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Non contano i passi che fai,
ma le impronte che lasci

Per il terzo anno consecutivo, l'Istituto Tedesco di Qualità e Finanza, ha riconosciuto
la qualità del servizio di Mutua MBA. Questo riconoscimento premia l'attenzione verso
i nostri Soci. In questo anno segnato dal Covid19 Mutua MBA ha adottato misure
straordinarie in favore dei propri Soci, offrendo sostegno con aiuti economici e servizi
concreti. Questo ci ha permesso di essere vicino al Socio oltre ogni schema o regolamento.

Per le Festività che ci prepariamo a vivere, da parte di tutta Mutua MBA,
Dipendenti e Promotori, giunga a tutti i Soci e al Paese l'augurio di Tanta Salute.

www.mbamutua.org
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Health Italia S.p.A.: Health Italia S.p.A. comunica la
pubblicazione dell’avviso di convocazione
dell’Assemblea Ordinaria

moneycontroller.it/dettaglio-mynews/health-italia-s-p-a-comunica-la-pubblicazione-dell-avviso-di-convocazione-dell-
assemblea-ordinaria-642879

Health Italia S.p.A. comunica la pubblicazione dell’avviso di
convocazione dell’Assemblea Ordinaria

Data: 04/12/2020

Formello (RM), 4 dicembre 2020

Health Italia S.p.A. con riferimento all'assemblea dei soci ordinaria del 21 dicembre p.v. in
prima convocazione e del 22 dicembre p.v. in seconda convocazione, comunica che in data
odierna:

è stato pubblicato l'avviso di convocazione sul quotidiano Il Mattino e reso lo stesso
disponibile sul sito internet www.healthitalia.it, nella sezione 'Assemblea' della
pagina 'Investor relations';
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sono messi a disposizione il modulo di delega per la partecipazione all'assemblea dei
soci e la relazione illustrativa del consiglio di amministrazione sul sito internet
www.healthitalia.it, nella sezione 'Assemblea' della pagina 'Investor relations'.

Leggi il comunicato stampa completo

Allegati

Documento originale
Permalink

Disclaimer

Health Italia S.p.A. ha pubblicato questo contenuto il 04 dicembre 2020. La fonte è
unica responsabile delle informazioni in esso contenute. Distribuito da Public, senza
apportare modifiche o alterazioni, il 04 dicembre 2020 18:05:01 UTC
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TELEMEDICINA

Ora lo specialista
visita il paziente
davanti al computer

CASTELLANZA  Uno davanti al
pc nel suo studio, l'altro comoda
mente a casa, con la possibilità di
indicare i punti del corpo in cui av
verte dolore, di far sentire da quale
tipo di tosse sia afflitto, di spiegare
meglio sintomi e disagi. Le televisite
sono una realtà in alcuni ospedali e
sul territorio le sta sperimentando
Humanitas Mater Domini, investen
do sui nuovi servizi digitali per i pa
zienti. Oltre a migliorare prenotazio
ni e pagamenti on line, per limitare
code e disagi, adesso la realtà sa
nitaria di Castellanza permette agli
specialisti di rimanere vicino ai pa
zienti, anche a distanza, con con
sulti e controlli. Il servizio si affianca
alla visita medica in presenza ridu
cendo le necessita di spostamento
dei pazienti, soprattutto più fragili e

anziani. Due le modalità: una prima
valutazione del bisogno, per defini
re un percorso di cura personalizza
to, basandosi sulla analisi degli
esami effettuati, e incontri virtuali di
controllo, per esaminare problemi
già diagnosticati in presenza.
Fra le specialità coinvolte ci sono
Dietologia, Diabetologia ed Endo
crinologia, Ginecologia, Nutrizione,
Otorinolaringoiatria, Psicologia,
Urologia. Ci si può informare scri
vendo a teleconsulto@mc.humani
tas.it o chiamando lo 0331 –
476210. Per le prenotazioni, un "Fa
st Checkin"funziona tramite la APP
"Humanitas con te". Il sito humani
tas.zerocoda.it riguarda esami ra
diologici e ritiro dei referti.
A .G.
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Le misure messe in campo da Cno ed Enpacl per fronteggiare la crisi sanitaria

Cresce il welfare per gli iscritti
Welcome e rete delle opportunità tra i progetti al via
Numerose le azioni di

sostegno e solida
rietà professionale
messe in campo dal

la categoria dei Consulenti
del Lavoro per essere vicini
agli iscritti nelle situazioni
di difficoltà e disagio perso
nale e fornire loro strumenti
concreti che possano esse
re d'ausilio nell'esecuzione
dell'attività professionale.
Tra queste rientra il proget
to realizzato dal Consiglio
nazionale dell'Ordine e deno
minato Wel.co.m.e.  acronimo
di Welfare dei consulenti del
lavoro misure efficienti  il
cui scopo è quello di fornire
un valido contributo a tutti
gli iscritti all'Ordine che, per
motivi personali, familiari o
di salute possano trovarsi in
difficoltà nell'espletamento
della propria attività profes
sionale, soprattutto in questo
particolare momento storico,
in cui è necessario sostenere
anche chi è temporaneamen
te impossibilitato ad eserci
tare la professione a causa
dell'emergenza epidemiolo
gica da Covid19. L'iniziativa
consiste, in particolare, nella
possibilità di raccogliere la di
sponibilità dei consulenti del
lavoro per poi attivare, attra
verso un'apposita banca dati,
una procedura di sostituzione
temporanea o affiancamento
mirato per affrontare alcune
specifiche situazioni. I casi in
cui si procederebbe con una
sostituzione o un affianca
mento riguardano: gravi pato
logie; maternità; sostegno alla
genitorialità; assistenza con
tinua alle persone di cui alla
legge 104/1992; temporaneo
impedimento e/o causa di for
za maggiore, come ad esempi

l'assistenza continua per la
malattia di un familiare; cari
chi di lavoro non preventivati
o che richiedono l'esecuzione
di pratiche straordinarie, che
necessitano di una prepara
zione altamente specializza
ta e settoriale; affiancamento
propedeutico al passaggio ge
nerazionale. In quest'ambito,
un ruolo importante svolgono
anche i consigli provinciali, e
in particolari le Commissione
pari opportunità che operano
al loro interno, alle quali è de
mandato il compito di divul
gare il progetto ai territori e
vigilare sulla correttezza dei
rapporti intercorrenti tra le
parti coinvolte nell'attuazione
dell'incarico professionale. A
Wel.co.m.e si affiancano, inol
tre, la rete delle opportunità,
una piattaforma informatica
(accessibile dal portale www.
consulentidellavoro.gov.it)
con cui il Consiglio naziona
le supporta le attività delle
commissioni pari opportunità
creando una rete di informa
zioni da condividere in tempo
reale, e il progetto ProretePA
del Dipartimento per le pari
opportunità della Presidenza
del consiglio dei ministri. Una
banca dati con cui le consu
lenti del lavoro potranno in
viare i propri curricula per
ricoprire posizioni di governo
o di controllo in una società
pubblica ed essere inserite nei
board al momento del rinnovo
dei consigli di amministrazio
ne. Uno strumento utile per
agevolare l'applicazione del
la legge sulle quote di genere,
che impone alle società quota
te e alle società pubbliche di
riservare alle donne un certo
numero dei posti disponibili
all'interno degli organi di go

verno e di controllo. Ma le ini
ziative di sostegno e sviluppo
di categoria non finiscono qui.
L'Enpacl, infatti, mette a di
sposizione numerose misure
di welfare integrato per i
consulenti del lavoro iscrit
ti all'Ente di previdenza e
assistenza e in regola con il
versamento della contribu
zione obbligatoria. Si passa
dall'assistenza sanitaria,
alla polizza Long term care,
dall'indennità di maternità
ai prestiti e mutui agevolati,
fino al sostegno al pratican
te e al consulente del lavoro
dominus durante il tirocinio
professionale. Inoltre, per
alleviare gli effetti prodotti
dalla gravissima emergenza
sanitaria ed economica sugli
studi professionali, l'Enpacl
ha attuato uno specifico pia
no di intervento che prevede,
non solo il differimento dei
termini di versamento della
contribuzione obbligatoria
dovuta per l'anno 2020, ma
anche una polizza assicurati
va che prevede, per tutti gli
iscritti con età inferiore a 75
anni, una copertura collet
tiva in caso di decesso, con
decorrenza 1 aprile 2020 e
senza oneri per gli interes
sati; l'accesso al credito con
finanziamenti di importo
fino al 30% del volume d'af
fari dichiarato all'Ente nel
2019, nel limite di 100 mila
euro, a un tasso agevolato;
finanziamenti agevolati da
restituire in un periodo di
17 mesi, di cui 3 di pream
mortamento e provvidenze
di 3 mila euro in caso di qua
rantena o isolamento predi
sposti da autorità sanitaria
e di 10 mila euro in caso di
ricovero ospedaliero.
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La sede del Consiglio nazione e dell'Enpacl
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LA RISOLUZIONE IN PARLAMENTO

«Presto piano nazionale
per malati oncologici»

Il grido di allarme lanciato dalla Federazione italiana delle
associazioni di volontariato in oncologia Favo  lo scorso
luglio in occasione della sua audizione in Commissione
Affari sociali della Camera sulla situazione dei pazienti af
fetti da patologie oncologiche durante il Covid è stato rac
colta. Nei giorni scorsi in Parlamento è stata approvata

all'unanimità la Risoluzione presentata un
mese fain occasione dellaXV Giornata nazio

nale del malato oncologico. «Nel dettaglio 
spiega la senatrice del Pd Paola Boldrini, vice
presidente della Commissione Sanità  preso
atto che in Italia ogni anno muoiono per pa
tologie oncologiche, oncoematologiche, car
diovascolari e respiratorie e per altre malattie
quasi 600 mila persone, abbiamo evidenziato
al governo la necessità di approvare al più
presto un nuovo Piano oncologico nazionale,
incentivando l'attivazione delle reti regionali

e delle cure domiciliari, con l'aiuto anche della figura pro
fessionale degli infermieri di famiglia». «Per quanto ri
guarda le altre patologie  conclude Boldrini , chiediamo
al governo di emanare al più presto linee guida omogenee
sul territorio nazionale per utilizzare di più la telemedici
na, di potenziare gli screening oncologici, di incentivare
la ricerca e la consegna dei farmaci a domicilio».

600
MILA VITTIME

Le persone che
muoiono ogni
anno per

patologie
oncologiche,
cardiovascolari e

respiratorie
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Le mutue europee di Eurapco unite contro il Covid
e mutue assicurative europee di Eurapco fanno

Lfronte comune contro il Covid forti dei loro 54
miliardi di euro di premi e 43 milioni di clienti.
Si tratta dell'Alleanza fondata nel 1992, con sede
a Zurigo, che raccoglie 8 mutue europee attive in
17 Paesi, guidata dalla manager olandese Wilma
de Bruijn e presieduta dall'italiano Luca Filippo
ne, direttore generale di Reale Mutua. "Lo scopo
è mettere a fattore comune esperienze virtuose
con un focus sull'innovazione, ma anche di con
dividere grandi rischi, gestire la riassicurazione
e i sinistri internazionali", spiega de Brujin. In
somma da una parte il business, dall'altra progetti
che guardano al futuro. "C'è un gruppo di lavoro
per l'utilizzo dello blockchain in ambito assicu
rativo o il progetto che prevede la costruzione di
dispositivi intelligenti per ridurre i rischi idrici e
identificare le perdite d'acqua", aggiunge Filip
pone. Con la pandemia Eurapco si è focalizzata

sulle azioni utili ad affrontare il Covid. "In pri
mavera abbiamo avviato un tavolo permanente
con riunioni mensili per trovare soluzioni per
l'emergenza. Nella prima ondata del virus l'Italia
è stata la prima a fare i conti con la pandemia e
abbiamo allertato i colleghi per un board riunito a
marzo", raccolta Filippone. Il metodo è lavorare
con gruppi di lavoro trasversali alle compagnie, tra
cui per esempio la francese Covea o la finlandese
Local Tapioca, per poi discutere la questione nel
board. Tra le iniziative condivise c'è la gestione
del lavoro da casa. Reale Mutua ha messo subito
in sicurezza i suoi dipendenti: il 99% era in smart
working già dalla prima settimana di lockdown.
Tra gli scopi di Eurapco anche "individuare ma
cro trend innovativi". Non a caso si è discusso di
una possibile soluzione pubblicoprivata per le
coperture assicurative dedicate alle pandemie.
(riproduzione riservata)
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Un te m a in t r e dom ande

T e l e m e d i c i n a , m e d i c o

e d e s a m i a c a s a t u a
U no specialista a p o rta ta di mouse. P er avere
una diagnosi, d is c u te re gli esami o g e s tire il C o vid

di Alessandro Pellizzari

IL N O S TR O ESPERTO_________________________________

Ing. Elena Bottinelli
A D IR C C S Ospedale San
R affaele e IR C C S Istituto

O rtopedico G aleazzi
M ilano

piattaform a integrata, i pazienti non solo
possono interagire con gli specialisti, ma
anche o tte n e re immagini radiologiche,
c e rtific a ti e ric e tte , disponendo poi di
uno spazio v irtu a le p riv a to p e r la loro
docum entazione clinica.

