fase ter-
minale. Poi pero i medici ti
dicono che pure se ti fai una
Tac e non hai niente non signi-
fica che appena esci non pos-
sa cominciare a svilupparsi
un tumore, per cui a rigor di
logica dopo un mese sarebbe
il caso di rifarsela. Una solu-
zione sarebbe dotarci tutti di
una Tac da tenere in casa, ti-
po nel bagno. Uno si sveglia
al mattino, si fa unabella doc-

cia, una bella Tac, e inizia be-
ne la giornata.

l'ipocondria consiste nel recupe-
rare il contatto diretto conil pro-
prio corpo, senza per questo so-
stituirsi al medico e alla medici-
na.. Con le giuste strategie, &
possibile superare la paura del-
le malattie e convivere con
I'idea della morte... Pur non es-
sendo ancora in grado di risu-
scitares, scrivono Alessandro
Bartoletti e Giorgio Nardone nel
loro saggio ¢La paura delle ma-
lattie» (Ponte alle Grazie, pagg.
332, euro 16,80). Il terrore che
mina la vita quotidiana, la ri-
chiesta continua di visite e tera-
pie, le lamentele per i dolori,
troppo spesso bollati come
«frutto dellimmaginazione», so-
no - purtroppo...- profondamen-
te reali. E fanno vivere male sia
i pazienti, sia le persone che li
circondano, diventando un pro-
blema per tutta la societa.
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di CATERINA BELLONI

8 Un rinvio di
48 ore e una
nuova udienza
davanti alla Cor-
te d’appello. 1
genitori di Alfie
Evans, il bimbo di 23 mesi
affetto da una patologia de-
generativa del sistema ner-
voso, non vogliono accettare
la decisione della giustizia di
spegnere la macchina che
aiuta il piccolo a respirare. Il
loro progetto é di trasferirlo
in Italia, all’ospedale Bambi-
no Gest di Roma, perché
venga curato ancora e aiuta-
to a guarire. Un obiettivo che
sono disposti a raggiungere
con ogni mezzo. Come dimo-
stra questa nuova udienza,
fissata nel pomeriggio di ieri
per lunedi, dopo che liter
giudiziario sembrava ormai
chiuso. Thomas Evans, 21 an-
ni, e Kate James, 20 anni ap-
pena, hanno costretto i giu-
dici a concedere una nuova
revisione, dopo che giovedi
sera davanti all’Alder Hey
Hospital di Liverpool, dove il
piccolo & ricoverato, si & sca-
tenata una specie di som-
mossa. ’
Parecchie centinaia di
g%rsone si sono sistemate di
nte agli ingressi, quasi vo-
lessero bloccarli, e hanno co-
minciato a inneggiare alla li-
berazione di Alfie. Insieme a
loro c’erano i genitori del
bimbo, che invitavanolafolla
anon mollare. Anzi, Thomas
Evans, che arringava i soste-
nitori della battaglia per Al-
fie con un megafono, ha an-
che cercato di portare via il
bambino. Si é presentatonel-
lasua camera, armatodi tele-
fono cellulare, brandendo
una serie di documenti conil

logo del Christian legal cen-
tre, che spiegavano che aveva
il diritto di portare fuori il
piccolo. Secondo quelle let-
tere, in quanto detentore del-
la patria potestd pud sceglie-
re dove farlo curare e trasfe-
rirlo, purché abbia un respi-
ratore portatile e la strumen-
tazione adeguata amantene-
re il bimbo in vita. Che c’era-
no.