I N U M ERI
DI UN SUCCESSO

La te le m e d ic in a ha oggi un num ero di
p a z ie n ti in c o s ta n te a u m e n to , g ra zie
ai num erosi v a n ta g g i c h e o ffr e . Innan
z itu tto l'abbattim ento della distanza geo
grafica. Poi il risparm io di tempo, di denaro
e la sicurezza (nessun assem bram ento).
Infine, vantaggi psicologici: dialogare da
casa con il medico anche dopo una malat
tia risulta in questo periodo di pandemia
m olto im portante. Ne parliamo con l'inge
gnere Elena B ottinelli.

© C om e funziona la telem edicina?
O ffre la possibilità di usufruire di visite e
consulenze online, collegandosi semplice
mente al portale web dedicato in cui si può
rich iedere una prim a visita, una seconda
opinione su una diagnosi medica, dei co n 
sulti e le visite di co n tro llo j A ttra v e rs o la

La telem edicina può essere di aiuto
p er la gestio ne del C ovid19?
In questi casi il paziente viene seguito dallo

Q uali sono le sue nuove fro n tie re ?
O ggi la telem edicina è in fase di te s t per
quanto riguarda l'integrazione con il SSN.
Un p ro g e tto è quello di e vita re l'ite r di
prericovero. M a la vera fro n tie ra sarà la
presa in c a ric o complessiva del paziente,
che p o trà usufruire a 3 6 0 gradi delle di
verse prestazioni disponibili. •

specialista lungo tu tto il processo di cura,
sia in ospedale sia a distanza, in funzione
della gravità della sintom atologia e dell'e
voluzione della stessa, attraverso p e rcor
si diagnostici e di teleconsulto modulati
sulle esigenze della persona, lim itando
così l'accesso alla s tru ttu ra ospedaliera.

II servizio di
telemedicina
dell'Ospedale San
Raffaele del Gruppo
San D onato ha quasi
18mila iscritti, con
o ltre 4 0 specialità
disponibili. Tra quelle
più richieste la
psicologia e la
psicoterapia, la
psichiatria, la
chirurgia generale,
l'endocrinologia,
l'oncologia e la
cardiologia. La
telemedicina,
mantenendo il ruolo
del medico anche a
distanza, rende più
autonomi nella
gestione della
m alattia.
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INNOVAZIONE E SOSTENIBILITÀ

Ssn, le modalità di assistenza vanno riviste
Francesca Cerati

Occorre trovare la strada

per rendere più efficiente
l'analisi costo efficacia

I modelli organizzativi ed economici
della sanità vanno rivisti e corretti. Il
messaggio emerso dalla Nona edi
zione dell'Healthcare Summit orga
nizzato dal Sole240re è unanime
quando parliamo di innovazione e
sostenibilità, ma anche quando si
tratta dei modelli assistenziali e di di

gitalizzazione della salute. Perchè
anche se oggi l'attenzione è sostan
zialmente tutta sul Covid19 e il vac
cino, lo sviluppo di nuovi farmaci in
novativi e la gestione delle malattie
croniche potrebbero diventare un
problema per la sostenibilità del si
stema sanitario se non vengono af
frontate e contestualizzate in una vi
sione di assistenza al malato diversa

da quella che è oggi.
«Oltre a eliminare la logica dei si

los e rivedere i tetti di spesain funzio
ne del fabbisogno, occorre avere an
che gli strumenti per valutare corret
tamente il trade off tra innovazione e

sostenibilità  precisa Francesco Sa
verio Mennini, professore di Econo
mia sanitaria e microeconomia del

l'Università di Tor Vergata di Roma e
presidente della Società italiana di
Health technology assessment
(Sihta) . Il percorso di valutazione
economica complessiva di una tec
nologia sanitaria, farmaci compresi,
va valutata confrontando i costi in
crementali coi benefici incrementali

(analisi costoefficacia). Perché un
farmaco innovativo efficace non solo

riduce le giornate di degenza, rallenta
la progressione della malattia, riduce
l'uso di farmaci concomitanti, le as
senze dal lavoro e le disabilità, ma ri
duce nel breve e lungo periodo anche
l'impatto sulla spesa previdenziale
(l'Inps spende 30 miliardi all'anno
per le malattie). Occorre quindi tene
re conto dell'impatto a 360 gradi del
l'innovazione. Ma se non modifichia

mo i due strumenti fondamentali,
cioè valutazione economica e la Heal
th technology assessment (Hta) non
riusciremo a fare dei passi in avanti».
Va ricordato che quando parlia

mo di terapie innovative, parliamo di
soluzioni molto costose (che posso
no arrivare a costare fino a 2 milioni)
ma che producono benefici a vita,
perché cambiano letteralmente il
percorso della malattia. Il caso più
noto è la terapia genica: con una
somministrazione si guarisce per
sempre dalla malattia.

«L'epidemia ha messo in eviden
za che unaparte rilevante della spe
sa sanitaria  dai vaccini alle terapie
geniche  presenta caratteristiche
certe d'investimento, in grado di
produrre benefici su un arco tempo
rale pluriennale  ha sottolineato
Mauro Maré, professore di Econo
mia pubblica e direttore dell'Osser
vatorio sull'economia del welfare

(Oew) della Luiss Business School 
L'idea è che questi nuovi beni sanita
ri producono un effetto sistemico di
lungo termine, hanno caratteristi
che di un bene d'investimento, in
fluenzano la sostenibilità sociale ed
economica di un paese e quindi an

drebbero adeguatamente conside
rati come strumenti finanziari».

E poi c'è il grande tema della me 
dicina territoriale (da rivedere e im
plementare) con il capitolo della ge
stione delle malattie croniche. E in

questo caso l'innovazione è digitale.
«La vera sfida è una revisione radica
le dell'assistenza e della cura a livello

di territorio, e il loro potenziamento.

Bisogna integrare medicina speciali
stica e territoriale, per rendere possi
bile un'efficace presa in carico dei
pazienti. commenta Soren Giese,
presidente e amministratore delega
to di Amgen Italia  Occorre incenti
vare nuove forme di collaborazione

fra pubblico e privato, fra istituzioni
(Regioni, Asl e Comuni), organizza
zioni no profit, famiglie e aziende
farmaceutiche. È un terreno ancora
da esplorare, ma ci sono già best
practise alle quali ispirarsi». «Que
st'annoc'è stata unaforte spintaver
so la tecnologia e la telemedicina, so
prattutto a livello burocratico (ricetta
dematerializzata elettronica, visite ai
pazienti da remoto)  ha spiegato Da
vide Bottalico, digitai healthcare &
innovation head di Takeda Italia . Il
nuovo modello verso cui deve tende
re la sanità del futuro è un'assistenza
decentralizzata, che prevede una
maggiore valorizzazione del territo
rio e della cura domiciliare e da re

moto del paziente. Punto sottolinea
to anche nel Piano per la Ripresa e
Resilienza (Pnrr) in cui è prevista
un'attenzione particolare per digita
lizzazione, innovazione e competiti
vità del sistema produttivo».

Il tema del
la medicina
territoriale
da rivedere

e imple
mentare

con la ge
stione delle
malattie
croniche
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PRESENTE E FUTURO DELLE TECNOLOGIE 'EHEALTH'

Telemedicina, risorsa preziosa
nell'era COVID19

Le metodologie di assistenza sanitaria in modalità remota sono considerate dall'Oms uno dei
paradigmi innovativi per rafforzare la risposta alla crisi pandemica. Molte le applicazioni: dai consulti
virtuali, al monitoraggio realtime dei parametri vitali, al rilevamento dello stato emotivo del paziente.

Giorgio Fusari La telemedicina consente la fornitura in moda
lità remota di informazioni e servizi di assistenza
sanitaria, attraverso le tecnologie di telecomuni
cazioni, e il suo utilizzo è previsto aumentare nel
contesto di attuale pandemia causata dal nuovo
coronavirus SARSCoV2: la valutazione è della
società di ricerca e consulenza Grand View Rese
arch, secondo cui questa modalità di assistenza
aiuta chi deve prestare le cure sanitarie a comu
nicare in maniera efficace con i propri pazienti
durante la pandemia, e a fornire loro migliori
soluzioni per i problemi di salute. A causa del
distanziamento sociale attuato da diversi Paesi
del mondo, aggiunge la società di analisi, la for

di routine sulle piattaforme digitali (telemedi
cina), e stabilire un meccanismo per l'attuazione
delle prescrizioni elettroniche presso farmacie e
fornitori pubblici e privati.

Telehealth e condivisione dati

nitura di cure in modalità remota sta crescendo

Le tecnologie digitali, spiega l'Oms, possono
essere utilizzate per condividere e scambiare
rapidamente informazioni mirate, per formare e
supportare il personale sanitario, attivando comu
nicazioni peertopeer (P2P) o implementando
sistemi di rilevamento per monitorare la fornitura
dei servizi. L'Oms porta diversi esempi pratici di
utilizzo delle tecnologie digitali per mantenere
e rafforzare la fornitura dei servizi in questa era
pandemica: le soluzioni di telemedicina possono
includere le consultazioni cliniche condotte attra

A FIL DI RETE
www.who.int

come soluzione efficace per ottenere una comuni
cazione sicura e migliore. La stessa Organizza
zione mondiale della sanità (WHO), nella guida
"Maintaining essential health services: operatio
nal guidance for the COVID19 context interim
guidance"  che raccomanda azioni pratiche attua
bili dai vari Paesi, a livello
nazionale, subregionale e
locale, per riorganizzare e
mantenere in modo sicuro
l'accesso ai servizi sanitari
essenziali di alta qualità 
menziona la telemedicina
come uno degli approcci
innovativi per rispondere
meglio alla pandemia. Tra i
principi base c'è, ad esem
pio, l'indicazione di spostare
l'erogazione di alcuni servizi

verso messaggi testuali o videochat, linee di
assistenza dotate di personale; ma anche 'ephar
macies', farmacie in cui chi presta le cure può
prescrivere farmaci al paziente direttamente

@Giorgio_Fusari

www.medtronic.com
www.ptvonline.it

La telemedicina contribuisce
a mantenere solidi i servizi di

assistenza sanitaria durante eventi
pandemici (fonte: Pexels)
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Il dispositivo Medtronic
MiniMed 770G

(fonte: Medtronic)

Nel monitoraggio remoto dei pazienti i dispositivi indossabili
giocano un ruolo sempre più centrale (fonte: Pexels)

miliardi di dollari nel 2019, e un ritmo di crescita
con un CAGR pari al 15,1% nel periodo di previ
sione, che va da quest'anno al 2027.
La diffusione della telemedicina sta consentendo
al settore di raggiungere nuovi standard di assi
stenza sanitaria, attraverso la possibilità di mante
nere i pazienti meglio connessi con i fornitori dei
servizi di cura, di migliorare l'accesso a medici
e specialisti, e permettere a medici e pazienti di
evitare o limitare, quando possibile, l'esposizione
fisica in ambienti clinici ad elevato rischio di con
taminazione virale o batterica.

online, e cliniche mobili connesse in remoto con
le strutture sanitarie, per ottenere un accesso tem
pestivo ai dati del paziente, come gli elenchi dei
farmaci e i risultati dei test diagnostici.
Vi sono applicazioni digitali utilizzabili come
parte degli strumenti di supervisione per aiutare
gli operatori sanitari, e strumenti digitali in grado
di fornire supporto nelle decisioni cliniche sulla
diagnosi e il trattamento.
Tra l'altro, aggiunge l'Oms, le piattaforme di
messaggistica in grado di identificare e comuni
care il luogo in cui si trovano le strutture dedi
cate a specifici servizi, come le vaccinazioni di
routine e i servizi per la salute materna, possono
creare trasparenza e incrementare nelle comunità
comportamenti appropriati di ricerca delle cure.
Ancora, le tecnologie di 'digital health' possono

Oltre ai vantaggi che fornisce nel miglioramento
dell'accesso alle cure e ai servizi di assistenza,
la telemedicina può anche potenziare l'efficienza
dei servizi stessi, consentendo di servire volumi
più elevati di pazienti; e, anche, ad esempio, acce
lerando le attività di analisi e le diagnosi, grazie
alla possibilità dei medici di consultare online le
cartelle cliniche elettroniche dei pazienti (EHR
 electronic health record) e di comparare e valu
tare rapidamente i risultati dei test, senza dover
sfogliare documenti cartacei.

supportare l'osservanza delle prescrizioni e Dal monitoraggio della glicemia
alla 'telemetria umana'dei regimi terapeutici e aiutare i singoli indivi

dui a prendere misure più proattive per la gestione
della propria salute.

Più facilità d'accesso ed efficienza
per i servizi sanitari
Per il mercato globale della telemedicina Grand
View Research ha stimato un valore di 41,4

Un cambio di paradigma cruciale per la teleme
dicina del futuro è reso possibile dalla crescente
adozione nel settore della tecnologia Internet
of Things (IoT). Consentendo di monitorare
in tempo reale il paziente, e raccogliendo
grandi volumi di dati sul suo stato, le attrezza
ture e dispositivi medicali basati su tecnologia
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Con l'uso dell'intelligenza artificiale
si potrebbe ottenere un monitoraggio
del paziente di livello superiore
(fonte: Unspash)

il suo sistema automatiz
zato di 'pancreas artificiale'
MiniMed 770G, indirizzato a
pazienti con diabete di tipo 1.
Non strettamente legata al
mondo IoT, ma degna di men
zione, è un'applicazione di te
lemedicina in sperimentazione
al Policlinico Tor Vergata,
che ha l'obiettivo di monito
rare a distanza in tempo reale
diversi parametri vitali in 20
pazienti, con patalogie croni
che pregresse, affetti da CO
VID19 ma non ospedalizzati.
L'applicazione, mutuata diret
tamente dal mondo degli sport
motoristici, si basa sul sistema
di 'telemetria umana' RCST
Human Telemetry System,

brevettato dalla startup Formula Center Italia,
e costituito da un dispositivo 'wearable' (Hume
tryMed) con sensori integrati,
e da un software di elaborazione dati.

IoT forniscono agli operatori del settore uno
strumento fondamentale per elevare ulterior
mente la qualità dei servizi di assistenza sanita
ria forniti in modalità remota.
Nella cura di malattie croniche (diabete, iperten
sione, cardiopatie, malattie polmonari croniche),
oltre all'uso di audio e video, il monitoraggio
remoto del paziente attraverso 'wearable device'
indossabili H24 e in grado di rilevare in realtime
parametri vitali (frequenza cardiaca, temperatura,
pressione del sangue), permette non soltanto di
ridurre la necessità di consulti medici in modalità
fisica, ma soprattutto aiuta a rilevare nuovi sin
tomi in tempo reale e a modificare, se necessario,
il tipo di trattamento.

Monitoraggio intelligente
con la 'emotion AI'
Quando applicata alla telemedicina, l'intelligenza
artificiale (AI) può prestarsi a numerose tipolo
gie di utilizzo, ma una delle principali è certa
mente l'opportunità di ottenere un monitoraggio
del paziente di livello superiore. Stiamo parlando
di tecnologie che costituiscono un sottoinsieme
della AI: sono conosciute attraverso termini
come 'emotion AI' o 'affective computing', e

Nel caso del diabete, il monitoraggio conti
nuo del livello di glucosio nel sangue si può
attuare in maniera non invasiva, senza pungere
il dito, ad esempio tramite un sensore basato
su spettroscopia NIR (nearinfrared), che poi
comunica il valore misurato via wireless a uno
smartphone, che a sua volta controlla il dispo
sitivo 'safetycritical', nel caso specifico la
pompa insulinica, attraverso un'applicazione
medicale mobile (MMA) basata su IoT. In que
sto campo di applicazioni, per esempio, pro
prio lo scorso settembre, Medtronic, fornitore
globale di soluzioni e tecnologie medicali, ha
annunciato di avere ricevuto dalla FDA (Food
and Drug Administration) l'approvazione per

sono in grado d'interpretare le emozioni umane,
rispondendo in maniera consona. Uno scenario
immaginabile, nel campo della telemedicina,
può essere quello in cui le attrezzature e dispo
sitivi wearable, per il monitoraggio dei parame
tri vitali, possono operare in coordinamento con
telecamere, sensori acustici intelligenti (in grado
di distinguere tipi di suoni e rumori ambientali
differenti), algoritmi di machine learning (ML)
ed emotion AI: l'obiettivo è acquisire una consa
pevolezza sempre più precisa, non soltanto della
condizione clinica del paziente, ma anche della
sua condizione emotiva, del suo stato d'animo,
in modo da ottimizzare ulteriormente i metodi di
assistenza sanitaria. ?
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Televisite fondamentali per monitorare il diabete. Consoli (Sid): Bisogna anche
consentire la prescrizione di alcune molecole da parte dei medici di base

Il diabete si conferma, anche nelle
statistiche Istat relative ai decessi da

Covid19, tra le principali concause
dell'aggravamento dei pazienti (16%
dei casi), subito seguito dall'iperten
sione (18%) e preceduto dall'infarto
(13%) e dai tumori (12%). Non a caso,
infatti, nel recente congresso naziona
le della Società italiana di diabetologia
(Sid), concluso il 5 dicembre, è stato
presentato il documento "Gestione
del rischio cardiovascolare nel diabe
te", realizzato dalla stessa Sid con la
Società italiana di cardiologia (Sic). Il
diabete infatti, se non ben controllato,
si associa a complicanze cardiologi
che (15%) e renali (38%) tanto che il
60% delle morti cardiovascolari so
no associate al diabete, secondo un
report Sid del 2018. In Italia ci sono
3 milioni di persone con diabete, ma
si stima che almeno un altro milione
non sappia di averlo e spesso lo scopra
in seguito a un ricovero per una com
plicanza, come l'infarto, per esempio.
L'emergenza sanitaria da Covid19 ha
complicato la gestione di questa ma
lattia e delle altre patologie croniche,
evidenziando la necessità di un cam
bio di passo. "L'attuale pandemia",
dice Francesco Purrello, presidente
della Sid, "ha reso ancora più urgente
e pressante il ricorso al teleconsulto
per garantire in maniera sempre più
diffusa l'accesso alle cure, in condi
zioni di massima sicurezza per pa
zienti e operatori sanitari". Secondo
un recentissimo documento siglato
dalle principali società scientifiche
del diabete, Televisita e Telesalute
rappresentano un'opzione concreta e
fattibile per il controllo a domicilio
del diabete, ma anche di tutte le pato
logie croniche, con alcune eccezioni
(prime visite, riacutizzazioni di pato
logie croniche, alterazione dei para
metri vitali, tali da imporre il ricovero
immediato). Sul fronte terapeutico, i

farmaci che possono fare la diffe
renza nel controllo del diabete sono
gli agonisti recettoriali dell'ormone
Glp1 (il cui ruolo è quello di stimo
lare la secrezione dell'insulina) e gli
inibitori del SGLT2 o gliflozine, che
agiscono su un recettore renale favo
rendo l'eliminazione dello zucchero
con le urine (la cosiddetta glicosuria)
e determinando così una riduzione del
glucosio nel sangue. "Sono molecole
a somministrazione orale che abbas
sano la glicemia e sono molto ben tol
lerate, in più sono capaci di esercitare
un'azione di prevenzione importante
nei confronti delle patologie cardio
vascolari e dello scompenso cardiaco
e che ritardano anche il declino della
funzione renale", spiega Agostino
Consoli, presidente eletto della Sid.
Le più importanti linee guida danno a
questi farmaci un ruolo di primo piano
nel trattamento del diabete mellito di
tipo 2, il più diffuso e legato all'età,
"tuttavia non sono ancora prescrivi
bili dai colleghi della medicina ge
nerale e questo è un assurdo, vista la
tollerabilità, efficacia e sicurezza di
questi farmaci", continua Consoli. Il
presidente eletto osserva inoltre che
"l'allargamento della prescrizione e
rimborsabilità di questi farmaci ai me
dici di medicina generale consentireb
be l'uso che questa classe di molecole
meriterebbe". Un migliore controllo
della patologia potrebbe non solo mi
gliorare la qualità e aspettativa di vita
della persona con diabete, ma ridur
re anche l'impatto economico della
malattia che vale 9,5 miliardi di euro
l'anno (8% del budget del Ssn) a cui
si devono aggiungere 11 miliardi di
costi indiretti. Il 90% dei costi infatti
è attribuibile a complicanze come i
ricoveri e solo per il 10% per farmaci
e dispositivi (dati Arno). (riproduzio
ne riservata)
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? ALPHA PHARMA / L'azienda pugliese investe nell'acquisizione innovativa dei p aram etri m etabolici p e r l'analisi e la gestione delle situazioni di allerta

Covid e diabete, così la tecnologia spegne la paura
L'amministratore delegato Cassese: "I nostri servizi di telemedicina applicata servono a prevenire, curare e ad evitare effetti gravi"

L a s e d e d i A lp h a P h a rm a a B a ri

Non è vero che se cé familia
rità col diabete sei condan

nato. E non è vero nemmeno che
monitoraggi non invasivi, sem
plici e scientificamente rigorosi
servano a poco. Prevenire il dia
bete o conviverci, garantendosi
una qualità alta della vita, si può.
In tempi di Coronavirus, si deve".
Oronzo Cervelli, Responsabile
relazione esterne di Alpha Phar
ma, non vuol sentir parlare della
"medicina che verrà", piuttosto di
quel che si deve e può fare, "qui e
ora", per non farsi travolgere due
volte dal virus: ''Nell'inquietudine
della pandemia, prevenzione e
cura del diabete sono urgenze che

richiedono interventi immediati
per una patologia che nel mondo
provoca un decesso ogni otto se
condi. Cé bisogno di uno scatto
in più, non solo da parte della
comunità scientìfica Se è vero
che dalla cura della salute dei più
deboli dipende il futuro dei più
forti, allora per rinsaldare questo
necessario patto generazionale
anche in un momento di post
pandemia, cé bisogno di spingere

sull'acceleratore della telemedici
na, rendendola più efficace, sicu
ra e semplice da utilizzare".

Ragiona, Cervelli: "Lemergen
za Covid 19 ha insegnato che
bisogna farsi trovare pronti Af
frontare il dramma dei pazienti
diabetici, che quasi sempre pre
sentano altre patologie croniche
e che pertanto sono quelli che
corrono il rischio più alto, signi
fica lavorare al massimo sui siste
mi di monitoraggio a distanza e
sulla frontiera del teleconsulto.
Una mission, quella della teleme
dicina applicata, alla quale Alpha
Pharma si sta dedicando senza
risparmio di energie in termini di
ricerca, sviluppo e commercializ
zazione di sistemi avanzati Sen
za dimenticare che la partita più
grossa, anche nel periodo di post
pandemia, la si gioca in termini
di prevenzione".
Costituita dalla famiglia Cervelli
nel 2011, Alpha Pharma ha da
subito voluto dare impulso all'in
novazìone nei sistemi di monito
raggio gUcemico. Ora, l'azienda
che ha sede alle porte di Bari, oc

cupa un posto in prima nel pano
rama della medicina predittiva e
di precisione. Un cammino a pas
si da gigante che in meno di dieci

anni ha portato l'azienda pugliese
a potenziare gli asset necessari 
a cominciare dai fornitori esteri
fino alla rete di informatori scien
tifici sempre più capillare e estesa
 per trasformarsi in una società
per azione, quotarsi in Borsa e
percorrere le traiettorie prestigio
se del mercato azionario.
Il traguardo economico e finan
ziario ormai allbrizzonte è co
niugato con una dose sempre più
massiccia di investimenti nell'in
novazione del monitoraggio di
parametri in grado di spegnere
la paura, prevenire rischi e ri
durre al minimo danni ed effetti
gravi per la salute. Un italiano su
dodici ha il diabete e 1 milione
e 200mila italiani non sanno di
averlo: è dentro questa cornice
che Alpha Pharma si muove of
frendo sul mercato risposte di
sistema nella prevenzione, cura
e monitoraggio, come l'ultima
generazione di glucometri ibridi,

semplici e accurati, e una piatta
forma di controllo a distanza dei
valori glicemici.
Lanalisi di scenario fatta da Cer
velli è schietta: "Le persone con
diabete sanno cosa sia un'ipogli
cemia. Ma gli inconsapevoli non
lo sanno e possono confondere i
sintomi o sottovalutarli. Cé tan
ta gente che rischia la vita senza
rendersene conto. Il problema
è investire sulla prevenzione e
quindi sulla dimensione cultura
le e educativa Processo lungo e
complesso. Cura e migliore qua
lità della vita sono processi altret
tanto complessi, ma chiamano
medici e imprenditori della salute
e del benessere a fare meglio e su
bito. Specie in questo quadro di
sindemia più che di pandemia. Si
è convinti che il diabete sia da cu
rare, più che da scongiurare. Non
si tratta solo di evitare la malattia,
m a di ridurre gli effetti fortemen
te impattanti".
Per farsi uriidea del costo non
solo in termini di decessi, piut

tosto, del peso delle malattie non
trasmissibili  dal diabete alle
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patologie cardiovascolari  ba
sti citare un dato contenuto nel
Global Action Pian dell'Organiz
zazione mondiale della Sanità: la
non adozione di misure di pre
venzione comporta ima perdita
di produttività ed una escalation
di costi sanitari, pari a 47 trilioni
(47 miliardi di miliardi) di dollari
americani. Che equivalgono a più
del settanta per cento del prodot
to interno lordo mondiale di un
anno (al 75%, nel 2010).
"Chi ha unipoglicemia  spie
ga l'amministratore delegato di
Alpha Pharma  rischia trenta
volte di più di altri e, tra ricoveri
e prima terapia, gravita per una
media di sei, sette mesi sul siste

m a sanitario, a costi elevatissi
mi. Figuriamoci in epoca Covid
quanto enorme sia l'impatto".
La risposta concreta è il monito
raggio. A partire dall'utilizzo di
glucometri accurati. Quelli com
mercializzati dallAlpha Pharma
sono tra i pochi in grado di tra
smettere in automatico le misu
razioni della glicemia a una sala
digitale (control room) e di rice
vere indicatori essenziali come
lAdrr (Average daily risk range),
indice che predice il rischio di
iper o ipoglicemia.
"Non basta avere un rilevatore
di glicemia all'avanguardia Lau
tomonitoraggio serve a poco se
non si costruisce attorno un siste

m a funzionale. Ed è per questo 
dice ancora Cervelli  che abbia
mo pensato al sistema Iris Health
Care, il "filtro" che mancava tra
paziente e medico. Utilizzando il
nostro glucometro Iris Evolution
Plus ci si collega direttamente alla
control room della piattaforma
Iris Health Care e la persona con
diabete ha l'esatta misura del rì
schio. Il medico può monitorare
le misurazioni in tempo reale ed
eventualmente correggere la tera
p ia Eventualmente anche il far
macista può rendere immediato
l'intervento di mediazione con la
persona diabetica E il familiare
o il care giver di sostegno, può
orientare meglio l'aiuto, ^allean
za virtuosa tra medici, farmacisti,

pazienti e familiari è la nostra
scommessa".
H sentiero è tracciato e accoglie
sfide sempre più complesse.
Glucometri con tecnologie auto
matiche di comunicazione bidi
rezionali (pazientepiattaforma;
piattaforma paziente), sistemi
di monitoraggio continuo della
glicemia, dispositivi di test su
emoglobina glicata H bA lc e
sul profilo lipidico: tutto que
sto è il qui e ora di Alpha Phar
ma. E non è un caso che "filo
sofia aziendale" sia riassunta in
"piccoli gesti, grandi risposte".
Cervelli: "Un giorno potrem o
dire che il diabete non fa più
paura, quel giorno è oggi".