Nel video, diffuso via so-
cial, il padre di Alfie ha mo-
strato il respiratore portati-
le, il bimbo ben in carne e
addormentato, i documenti
che attestavano la presenza
di un’equiHe di medici pronti
a seguire il trasferimento, la
disponibilita di un’ambulan-
za attrezzata e di un aereo.
Tutto pronto, insomma, per
spiccare il volo. Un piano
quasi perfetto, che non si &
potuto concludere positiva-
mente perviadell’intervento
dei responsabili dell'OSi)eda—
le, che hanno chiamato la po-
lizia. Gli agenti si sono occu-

ati di-tenere tranquilla la
olla dell’Alfie’s Army (I'eser-
cito di Alfie) e poi hanno inti-
mato a Thomas di non fare
nulla, perché rischiava di es-
sere arrestato. Un contro-
senso, a pensarci bene, per-
ché i medici che vogliono
staccare la spina che tiene in
vita il bimbo sarebbero nel
giusto, mentre commette-
rebbe un reato il padre che
vuole portarlo via per tenta-
re di salvarlo. Nelle ore suc-
cessive sono continuate le
proteste e gli incontri, con
Pavvocato di Alfie arrivato da
Londra che discuteva e l'o-
spedale che ha ottenuto via
fax 'autorizzazione a trasfe-
rire al tribunale la patria po-
testa sul bambino, in modo
da impedire il suo allontana-

mento. 11 botta e risposta é
continuato fino a notte inol-
trata, conlafolla fuori dall’o-
spedale che non si disperde-
va, ma non ¢ stato vano. 1
medici infatti hanno accetta-
todinon spegnere le macchi-
ne ieri, come era inizialmen-
te previsto.

a1

In mattinata la protesta ¢
ripresa intorno alle dieci, e
dopo una serie di incontri
con i legali e i responsabili
del centro medico, i genitori
di Alfie Evans hanno ottenu-
to di andare di nuovo davanti
ai giudici. Quarantotto ore di

ace, con il respiratore in
nzione e il tempo per met-
tere a fuoco la strategia lega-
le. Questavolta Thomas e Ka-
te chiederanno di continua-
re a curare il bambino e, di
fatto, di poterlo trasferire al-
trove. La destinazione ideale
€ I'ltalia, che si ¢ spesa in
tanti modi in favore della fa-
miglia, con gli specialisti del
Besta di Milano che sono di-
spostiacollaborare e a verifi-
care le condizioni di salute
del bambino. E l'ospedale
Bambino Gesu di Roma che
siédettodisponibilead acco-
glierlo, eseguendo piceoli in-
terventi che potrebbero per-
mettere al piccolo di soprav-
vivere mentre si riprende,
magari anche stando a casa.
La speranza & che questa vol-
ta il permesso venga conces-
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so e che non accada di nuovo
quello che & successo, poco
meno di un anno fa, con
Charlie Gard, un bimbo di
nemmeno un anno affetto da
una grave patologia, a cui il
respiratore € stato staccato
nonostante la mano tesa del-
la sanita italiana.

L'ospedale inglese, che ha
chiesto il sostegno delle for-
ze dell’ordine e dei servizi
sociali durante la nottata di
«guerriglia» con I’esercito di

fie, ieri ha diffuso unanota
nella quale esprime un rin-
graziamento al proprio staff,
che giovedi sera ha continua-
to a lavorare al meglio, per
evitare problemi, nonostan-
te la manifestazione e le pro-
teste. «<Alder Hey & un luogo
speciale con un personale di
elevata specializzazione, che
dedica la propria vita a pren-
dersi cura dimigliaia di bam-
bini malati ogni anno», ha
dichiarato la direzione sani-
taria. «La nostra priorita é
solo quella di garantire il be-
nessere dei pazienti e conti-
nuare a offrire loro la cura
d’eccellenza che vengono ri-
conosciute in patria e non
solo». Un punto di vista dia-
metralmente opposto a quel-
ladi Thomas Evans, cheinun
comunicato ieri pomeriggio
ha sottolineato che «Alder
Hey ha perso ogni credibili-
ta, & completamente fuori
dalla legge nella sua violazio-
ne dei diritti e ha perso il
senso di cié che significa
prendersi cura degli esseri
umani».
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