Identikit di un'azienda: innovazione, privacy e dialogo continuo con medici e pazienti

lpha P harm a Service (Aps), 35 dipendenti e in fo rte che l'azienda ha come interlocutori organizzazioni, entiA espansione, è tra le aziende leader nel m onitorag di ricerca e istituzioni della sanità pubblica oltre che di
gio e nell'assistenza e cura di p a zie n ti con diabete. L'a  quella privata. Gli investim enti 20202024 in ricerca e
zienda ha una vasta gam m a di p ro d o tti elettrom edicali sviluppo prevedono l'aum ento ogni anno della propria

quota di m ercato con una progressione che al term ineconnessi ad un servizio avanzato di telem edicina in gra
del quadriennio raggiungerà in Italia una platea dido di correggere la terapia e garantire l'intervento pre
360m ila persone con diabete.coce attraverso l'acquisizione autom atica dei param etri

m etabolici e p er l'analisi e la gestione delle situazioni di M igliorare la qualità della vita di chi soffre, innovare
allerta. D ispositivi e servizi, a u to rizza ti e quindi con per prevenire m alattie e allungare le aspettative di vita

sono dinam iche che non possono prescindere da valorifo r m i al G dpr sulla privacy, sono il fr u tto di a ttività di
ricerca e sviluppo condotta in collaborazione con la so etici alla base delle scelte: riservatezza e vita privata

sono elem enti essenziali nella cultura della responsabicietà p a rtn e r E m tesys e nascono da un costante dialogo
lità. Nella telem edicina applicata, la privacy, gli archivicon m edici, p a zie n ti ed associazioni. D ietro ogni scelta
inform atici e i dati personali sono considerati da Alphaa ziendale c'è la necessità di realizzare progetti e soluzio 
P harm a Service un p a trim o n io da proteggere allo stessoni innovative per m igliorarne la qualità della vita da un

lato, e dall'altro ridurre i costi sanitari. Ed è p er questo m odo dei beni im m obili e m obili e delle risorse umane.

O ro n z o C e rv e lli,

R e s p o n s a b ile r e la z io n e
e s te rn e d i A lp h a P h a rm a
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Progetto Smartdoc: il teleconsulto per i pazienti con tumore al polmone

Il teleconsulto per la gestione e la
diagnosi delle neoplasie polmonari
Il teleconsulto è uno strum ento utile a guidare e accompagnare
il paziente in ogni fase del suo percorso

a preso il via all'istituto N azionale deiH Tumori di M ilano il progetto di telecon
sulto 'Sm artD oc', con costi a carico del Servi
zio Sanitario Nazionale. È un'opzione gradita
dai pazienti, come hanno dim ostrato i num e
ri dei p rim i sei mesi d i servizio. Il progetto
di teleconsulto, realizzato con il contributo
dell'Associazione II Tulipano Bianco APS,
ha fo rn ito p resta zio n i suddivise risp ettiva
m ente in visite di controllo (90%) e p rim e
visite (10%). A lto il grado di so ddisfazio
ne degli assistiti, che nel corso del m onito
raggio hanno valutato in m odo positivo o
m olto positivo il servizio nel 96% dei casi.
"L'adesione da p a rte dei p a zie n ti assum e
una valenza particolare soprattutto alla
luce del periodo che stiam o affrontando",
sottolinea Ugo P astorino, D irettore della
S tru ttu ra Com plessa d i C hirurgia Toracica
INT. "Il nostro auspicio è che questo tipo di
m odalità nel fu tu r o possa diventare u n 'op
zione in p iù da offrire p e r integrare le visite
di persona con quelle a d ista n za ".

La pandem ia ha imposto dei cam biam en
ti necessari, m a im pegnativi per il paziente
dal punto di vista psicologico, come il divieto
di entrata in ospedale per i fam iliari. Con la
teleassistenza, questo obbligo decade, a tutto
vantaggio della serenità del malato. Va det
to anche che la visita specialistica a distanza
garantisce un livello di qualità pari a quella
che viene eseguita in sede e in tutta sicurezza
p er quanto riguarda la trasmissione dei dati.
"Si avvicina in tutto e per tutto a un consul
to di persona, grazie alle strum entazioni che
perm ettono di prendere visione di immagini
e docum enti come se si fosse seduti di fronte
al medico curante", spiega Alessandro Pardo
lesi, D irigente Medico della Struttura Com
plessa di Chirurgia Toracica di INT, ideatore
e responsabile del progetto. "D urante la visi
ta, se è necessario, agevoliamo le spiegazioni
con dei disegni che il paziente vede in diret
ta, utilizzando lo stesso approccio adottato
in studio, a vantaggio del rapporto m edico
paziente".
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Lo Iov ha messo a punto un metodo avviato
già prima dell'emergenza Covid, che consente
di seguire i pazienti anche con le visite on line

La cura
da remoto
funziona
La seconda ondata di

emergenzaCovid ha
perfezionato l'esperien
za maturata durante il
primo lockdown. Arric
chendola di nuovi servi

zi e incrementando le modalità
di fruizione. La telemedicina
messa in atto all'Istituto Onco
logico Veneto di Padova e incen
tivata dalla Regione, infatti sta
prendendo sempre più piede ed
è in continuo aumento il nume
ro dei pazienti che effettuano i
controlli a distanza e che poi ri
cevono a casa le medicine, spe
dite dalla farmacie della struttu
ra.
A fare sul punto sulla situa

zione è il dottor Marco Maruz
zo, dello IOV. "L'iniziativa, an
che se culminata durante la
quarantena della primavera
scorsa, in realtà era stata avvia
ta prima, dettata dall'esigenza
di entrare a contatto con i pa
zienti ed effettuare attività clini
che a distanza. In modo infor
male, infatti, al telefono faceva
mo aggiornamenti con i malati
di nostra iniziativa, gratuita
mente. Queste atti
vità si sono rivelate

molto utili, non so
lo dal punto di vista
terapeutico, ma an
che per rassicurare
chi aveva dubbi.
Nel corso della pan
demia, invece, si è
presentata la neces
sità di istituziona
lizzare il servizio,
per dargli la piena dignità di
prestazione sanitaria, sia a van
taggio nostro, che dei pazienti",
A questo punto, quindi, quel

li che inizialmente erano dei
contatti informali diventano un
effettivo scambio di informazio
ni tra medico e malato, in cui
vengono fornite indicazioni dia
gnostiche e terapeutiche. Per
cui a marzo la telemedicina
prende piede in modo significa
tivo, perché tutte le persone per
le quali era sconsigliato andare
in ospedale dove il rischio del
contagio è maggiore, scelgono
di contattare l'oncologo di rife
rimento al telefono.

LA SPIEGAZIONE
"In pratica  prosegue lo spe

cialista  i pazienti che avevano
già in programma i controlli so
no stati chiamati uno per uno,
innanzitutto per sapere come

stavano, poi per appurare se
avevano fatto gli esami di routi
ne e per indurli a inviarci i refer
ti. Per esempio ci sono quelli già
guariti, i "lungosopravviventi",
oppure i cronici che hanno
screening ogni 6 mesi, i quali,
non essendo opportuno che
escano, allora e anche adesso vi
sto che l'emergenza continua,
sono stati standardizzati e i loro
dati aggiornati inseriti in una
cartella clinica. La Direzione sa
nitaria dello Iov ha consentito
che la prestazione effettuata
con questa modalità venisse
considerata tale a tutti gli effet
ti. Pertanto ci siamo dotati di tre
strumenti operativi. Innanzitut
to un gruppo formato da onco
logi ha elaborato le procedure
per il follow up telematico, sta
bilendo chi accede, le modalità
di esecuzione della prestazione
e che per le visite telematiche
venisse rilasciato un effettivo
referto ambulatoriale spedito
via mail ai pazienti. In secondo
luogo, è stato chiesto ai malati il
consenso informato, affinché la
modalità dei controlli con la te
lemedicina potesse proseguire
oltre il periodo della pandemia.
Ed è stato un successo, perché
tutti i più giovani hanno aderito
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con convinzione,
soprattutto quelli
che risiedono lonta
no e che magari,
senza questa oppor
tunità sarebbero do
vuti venire allo Iov
solo per mostrarci i
referti".

LA NOVITÀ
Ma la peculiarità

più significativa è stata la crea
zione di ambulatori ad hoc per

il follow up telematico: ogni set
timana, quindi, in una giornata
a rotazione a seconda della spe
cialità, c'è un medico a disposi
zione dei pazienti, con i quali è
in contato telefonicamente o
via mail e, qualora di riscontri
qualcosa da valutare in presen
za, la persona in cura viene im
mediatamente convocata. Or
mai sono oltre mille al mese i
malati che si risparmiano il
viaggio all'Istituto Oncologico

Veneto, molti dei quali ricevo
no a domicilio i farmaci per le
terapie tumorali orali, con una
fornitura di pastiglie sufficiente
per due mesi. "In questo perio
do  conclude Maruzzo  la for
mula si rivela quanto mai azzec
cata. Tra l'altro abbiamo diver
si pazienti positivi al Covid, op
pure in quarantena perché lo
sono i familiari con cui vivono".

Nicoletta Cozza

© RIPRODUZIONE RISERVATA

SONO STATI
CREATI
AMBULATORI
AD HOC PER
CONSULTI
TELEMATICI

IN REPARTO

Una corsia dello
Iov di Padova,
all'avanguardia
europea nella
cura oncologica:
con la
telemedicina i
pazienti possono
essere curati
anche da casa
durante tutto il
percorso dei
controlli
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Resilienza
Oltre l'emergenza Covid, la visione moderna del Servizio sanitario nazionale deve puntare su tre assi portanti:
semplificazione delle procedure, vicinanza e territorio, informazione capillare e personalizzata

Nuovi percorsi ambulatoriali per i pazienti cronici
Francesca Cerati

Din connessi e orientati al

paziente. I sistemi sanita
ri sono chiamati a costru

ire la resilienza in tempi
di cambiamento, che
vanno oltre l'emergenza

Covid. Come emerge dal Report rea
lizzato da Altems (Alta Scuola di Eco
nomia e Management dell'Universi
tà Cattolica del Sacro Cuore) sono 9
le priorità indicate da 48 tra associa
zioni e federazioni di pazienti e citta
dini impegnate in ambito sanitario
per il futuro del Servizio sanitario
nazionale (Ssn): dematerializzazio
ne delle ricette per farmaci e presidi
terapeutici, distribuzione di farmaci
e dei presidi a domicilio, semplifica
zione burocratica, sostegno psicolo
gico, telemedicina, patient involve
ment, assistenza sociosanitaria e do
miciliare e medicina del territorio,
reti di patologia, care management.

In sintesi, la visione moderna del
Ssn deve puntare su tre assi portanti:

semplificazione delle procedure, vici
nanza e territorio, informazione ca
pillare e personalizzata. Oltre aque
sto, emerge una grande preoccupa
zione e allarme per la riduzione dei
livelli di assistenza per malati cronici
e rari, nonché per l'area oncologica.
La pandemia in atto sta infatti pro
vocando gravissime criticità per
quanto riguarda la gestione di tutti
quei pazienti affetti da patologie non
Covid e per i quali l'offerta di servizi
sanitari in area medica e di alta spe
cialità è fortemente impattata dal
l'emergenza.
«Oggi vediamo la punta dell'ice

berg che è il paziente Covid  sottoli
nea Michele Perrino, Ceo di Medtro
nic Italia  ma alla base dell'iceberg

c'è l'ammontare di malati che anche
in questa seconda ondata è stata
riallontana dall'ospedale, e che ha
bisogno di restare in costante con
tatto con lo specialista. A questo
proposito abbiamo messo a disposi
zione di 35 istituzioni pubbliche re
gionali, (ospedali, policlinici e regio

ni) un sistema di "patient engage
ment", che consente di poter gestire
da casa tutti i pazienti che non pos
sono recarsi in ospedale».
Si tratta di un'app che consente al

paziente di rimanere connesso con il
suo medico durante la convalescen

za dopo il ricovero e al personale sa
nitario di monitorare l'andamento

degli esiti clinici grazie a un triage
automatico e alle strutture sanitarie
di minimizzare i ricoveri e le visite
non necessarie.

«Siamo l'"azienda delle cronicità"
e questo progetto partito come pro
getto Italia, è una delle tante iniziati
ve, assolutamente gratuita per sei
mesi, che permette ai pazienti croni
ci di avere un punto di riferimento 
spiega Perrino  Non è solo un siste
ma di monitoraggio, ma sulla base di
questionari e parametri che lo stesso
paziente inserisce può essere con
trollato dallo specialista che può av
viare, se ce ne fosse bisogno, percorsi
di emergenza immediati».
La nuova normalità di salute si

muove in questa direzione, cioè verso
percorsi ambulatoriali innovativi.
«In qualità di presidente del Comita
to Healthcare di American Chamber

of Commerce in Italy  riprende Per
rino  l'ii dicembre abbiamo presen
tato un documento con tre direttrici

di sviluppo (trasformazione digitale,
value journey, infrastrutture e deli

very of care, ndr) che potrebbero es
sere inserite all'interno del Piano na

zionale di ripresa e resilienza ("Pn
rr"), allo scopo di disegnare nuovi
modelli che mettano al centro il cit

tadino e il paziente e lo accompagni
no all'interno dell'intero percorso
sanitario, dalla prevenzione alla cu
ra, coniugando il benessere del pa
ziente e la sostenibilità del sistema».
La healthcare innovation apre

nuovi orizzonti anche per le star
tup del medtech, tanto più che Mi
lano ospiterà il Bioequity Europe
nel 2022. «Con il progetto Open in
novation hub, partito nel 2017, ab
biamo l'obiettivo di creare un ponte
tra le competenze, il talento e l'im

presa, un progetto aperto e inclusivo
dove collaboriamo con quattro po
li: Milano, Mirandola, Lecce e Na
poli perché abbiamo bisogno di
competenze e di riattivare un set
tore come il medtech, strategico
nella salute del futuro».

L'Italia rappresenta per Medtro
nic il secondo hub strategico, con
produzione, distribuzione e ricerca
clinicoscientifica, e il quarto merca
to sul piano commerciale. Il distretto
biomedicale di Mirandola è il secon
do per importanza al mondo con due
hub globali  BellCo e Dar  dove ven
gono prodotti la maggior parte degli
strumenti utilizzati nei reparti di te
rapia intensiva e rianimazione. «Per
il sito di BellCo, negli ultimi tre anni,
sono stati investiti per oltre 38 milio
ni di dollari, e ne sono previsti altri 9
nel 2021. E durante l'emergenza Co
vid l'occupazione è aumentata del
30% a fronte dell'aumento della pro
duzione 7 giorni su 7,24 ore su 24«
conclude Perrino.
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Get Ready. E la
soluzione digitale
che consente al

paziente di
rimanere

connesso allo

specialista dopo il
ricovero
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"Così la telemedicina
mi ha semplificato la vita"
Andrea abita a Saronno.

Non era semplice, quin
di, soprattutto adesso, vi
sto che in tempo di Covid

gli spostamenti da una regione
all'altra diventano più compli
cati oltre che sconsigliati, conti
nuare a fare il "pendolare" per
curarsi. Perché nel 2010, quan
do una malattia rara aveva in
taccato il suo rene, e si era infor
mato su quale fosse il centro di
eccellenza per combatterla, gli
era stato consigliato di rivolger
si all'Istituto Oncologico Vene
to di Padova. Aveva quindi con
tattato gli specialisti della strut
tura veneta e iniziato un percor
so terapeutico con esito più che
soddisfacente. Andrea Iartseff,
51 anni, italiano ma con antena
ti arrivati secoli fa dalla Russia
come ricorda il cognome, da un
decennio è seguito dagli oncolo
gi dell'ex Busonera patavino. E
nei primi mesi del 2020, nel mo
mento in cui è iniziato il lockdo
wn ha sperimentato la teleme
dicina, di cui è entusiasta, per
ché gli ha consentito di rispar
miare viaggi, tempo e denaro,
assicurandogli però i medesimi
standard di assistenza e di mo
nitoraggio sul decorso che
avrebbe avuto in presenza.

PAZIENTE Andrea Iartseff

Con il dottor Maruzzo sono co
stantemente in contatto via
mail: mi invia per posta elettro
nica la prescrizioni con gli ac
certamenti a cui mi devo sotto
porre e poi io gli giro i referti.
Risponde in tempo reale e poi,
sulla base degli esiti, mi dice co
sa devo fare. Inoltre, dalla far
macia dello Iov mi fa arrivare a
domicilio i farmaci che mi por
ta un corriere nell'arco di 24
ore: parlo con lo specialista e al
le 9,30 della mattina dopo la
consegna è già stata effettuata".

IL RACCONTO
"Nel 2010  ricorda Iartseff 

ero venuto per la prima volta a IL GIUDIZIO
Padova per sconfiggere la sin La valutazione del paziente
drome di Von Hippel Lindau lombardo, quindi, è estrema
una rara condizione tumorale mente positiva. "Funziona tut
ereditaria. Da casa mia allo Iov to a meraviglia  prosegue  e da
sono esattamente 250 chilome inizio hanno ho evitato di fare
tri, che ho fatto sempre molto una serie innumerevole di viag
volentieri perché l'accoglienza gi da Saronno a Padova. Prima

dovevo venire ogni sei settimae le competenze che ho trovato
ne per ritirare i farmaci e per efsono state ottime. Inizialmente
fettuare gli esami di routine.mi seguiva il professor Giusep
Grazie alla telemedicina, invepe Opocher, mentre ora si occu
ce. ho limitato i i disagi e risparpa di me il dottor Marco Maruz
miato i costi degli spostamentizo. Sono stato sottoposto a un in auto. Tra l'altro ogni volta dointervento chirurgico nel 2011 e vevo chiedere una giornata diora devo seguire un protocollo permesso al lavoro e farmi ac

con controlli a scadenze regola compagnare. E, in aggiunta, in
ri". "L'introduzione della tele questo periodo in cui c'è ancora
medicina  aggiunge  mi ha l'emergenzaCovid, non corro il
semplificato la vita, perché rap rischio di essere contagiato".a9dd7e7718292f379b6fe4fda006b883

Ni.Co.presenta una validissima alter
nativa alle visite in presenza. © RIPRODUZIONE RISERVATA
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La digitalizzazione come punto cardine per la ripresa del paese
La crescita della professione, della
nostra professione. Si aprirà con
questo tema il XII Forum dei giovani
professionisti di oggi, con una serie
di proposte concrete di intervento
per la ripresa, totalmente e inevi
tabilmente digitale, proprio come
il Congresso nazionale del mese
scorso.
A ottobre, con lo slogan "We want
you"  stiamo cercando te, è parti
to un progetto, un invito rivolto a
tutti gli iscritti, affinché ciascuno
potesse far sentire la propria voce,
potesse fornire il proprio contribu
to, che fossero indicazioni, analisi,
proposte, suggerimenti volti a for
nire un valido aiuto al superamento
delle crisi economica e sociale che
sta investendo il paese. Sono stati
quindi costituiti cinque tavoli tec
nici, fiscale, digitalizzazione, inter
nazionalizzazione finanza agevolata
e Recovery fund, diritto del lavoro
e crisi d'impresa, una suddivisione
fatta per osservatori differenti in
modo tale da concentrare su ognu
no elaborati concreti, precisi e ana
litici. I risultati di questo ambizioso
progetto verranno quindi presentati
durante la prima tavola rotonda vir
tuale denominata proprio "Le pro
poste tecniche dell'Unione".
Il tavolo fiscale non può che essere
il cardine su cui si basa l'intero la
voro, proposte concrete per una ri
partenza post emergenza Covid che
possano da un lato aiutare il tessuto
imprenditoriale e, parimenti, dall'al
tro razionalizzare gli adempimenti
tributari eliminando tutto ciò che
è superfluo o ripetitivo. La ripresa
non può che poggiare su un altro pi
lastro fondamentale, quello della Di
gitalizzazione: gli studi professionali
e le imprese devono analizzare gli
strumenti tecnologici a diposizione
per meglio comprendere le inevita
bili trasformazioni produttive e or
ganizzative con le quali dovranno
inevitabilmente confrontarsi.
La geografia dei mercati è cambiata
e il concetto di localizzazione si sta
progressivamente dematerializzan
do. Durante la pandemia questo pro
cesso si è più vistosamente acuito,
ecco allora le proposte del tavolo

tecnico internazionalizzazione, fi
nanza agevolata e Recovery fund,
costituito per analizzare le opportu
nità e al tempo stesso gli strumenti
per sviluppare oltre i tradizionali
confini il proprio business.
Questo scenario non deve ovviamen
te far dimenticare una delle difficol
tà con cui maggiormente imprese e
professionisti si confrontano quoti
dianamente, ovvero la gestione delle
risorse umane. Il sistema economico
globale è diventato ancora più im
prevedibile e da qui, esponenzial
mente, è diventata imprescindibile
la necessità di una maggiore flessi
bilità della forza lavoro con cui si
possa rispondere celermente alle
mutevoli dinamiche di mercato. Il
tavolo tecnico che si occupa del di
ritto del lavoro cercherà, pertanto,
di dare una risposta in tal senso, con
particolare attenzione alle nuove
misure di sostegno alle imprese sia
in termini di welfare aziendale sia in
termini di smart working. In ultima
battuta, non certo per importanza,
sarà dedicato spazio alla Crisi d'Im
presa, argomento delicatissimo che
necessariamente deve fare i conti
con il rinvio dell'entrata in vigore
del nuovo "Codice della Crisi", con i
provvedimenti emergenziali emanati
durante l'anno e con l'impellente ne
cessità di sviluppare soluzioni stra
tegiche per le imprese travolte dalla
contingente situazione economica.
Complessivamente questo progetto
è proprio ciò che noi consideriamo
come "fare critica", ovvero fornire
suggerimenti e ipotesi qualora si
rilevino difficoltà, da parte del si
stema fiscale nel caso di specie, che
possono e devono essere superate.
Un orientamento che non sia la mera
contestazione senza soluzione, non
sia una sterile polemica, quello è un
modus operandi che non ci appartie
ne. Il desiderio di poter dare il nostro
contributo grazie alle competenze
specifiche maturate sul campo, at
traverso lo studio, l'aggiornamento
quotidiano e l'applicazione, questo
è il nostro metodo di approccio alle
difficoltà. Questa è la differenza che
più ci rappresenta, critici sì, quando
serve e quando è imprescindibile, ma
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fornendo anche soluzioni, un meto
do costruttivo e proficuo, al servizio
di chi deve prendere decisioni.
Alessandro Bonandini, vice

presidente Ungdcec
© Riproduzione riservata
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ARRIVA L'ORA
DELLE TELEVISITE
STRUTTURATE
Nelle prossime

settimane la
conferenza Stato
Regioni molto

probabilmente ratificherà
il documento che darà il
via in modo strutturato
all'attività di telemedicina.
Sebbene alcuni servizi
fossero già in essere,
mancava una norma che
regolamentasse cosa si
può fare, con quali
responsabilità e quali
rimborsi. Il documento
prevede più tipologie di
prestazioni: televisite,
teleconsulto,
teleconsulenza medico
sanitaria erogabile anche
da personale non medico
e telerefertazione. Per
tutte le attività erogate a
distanza si applicherà il
quadro normativo che
regolamenta già oggi
l'accesso ai diversi Livelli
Essenziali di Assistenza
per quelle in presenza. I
sanitari avranno la piena
responsabilità professio
nale dei loro atti. È
sconsigliato l'utilizzo della
telemedicina nei pazienti
con patologie acute o
fragilitàdisabilità che
rendano imprudente la
permanenza a domicilio.

di Sergio Harari

?Pillole di salute
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Telemedicina:
quasi duemila bimbi
visitati adistanza

II Policlinico

NAPOLI Quasi duemila pazienti
visitati negli ultimi sette mesi.
Sono i numeri del progetto di
Telemedicina Pediatrica mes
so in campo per fronteggiare
l'emergenza Coronavirus dal
l'ambulatorio di Pediatria ge
nerale especialistica del
l'azienda ospedaliera univer
sitaria Federico IIdiNapoli,
diretto dal professor Roberto
Berni Canani.
"Ci sono situazioni emer

genziali che possono essere
uno stimolo amigliorare la
qualità dei servizi di assisten
za sanitaria e ad accelerare la
realizzazione di progetti di

modernizzazione ed innova
zione" spiega Berni Canani. A
un mese esatto dai primi
Dpcm che sancivano il
lockdown di marzo e statuiva
no una enorme riduzione del
le prestazioni sanitarie assi
stenziali ordinarie, l'ambula
torio di Pediatria del Policlini
co federiciano era già pronto
per seguire quotidianamente
i suoi piccoli pazienti con "vi
site", consulenze, test eche
ckup somministrati in tele
medicina.
Neuropsichiatria, endocri

nologia, gastroenterologia,
allergologia eimmunonutri

zione sono stati i primi settori
in cui è stato possibile realiz
zare tecnicamente levisite in
telemedicina garantendo nel
contempo l'assistenza in pre
senza, con tutte lemisure di
sicurezza del caso, in tutte le
altre occasioni necessarie, co
me quelle relative a patologie
di ambito cardiologico odi
chirurgia pediatrica.
Rita Nocerino, coordinatri

ce delle attività infermieristi
che dell'ambulatorio, sottoli
nea il successo dell'esperien
za con un 2% di piccoli pazien
ti assistiti residenti anche in
altre regioni italiane.

CORRIERE DEL MEZZOGIORNO (NA)
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Confronto tra medici sui rischi e l'importanza della prevenzione da garantire anche durante la pandemia:
la tavola rotonda promossa dalla Federazione italiana donne dottori commercialisti ed esperti contabili

Telemedicina e altri rimedi
ai tempi del coronavirus

In questo contesto di grande
emergenza sanitaria, la tavola
rotonda promossa dalla Federa
zione Italiana Donne Dottori
Commercialisti ed Esperti Con
tabili. (Fiddoc), in collaborazio
ne con Ep Congressi, e patroci
nata dell'Ordine dei giornalisti
della Campania è stata l'occasio
ne di un importante confronto
tra esperti. Utile anche a fare il
punto su temi drammatici, co
me l'abbassamento dei livelli es
senziali di assistenza. Il paziente
costretto ad uno slalom tra la
chiusura degli ambulatori e il ta
glio dei ticket, cosa può realmen
te fare per curarsi? Quanto è im
portante continuare a curarsi
per evitare che le patologie cro
niche possano peggiorare? Sono
solo alcune delle domande alle
quali si è cercato di dare risposta
nel corso di un evento che, onli
ne su diverse piattaforme e in di
retta social, è stato seguito da
più di 2.000 persone.
Cosma Cosenza, specialista in

ginecologia del presidio ospeda
liero San Paolo, nell'introdurre
la tavola rotonda, ha evidenzia
to le difficoltà di individuare per
corsi, strategie e protocolli con
divisi, e l'importanza del contri
buto multidisciplinare nella ge
stione dell'emergenza. Da segna
lare l'iniziativa messa in campo
da Rossella Aurilio, presidentes
sa della Società Italiana di Psico
logia e Psicoterapia Relazionale,
che ha aperto gratuitamente le
porte del Centro Iter a chi è indi
gente. Il messaggio è chiaro: non
bisogna sottovalutare il disagio
psicologico. Tanti i dubbi del
professore Nicola Colacurci, or
dinario di ginecologia dell'Uni
versità Vanvitelli, sullo stop (ora
quasi superato) delle attività
d'elezione e ambulatoriali impo
ste dalla Regione. Stop, ha spie

gato, che avrà un costo altissimo
in termini di patologie non af
frontate nei tempi giusti. Ma, va
detto, sono molte le attività che
non si sono fermate, perché on
cologiche o di emergenza. A te
stimoniarlo, le parole del dotto
re Paolo Delrio (direttore del di
partimento di Oncologia addo
minale del Pascale di Napoli) e
del professore Giovanni Doci
mo (responsabile dell'unità ope
rativa complessa semplice di
partimentale di Chirurgia tiroi
dea della Vanvitelli). "Le nostre
sale operatorie  hanno confer
mato  non si sono mai fermate".
Così come non si è mai fermata
l'attività dell'Unità operativa
complessa di Dermatoogia Fede
rico II (diretta da Gabriella Fab
brocini) che ha messo in campo
molte iniziative volte alla cura e
prevenzione.
Ma l'emergenza Covid ha

spinto i medici a sensibilizzare
alla prevenzione anche tra le
mura domestiche. Corretta ali
mentazione ed esercizio, ha
spiegato hanno spiegato la pro
fessoressa Guida e il professore
Oliviero della Federico II di Na
poli, sono fisico essenziali per ri
durre i rischi cardio vascolari.
Di telemedicina hanno parla

to la professoressa Perillo e il
professore Menditti, dell'Odon
toiatria della Vanvitelli. L'Uni
TOMMASIELLI
(UNITÀ DI CRISI):
CENTRALE IL RUOLO
DEI PROFESSIONISTI
CHE LAVORANO
SUL TERRITORIO
versità ha infatti creato e messo
in campo un importante proget
to di "Tele Salute" che abbatte
l'afflusso dei pazienti in ambula

torio, con un conseguente ri
sparmio di tempo e costi. Ma so
prattutto tutela i pazienti più fra
gili.
Roberto Sanseverino (diretto

re del dipartimento di Chirurgia
generale Urologia dell'Asl di Sa
lerno) ha ribadito l'importanza
e la necessità della diagnosi pre
coce, ma soprattutto dell'inter
vento in caso di neoplasia, per
una qualità di vita migliore post
intervento. La dottoressa Tama
si ha sottolineato poi le difficoltà
diagnostiche per l'inquadra
mento dei bambini Covid. Di
particolare interesse i percorsi
illustrati dalla Giuseppina Tom
masielli, (responsabile della Me
dicina territoriale dell'Unità di
crisi regionale) "Il territorio de
ve farsi carico dei pazienti Covid
 ha detto  per evitare che questi
afferiscano agli ospedali sot
traendo i posti alle altre patolo
gie. Determinante il lavoro dei
Medici di medicina generale e
delle Usca, con obbligo di visite
ambulatoriali ove necessario e
telemedicina quando impossibi
litati. Oggi la medicina territo
riale dispone di tutti i dispositivi
di protezione per effettuare le vi
site".
È stata poi la presidente della

Federazione Italiana Donne Dot
tori Commercialisti ed Esperti
Contabili, a nome dell'intero co
mitato organizzativo composto
da Bianca Bosco, Ermelinda del
Giudice, Fabiana Di Lauro, Si
monetta De Simone, Ornella
Fratta, e Flavia Rotondo, a riba
dire lo sforzo delle donne com
mercialiste che "non vogliono
far mancare il loro supporto ai
colleghi in materia di tutela del
la salute, favorendo il confronto
tra specialisti".
Emanuela Di Napoli Pignatelli
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TELEMEDICINA

l'App per parlare con il
medico di famiglia

Si chiama "SM 3.0" ed è uno studio medico digitale per co
municare a distanza, effettuare video consulti, condividere
ricette mediche. L'app SM3.0, scaricabile gratuitamente e
promossadaFimmg, Federazione Italiana dei Medici di me
dicina generale, permette al paziente di comunicare conil
medico anche attraverso una chat; avere sotto controllo il

calendario aggiornato del proprio medico e
delle eventuali chiusure dello studio; effettuare
le visite in videoconferenza; inviare e ricevere
referti, impegnative per esami e ricette medi
che nelpienorispettodellanormativasullapri
vacy.Tuttoquestoabeneficiodellasalutepub
blicaperché permette di non creare assembra
menti negli ambulatori, evitando di favorire il
contagio, nonché la possibilità di un monito
raggio a distanzadei principali parametri clini
ci di una persona (saturazione, frequenzacar
diaca,frequenzarespiratoria,temperatura).A

seguitodellapandemia,èemersoilruolofondamentaledel
la telemedicina nella presain carico dei pazienti: secondo i
recenti dati pubblicati dall'Osservatorio innovazionegigita
le in sanitàdelPolitecnicodi Milano,3medidsu4ritengono
chesiastatadecisivanellafasediemergenzaeil36%conti
nueràad usarla per ilmonitoraggioadistanzadeipazienti.

—Fr.Ce.

36%
DEI MEDICI

Ritiene che anche

dopo la fase di
emergenza da
Covid19

continuerà ad
usare la

telemedicina
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FOCUSSULBENESSERE

DOPO IL COVID
IL WELFARE
DIVENTERÀ
PIÙ PRIVATO
La pandemia
ha gravemente
pesato sui conti
pubblici: ora

si annuncia
un aumento
della spesa
integrativa

per la salute
e le pensioni

MARCO BARBIERI

Il 2021 sta per iniziare con un enorme de
bito pubblico, sulle spalle di tutti. Un de
bito che è destinato a crescere ancora nei
prossimi mesi, di fronte al prevedibile ag
gravamento della situazione economica
e quindi dinnanzi alla necessità di nuove

e rinnovate forme di protezione sociale. Il
welfare state ha consentito di rintuzzare gli
aspetti più drammatici e urgenti dell'emer
genza Covid19. Ma è facile prevedere che le
risorse pubbliche messe in campo (dalla li
quidità per la cassa integrazione alla conta
bilità dei contributi previdenziali omessi o
della tassazione rinviata) siano destinate a
esaurirsi, o comunque a rimodularsi. Chie
dersi che futuro avrà il welfare integrato è

come porsi la domanda sul futuro. Se ci
sarà un futuro per i cittadini che
abiteranno il mondo (e l'Italia)
del postCovid, non potrà che
essere costruito con le risorse
di un welfare non solo pub
blico.

I VALORI
Innanzitutto ricordiamo
che prima dell'emergenza sa
nitaria in Italia le prestazioni

complessive di welfare valeva
no oltre 500 miliardi. Di questa

torta una fetta del 6,4% è da imputare
alla spesa privata. Almeno secondo le stime
dell'ultimo Rapporto "Welfare Italia", che
espone dati relativi al 2016 (ultimo dato sin
tetico disponibile). In realtà il contributo al
welfare integrativo è già sensibilmente supe
riore a quella soglia. Dobbiamo sommare i
40 miliardi di spesa sanitaria privata (out of
pocket) e i 1213 miliardi di contribuzione de
stinata alla previdenza complementare. E
poi aggiungere il valore delle iniziative di
welfare aziendale e territoriale. Qualcosa
che in totale si avvicina ai 100 miliardi di eu
ro all'anno. E dovranno aumentare. Non so
lo per la prevedibile contrazione della spesa
pubblica ma per l'irrinunciabile necessità di
forme di welfare sempre meno standardiz
zabili e sempre più ritagliate sui nuovi biso
gni sociali e individuali.
Lo si dice da anni, ma ogni anno diventa

più vero: il sistema di protezione sociale nel
quale dovremo vivere sarà sempre più il
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frutto di un nuovo equilibrio tra pubblico e
privato. O come preferiscono dire i sosteni
tori di un welfare "tripolare": pubblico, pri
vato e privato sociale, includendo nel nuovo
equilibrio di welfare integrato il contributo
sempre più decisivo del Terzo settore.
A gennaio 2021 Mefop (la società di consu

lenza rivolta ai Fondi pensione e ai Fondi sa
nitari, facente capo al Mef) svolgerà la sua
nuova biennale indagine campionaria pres
so i lavoratori italiani. Già nel 2019 era esplo
sa l'attenzione per la salute, è facile immagi
nare quanto crescerà il tema, tra le priorità
di protezione e quindi di welfare, nel pieno
della crisi Covid19. "Nel 2019 il 60% dei lavo
ratori intervistati poneva la salute come il
primo obiettivo di welfare – spiegava in que
sti giorni Mauro Maré, presidente di Mefop,
durante un webinar dedicato all'integrazio
ne pubblicoprivato in sanità – sei anni pri
ma era il 15%". L'obiettivo della previdenza
complementare è ampiamente scalzato
dall'ottica di breve periodo. L'evidenza sulla
salute trova conferme in tutte le indagini di
questo periodo. Il Rapporto di Generali Ita
lia "Welfare Index Pmi" lo ribadisce, regi
strando le prestazioni in tema sanitario tra
le più richieste, ancor prima dell'esplosione
della crisi pandemica. E Marco Vecchietti,
ad di Intesa Sanpaolo Rbm Salute, citando il
nono Rapporto redatto con il Censis, ricorda
che la salute "per quasi sette italiani su dieci
è la principale fonte di preoccupazione per il
proprio futuro. Appare quindi sempre più
necessario implementare un Sistema Sanita
rio Integrativo, basato sui Fondi Sanitari e le
Assicurazioni, che possa "intermediare" la
spesa sanitaria pagata direttamente dai cit
tadini per le cure erogate al di fuori del Ser
vizio Sanitario Nazionale ampliando la ca
pacità assistenziale del Sistema Sanitario
del nostro Paese".
IL TEMA
Il tema salute – tra i tradizionali pilastri del
welfare: previdenza, sanità, politiche sociali
e formazione – non poteva che diventare
prioritario nello sguardo al futuro del welfa
re. E in questo sguardo sembra scontato
puntare sull'intervento che possono offrire
Fondi e Compagnie di assicurazioni: oggi so
lo il 10% di quei 40 miliardi che gli italiani
spendono per la salute (oltre ai 115 del Siste
ma sanitario nazionale) è intermediato. La
gran parte esce direttamente dalle tasche
dei cittadini.
In questi giorni si è svolto l'incontro pub

blico "Più bisogni, quali risorse? Le sfide del
secondo welfare di fronte alla pandemia",
promosso da "Percorsi di Secondo welfare".
Maurizio Ferrera, scientific supervisor di
"Percorsi di Secondo welfare" e professore
di Scienza Politica presso l'Università degli
Studi di Milano, ha ricordato i limiti che an

cora sconta il welfare pubblico: prevalenza
di trasferimenti monetari rispetto ai servizi,
squilibri distributivi tra insider (dipendenti
pubblici) e outsider (autonomi, precari) del
mondo del lavoro, gap di genere e una gene
ralizzata difficoltà di accesso per i cittadini.
Anche il secondo welfare, tuttavia, non è
esente da criticità. C'è un rischio di fram
mentazione e sovrapposizione di servizi e
prestazioni, da un lato.
I PROBLEMI
Dall'altro permane una diffidenza ideologi
ca di alcune parti della società che faticano
ad accettare il ruolo degli attori privati così
come del Terzo Settore, anche quando que
sti dimostrano di integrarsi virtuosamente
con l'azione pubblica. C'è uno statalismo
che resiste e che deve essere superato da un
"neo universalismo sostenibile" come ha
detto Ferrera, secondo il quale la pandemia
può però essere un'occasione per affrontare
questi limiti. A livello micro, ad esempio,
agendo per rafforzare i servizi territoriali –
soprattutto tramite pratiche di coprogetta
zione e coproduzione che coinvolgano Pub
blico e privati – per affrontare in particolare
i rischi nel campo della conciliazione fami
glialavoro, della non autosufficienza e
dell'esclusione lavorativa. In questo senso
Ferrera ha parlato dell'esperienza di France
Service, in cui diversi attori del secondo wel
fare (fondazioni, associazioni, corpi inter
medi) in coordinamento con lo Stato france
se, agiscono come broker del welfare, aiu
tando i cittadini a districarsi tra i servizi esi
stenti e favorendone l'accessibilità. Delle ve
re e proprie "case del welfare", che stanno
diventando anche punti di aggregazione so
ciale e culturale. A livello macro si potrebbe
ro invece colmare "buchi" importanti sul
fronte assicurativo e previdenziale, dove
mancano strumenti integrativi adeguati alle
nuove esigenze della società.
Ruolo sempre più centrale dovrebbe assu

mere la nuova filantropia, come strumento
privato al servizio del bene comune. Un ruo
lo che viene riproposto oggi dalle Fondazio
ni bancarie e d'impresa. Francesco Profu
mo, presidente dell'Acri, ha ricordato che
"di fronte all'emergenza innescata dalla
pandemia da Covid19, le Fondazioni di ori
gine bancaria si sono subito attivate per sup
portare le autorità sanitarie e le organizza
zioni che aiutano le persone più colpite dalla
crisi. Questa doverosa risposta all'emergen
za non ha, però, stravolto il modo di operare
né gli obiettivi di lungo periodo delle Fonda
zioni. Esse, infatti, continueranno a svolgere
il loro ruolo di agenti dello sviluppo sosteni
bile e inclusivo dei territori e del Paese. Co
me hanno sempre fatto in questi trent'anni,
continueranno ad essere attivatori di comu
nità e sperimentatori di progettualità per
contrastare le disuguaglianze e favorire il
bene comune".
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I numeri del welfare
Popolazione over 65 Ripartizione della spesa in welfare
in alcuni Paesi europei Popolazione attiva in Italia per tipologia di erogazione
Percentuale sul totale. 2019 Percentuale della popolazione totale, 15 64 anni Valori in percentuale e miliardi di euro

2016Italia 82,922,8 Svezia
Spesa

Grecia privataPaesi Bassi 80,922,0
6,4%Portogallo Germania 79,221,8

515,9
Finlandia Regno Unito 78,121,8 miliardi

di euro SpesaGermania Portogallo 75,521,5
pubblica

EU27 Spagna 73,820,3 93,6%
Francia EU27 73,420,1

Francia 71,7Svezia Spesa sanitaria privata totale e in percentuale19,9
rispetto al complesso della spesa sanitaria

Grecia 68,4Danimarca 19,6 Miliardi di euro e valore percentuale. 20102019
Italia 65,7Spagna 19,4 Spesa sanitaria privata % della spesa sanitaria totale

Paesi Bassi 19,2 40,040,039,637,937,535,534,4 34,333,3Belgio 31,018,9

Austria 18,8
26,2% 26,0% 25,9%25,6%25,5%

24,4%Regno Unito 18,4 24,0%24,0%
23,0%

21,6%Polonia 17,7

Lussemburgo 14,4 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Fonte: Rapporto 2020 Think Tank "Welfare, Italia" L'EgoHub

LASPINTAVERSOLAPREVIDENZA
COMPLEMENTAREÈSTATASCALZATA
DALTIMOREDELLAMALATTIA
TERZOSETTORESEMPREPIÙDECISIVO

Sopra,
Francesco
Profumo

presidente
dell'Acri
A destra,

Mauro Maré
presidente
di Mefop
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.salute
SANITA

E FRONTIERE

DELLA MEDICINA

Telemedicina, via
alle cure a distanza

Bartoloni e Gobbi apag. 42

Le linee guida. Governo e Regioni varano le indicazioni nazionali per la telemedicina
che entra nel Ssn: previsti requisiti, tariffe e ticket come per le prestazioni tradizionali

Dalle televisite ai telereferti:
partono le cure a distanza
Marzio Bartoloni
Barbara Gobbi

o tusnami del coronavirus

dà una spinta decisiva alla
telemedicina. Evocata da

diversi anni, sperimentata
a macchia di leopardo in al
cune Regioni, l'emergenza

Covid19 ha acceso i riflettori sui bu
chi di un servizio sanitario svuotato di

personale, di cure sul territorio e di
tecnologie. Daquilo sforzo arecupe
rare il digitai divide rispetto agli altri
grandi Paesi, per garantire l'assisten
za ai pazienti positivi anche a distanza
grazie alle cure on line, ma anche a
tutti gli altri malati resi trasparenti
dalla pandemia. E così dopo fiumi di
dibattiti e a sei anni dall'ultimo docu

mento ufficiale  che è un'era geologi
ca per questo settore  la Conferenza

StatoRegioni ha varato nei giorni
scorsi le linee guida con le «Indicazio
ni nazionali per l'erogazione di pre
stazioni in telemedicina»: si va dalle

televisite daimpiegare per i controlli
medici in caso di diagnosi già accerta
ta(nonpuò sostituire la prima visita)
al teleconsulto medico che prevede
l'interazione di più dottori che posso
no condividere dati, referti, immagini
e video. C'è poi la teleconsulenza me
dicosanitaria in cui il sanitario inter

pellato fornisce all'altro collega indi
cazioni per l'assunzione di decisioni
o per la corretta esecuzione di azioni

assistenziali rivolte al paziente e infi
ne c'èlatelerefertazione rilasciata dal
medico che ha sottoposto un paziente
a un esame clinico o strumentale che

viene trasmessapermezzodi sistemi
digitalie che formalizza una "teledia
gnosi". Due i paletti: restano per il

momento esclusi i pazienti con ma
lattie acute o riacutizzazioni dipato
logie croniche in atto e tutti i malati di
sabili o "fragili" che rendano impru
dente la permanenza a domicilio. E
nel caso in cui lo strumento telemedi
cinanonconsentadimantenereinal
teratalasostanzadelleprestazionida
erogare, le aziende sanitarie e gli ero
gatori privati sono comunque tenuti
a erogare la prestazione in modalità
tradizionale.
Non si partirà subito con tutto il

pacchetto, ma il nuovo documento
segna l'ingresso ufficiale di queste
prestazioni nel nostro Ssn con tanto
di requisiti, definizioni e anche tarif
fario (per la televisita che è laprimain
rampa di lancio) e ticket (la comparte
cipazione alla spesa) che general
mente seguiranno le stesse regole
previste per le omologhe prestazioni

"tradizionali". Sulla ricettad'ora in poi
dovràcomparire la"T" di Telemedici
na e questo indicherà che il dado or
mai è tratto. Certo il Paese non è
all'anno zero: il ministero della Salute

ha mappato 282 esperienze di teleme
dicina nelle Regioni o in singole
aziende, mentre cinque Regioni  Pie
monte, Emilia, Toscana, Lazio e Pro
vincia di Trento  in attesa di un docu

mento ufficiale avevano giàdelibera
to. Ma con il federalismo sanitario

ognuno vada sé, mentre la crisi coro
navirus impone a tutta l'Italia di ade
guarsi. E di attrezzarsi al più presto
con standard comuni. Un documento

che potrebbe essere il punto di par
tenzaperil futuro piano per rinnovare
la Sanità contenuto nel Recovery pian.
Al momento le risorse sono limitate 

9 miliardi in tutto sono stati assegnati
al capitolo Sanità  ma potrebbero
crescere e proprio uno dei 5 progetti
previsti nella bozza del piano «Next
generation Eu» punta sull'avvio della
telemedicina a casa del paziente.

Intanto, ci si deve preparare: dove
i progetti sono già stati avviati è già
partitaanchelaformazionedi opera
tori, pazienti e caregiver. Si tratta di
recuperare spazi e soprattutto orari
dedicati, ma anche di "addestrare" sia
clinici e infermieri sia i destinatari
delle cure alle nuove modalità. Cosa
serve? Un'organizzazione che pare
banale manon sempre lo è, daNorda
Sud Italia: una rete di collegamento
sempre disponibile tra medici e pa
zienti, un portale web, login semplici
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e la possibilità per lapersona di con
nettersi con gli strumenti digitali che
ha a disposizione, le certificazioni
dell'hardware o del software come di

spositivo medico, idoneo alla tipolo
gia di prestazione che si intende effet
tuare in telemedicina. E se il paziente
non avesse a casa propria gli stru

menti necessari per connettersi? La
prestazione va comunque garantita
mettendo adisposizione le strutture
territoriali dell'Asl o postazioni dedi
cate vicino casa, magari in farmacia o
nello studio del medico di famiglia.

Trai proget
ti da finan

ziare con i

fondi Ue

previsti dai
Recovery
pian c'è an
che l'avvio

della tele
medicina

ADOBESTOCK

La visita on line
Durante la
televisita e il
teleconsulto i
medici potranno
valutare dati,
referti, immagini
relativi ai pazienti,
La televisita non
puòsostituire la
prima visita in
presenza
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LE PRESTAZIONI EROGABILI

LA TELEVISITA

Non può sostituire la prima visita in presenza
È un atto medico in cui il sanitario interagisce a distanza in tempo
reale con il paziente, anche con il supporto di un caregiver. La
televisita, non può essere considerata sosti tu tivadella prima
visita medica in presenza ed è da intendersi limitata alle attività di
controllo di pazienti la cui diagnosi sia giàstata formulata. Sono
erogabili in televisita le prestazioni ambulatoriali che non
richiedono lacompletezzadell'esame obiettivo del paziente
(ispezione, palpazione, percussione eauscultazione)

IL TELECONSULTO

Una visita con più medici con scambio di dati sanitari
È un atto medico in cui più medici nteragiscono a distanza
anche in videochiamata riguardo la situazione clinica di un
paziente, basandosi primariamente sulla condivisione di tutti
i dati clinici, i referti, le immagini, gli audiovideo. Quando il
paziente è presente al teleconsulto si configura come una
visita multidisciplinare.il teleconsulto contribuisce alla
definizione del referto che viene redatto al termine della visita

erogata al paziente, ma non dà luogo ad un referto a se stante.

LA TELECONSULENZA

Supporto per la corretta esecuzione di azioni assistenziali
È un'attività sanitaria che si svolge a distanza ed è eseguita
da due o più persone che hanno differenti responsabilità
rispetto al caso specifico. Essa consiste nella richiesta di
supporto durante lo svolgimento di attività sanitarie, a cui
segue una videochiamata in cui il professionista sanitario
interpellato fornisce all'altro, o agli altri, indicazioni per la
presa di decisione 0 per la corretta esecuzione di azioni
assistenziali rivolte al paziente.

IL TELEREFERTO

La telerefertazione formalizza la telediagnosi
è una relazione rilasciata dal medico che ha sottoposto un
paziente a un esame clinico 0 strumentale il cui contenuto è
quello tipico delle refertazioni eseguite in presenza e che
viene scritta e trasmessa per mezzo di sistemi digitali e di
telecomunicazione. Il medico esegue e invia il telereferto in
modo concorde con il medico che ha richiesto l'esame clinico

o strumentale. Il telereferto formalizza la telediagnosi con
firma digitale validata del medico responsabile dello stesso
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Soluzioni hitech e interventi in streaming: così si studia alla Scuola di specializzazione triestina

A Urologia si opera virtualmente
"toccando" organi computerizzati
Giulia Basso / TRIESTE

Corpi digitali e tavoli
di dissezione virtuali,
interventi chirurgici
in diretta streaming,

con la registrazione che rima
ne a disposizione degli studen
ti per rivedere i punti salienti
dell'operazione. È stata la tec
nologia a fare la differenza in
questi mesi di didattica a di
stanza per il corso di Urologia
della laurea in Medicina e Chi
rurgia dell'Università di Trie
ste. "Con 140 studenti ci sia
mo adattati ai disagi legati al
Covid19 grazie alla tecnolo
gia. Ci siamo organizzati per la
vorare il mattino a distanza e il
pomeriggio con i pazienti in
ospedale  racconta Carlo
Trombetta, direttore della Cli
nica urologica di Cattinara e
della Scuola di specializzazio
ne in Urologia . Un tempo si fa
ceva lezione sui cadaveri, oggi
abbiamo dei "corpi compute
rizzati", che ci consentono di
operare virtualmente, "toccan
do" i singoli organi, grazie a un

sistema di visualizzazione tat
tile e interattivo che si chiama
Anatomage".
Anatomage è un sistema

avanzatissimo di imaging per
l'anatomia, una combinazio
ne di hardware e software che
consente di lavorare come sul
tavolo operatorio, con un cor
po digitale a disposizione che
rispecchia perfettamente il
realismo di un corpo umano. Il
sistema memorizza i "casi diffi
cili", accrescendo il proprio
know how con il tempo, e con
sente di lavorare su qualsiasi
immagine radiologica ad altis
sima risoluzione, anche grazie
a un tecnico  questo tutto uma
no, Pierpaolo Bosazzi  che sa
sfruttarne appieno le potenzia
lità.
Alle riprese video delle eser

citazioni su Anatomage si è af
fiancato in questi mesi un colle
gamento diretto dalla sala ope
ratoria, che ha consentito ai fu
turi medici di assistere da casa
a interventi di diverso tipo, re

gistrati per poter essere visti
più volte. In altri casi, con una
semilive surgery, gli studenti
hanno appreso gli interventi
più difficili che, per la loro rari
tà, non è possibile programma
re in diretta. La Clinica urologi
ca oggi adotta un alto tasso di
tecnologia per svolgere al me
glio il proprio lavoro, a partire
dalle operazioni con il robot
Da Vinci, anche queste mate
ria d'insegnamento a distanza
grazie alle riprese audiovi
deo. "Certo si è sentita la man
canza dell'interazione con gli
studenti in presenza: parlare a
un'aula vuota non è per nulla
semplice", evidenzia Trombet
ta. Ma l'innovazione didattica
al corso di Urologia di UniTs è
stata anche di carattere conte
nutistico: "I ragazzi hanno se
guito anche alcune lezioni te
nute da psicologi, perché nel
trattamento di alcune patolo
gie particolarmente delicate è
fondamentale utilizzare il giu
sto approccio con il paziente e

la sua famiglia", spiega Trom
betta. Attraverso un corso ben
congegnato il professore con
ta di appassionare alla materia
i migliori studenti di Medici
na, che dopo la laurea possono
proseguire il percorso a Trie
ste, entrando nella Scuola di
specializzazione in Urologia,
che Trombetta dirige. "In Ita
lia l'Urologia come disciplina è
nata qui, nel 1897, con Gior
gio Nicolich, primario della pri
ma divisione italiana dedica
ta. Quindi, nel 1978, è nata la
Scuola di specialità triestina,
che nel tempo ha sfornato pro
fessionisti di grande talento e
ha visto raddoppiare in pochi
anni i posti a disposizione. I no
stri specializzandi lavorano in
tutte le strutture della regione
e, al penultimo anno, fanno an
che un'esperienza di sei mesi
all'estero". Tra loro c'è anche
chi in Italia non è più tornato,
come il triestino Giulio Garaf
fa, uno dei migliori andrologi
di Londra. 
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PARLA ILARIA CAPUA

"Per battere il virus
uniamo le scienze"
di Paola Pica

Una laurea in veterinaria e poi 30
anni a studiare virus e pandemia.

"Scanso le parole irrilevanti  dice
Capua  di chi mi attacca". a pagina 11

La ricercatrice ribadisce che "occorre evitare di creare pauraL'INTERVISTA eincertezza". Eavverte: "Il virus continua acorrere"

Capua: "Gli attacchi?
Li ignoro, uniamoci
Serve la convergenza
di scienze diverse"
di Paola Pica
Dottoressa Capua, pare lei

sia di nuovo sotto attacco.
Perché non replica achi la
vorrebbe zittire usando co
me argomento la sua laurea
del 1989, a 23 anni, in medi
cina veterinaria, tacendo in
vece dei trent'anni successi
vi trascorsi a studiare virus e
fenomeni pandemici?
"Forse proprio per questo.

La consapevolezza di essere di
fronte alla più grande emer
genza sanitaria amemoria
umana mi porta a scansare le
cose irrilevanti. Uno spreco
d'energia. Quello che dobbia
mo fare, invece, è continuare
acercare una convergenza e
andare tutti nella stessa dire
zione. Le spirali di confusione
fanno solo male".
Anche le parole fanno ma

le.
"Sì, molto. Qualcuno ricor

derà lo tsunami che mi travol
se, l'inchiesta giudiziaria con
accuse punibili con l'ergasto
lo. Sono stata infangata per
oltre due anni mentre ero par
lamentare. Un dolore senza
pari.
Com'è sopravvissuta?
"Sono diventata una prati

cante della resistenza passi
va".
Ora che è tornata a indos

sare il camice ha un grande
seguito. Forse èquesto che
dà fastidio?
"Io non ho bisogno, oggi,

di costruirmi una carriera.
Non ho risposte per tutto, an
zi ne ho soltanto per alcuni
aspetti del problema che co
nosco.Vorrei dare il mio con
tributo mettendo adisposi
zione delle persone quello
che ho studiato ecapito in
questi anni. Per ilresto, non
intendo partecipare algioco

Dottoressa Capua, pare lei
sia di nuovo sotto attacco.
Perché non replica achi la
vorrebbe zittire usando co
me argomento la sua laurea
del 1989, a 23 anni, in medi
cina veterinaria, tacendo in
vece dei trent'anni successi
vi trascorsi a studiare virus e
fenomeni pandemici?
"Forse proprio per questo.

La consapevolezza di essere di
fronte alla più grande emer
genza sanitaria amemoria
umana mi porta a scansare le
cose irrilevanti. Uno spreco
d'energia. Quello che dobbia
mo fare, invece, è continuare
acercare una convergenza e
andare tutti nella stessa dire
zione. Le spirali di confusione
fanno solo male".
Anche le parole fanno ma

le.
"Sì, molto. Qualcuno ricor

derà lo tsunami che mi travol
se, l'inchiesta giudiziaria con
accuse punibili con l'ergasto
lo. Sono stata infangata per
oltre due anni mentre ero par
lamentare. Un dolore senza
pari.
Com'è sopravvissuta?
"Sono diventata una prati

cante della resistenza passi
va".
Ora che è tornata a indos

sare il camice ha un grande
seguito. Forse èquesto che
dà fastidio?
"Io non ho bisogno, oggi,

di costruirmi una carriera.
Non ho risposte per tutto, an
zi ne ho soltanto per alcuni
aspetti del problema che co
nosco.Vorrei dare il mio con
tributo mettendo adisposi
zione delle persone quello
che ho studiato ecapito in
questi anni. Per ilresto, non
intendo partecipare algioco

Dottoressa Capua, pare lei
sia di nuovo sotto attacco.
Perché non replica achi la
vorrebbe zittire usando co
me argomento la sua laurea
del 1989, a 23 anni, in medi
cina veterinaria, tacendo in
vece dei trent'anni successi
vi trascorsi a studiare virus e
fenomeni pandemici?
"Forse proprio per questo.

La consapevolezza di essere di
fronte alla più grande emer
genza sanitaria amemoria
umana mi porta a scansare le
cose irrilevanti. Uno spreco
d'energia. Quello che dobbia
mo fare, invece, è continuare
acercare una convergenza e
andare tutti nella stessa dire
zione. Le spirali di confusione
fanno solo male".
Anche le parole fanno ma

le.
"Sì, molto. Qualcuno ricor

derà lo tsunami che mi travol
se, l'inchiesta giudiziaria con
accuse punibili con l'ergasto
lo. Sono stata infangata per
oltre due anni mentre ero par
lamentare. Un dolore senza
pari.
Com'è sopravvissuta?
"Sono diventata una prati

cante della resistenza passi
va".
Ora che è tornata a indos

sare il camice ha un grande
seguito. Forse èquesto che
dà fastidio?
"Io non ho bisogno, oggi,

di costruirmi una carriera.
Non ho risposte per tutto, an
zi ne ho soltanto per alcuni
aspetti del problema che co
nosco.Vorrei dare il mio con
tributo mettendo adisposi
zione delle persone quello
che ho studiato ecapito in
questi anni. Per ilresto, non
intendo partecipare algioco

degli insulti. Ho grande ri
spetto per tutti e per la libertà
di parola".
All'italiana Ilaria Capua la

comunità scientifica inter
nazionale deve "lo strappo"
di aver reso pubblica lase
quenza del virus dell'aviaria,
dando il via all'open science.
"Quello "strappo" si ètra

sformato in una serie di stru
menti utilissimi oggi come le
piattaforme per la condivisio
ne delle sequenze genetiche
dei virus che sono necessarie
per sviluppare diagnostici e
vaccini in tempo reale. Abbia
mo gestito il Covid anche gra
zie a protocolli e intuizioni le
gati aquello "strappo". Ma il
virus continua a correre e non
se ne andrà rapidamente".

vaccini in tempo reale. Abbia
mo gestito il Covid anche gra
zie a protocolli e intuizioni le
gati aquello "strappo". Ma il
virus continua a correre e non
se ne andrà rapidamente".

Continua a correre?
"La "mission" del virus è
infettare ilnumero più alto
possibile di persone. Quando
adottiamo comportamenti
corretti abbassiamo la curva
dei contagi, ma lui è sempre lì
in agguato".
È preoccupata per il piano

delle vaccinazioni?
"Non sarà così semplice da

realizzare, in nessun Paese.
L'immunità di gregge si
mira almeno al 75% della po
polazione  sarà un processo
graduale e con molte incogni
te. Probabilmente lasommi
nistrazione del vaccino occu
perà tutto il 2021".
Ci vorranno regole ed

equità sociale...
"Sì, saranno necessarie re

gole molto chiare e piani B".
I vaccini sono sicuri?
"Certo che sono sicuri. Og

gi la trasparenza è un valore e
le aziende lo sanno. Va spiega
to bene econ pazienza alle
persone che sono spaventate
da tutto. Anche per questo,
che senso hanno attacchi e
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in agguato".
È preoccupata per il piano

delle vaccinazioni?
"Non sarà così semplice da

realizzare, in nessun Paese.
L'immunità di gregge si
mira almeno al 75% della po
polazione  sarà un processo
graduale e con molte incogni
te. Probabilmente lasommi
nistrazione del vaccino occu
perà tutto il 2021".
Ci vorranno regole ed

equità sociale...
"Sì, saranno necessarie re

gole molto chiare e piani B".
I vaccini sono sicuri?
"Certo che sono sicuri. Og

gi la trasparenza è un valore e
le aziende lo sanno. Va spiega
to bene econ pazienza alle
persone che sono spaventate
da tutto. Anche per questo,
che senso hanno attacchi e

?Il vaccino
"Non sarà semplice.
Probabilmente la
somministrazione
occuperà tutto il 2021"
contrapposizioni? Si crea solopiù paura e incertezza e invece
è proprio il contrario che ser
ve. Lucidità, attenzione, con
sapevolezza del nostro ruolo
come comunicatori ".
Negli Stati Uniti dove gui

da il centro dieccellenza
One Health, una laurea in
veterinaria è un problema?
"Figuriamoci.Proprio qui

ho potuto veder realizzato
quella multidisciplinarità ne
cessaria alla complessità dei
tempi che stiamo vivendo
Quello che scegli di studiare a
18 anni, non è il punto d'arrivo
ma il punto d'ingresso della
tua vita professionale. Biso
gna vedere quello che sei in
grado di costruire dopo. E i vi
rus pandemici eprepande
mici sono proprio argomento
da virologi veterinari ".
Lei però ama definirsi una

ex virologa...
"Non dirigo più un labora

torio di virologia da alcuni an
ni ma mi porto stretto quel
bagaglio. Oggi coordino molti
laboratori composti da classi
cisti, fisici, economisti, biolo
gi, data scientist, ingegneri,
medici e veterinari. Dirigo un
centro interdisciplinare che
vorrebbe abbattere le barriere
obsolete che separano la salu
te di persone, piante, animali
e ambiente. La salute è circo
lare.

contrapposizioni? Si crea solo
più paura e incertezza e invece
è proprio il contrario che ser
ve. Lucidità, attenzione, con
sapevolezza del nostro ruolo
come comunicatori ".
Negli Stati Uniti dove gui

da il centro dieccellenza
One Health, una laurea in
veterinaria è un problema?
"Figuriamoci.Proprio qui

ho potuto veder realizzato
quella multidisciplinarità ne
cessaria alla complessità dei
tempi che stiamo vivendo
Quello che scegli di studiare a
18 anni, non è il punto d'arrivo
ma il punto d'ingresso della
tua vita professionale. Biso
gna vedere quello che sei in
grado di costruire dopo. E i vi
rus pandemici eprepande
mici sono proprio argomento
da virologi veterinari ".
Lei però ama definirsi una

ex virologa...
"Non dirigo più un labora

torio di virologia da alcuni an
ni ma mi porto stretto quel
bagaglio. Oggi coordino molti
laboratori composti da classi
cisti, fisici, economisti, biolo
gi, data scientist, ingegneri,
medici e veterinari. Dirigo un
centro interdisciplinare che
vorrebbe abbattere le barriere
obsolete che separano la salu
te di persone, piante, animali
e ambiente. La salute è circo
lare.

contrapposizioni? Si crea solo
più paura e incertezza e invece
è proprio il contrario che ser
ve. Lucidità, attenzione, con
sapevolezza del nostro ruolo
come comunicatori ".
Negli Stati Uniti dove gui

da il centro dieccellenza
One Health, una laurea in
veterinaria è un problema?
"Figuriamoci.Proprio qui

ho potuto veder realizzato
quella multidisciplinarità ne
cessaria alla complessità dei
tempi che stiamo vivendo
Quello che scegli di studiare a
18 anni, non è il punto d'arrivo
ma il punto d'ingresso della
tua vita professionale. Biso
gna vedere quello che sei in
grado di costruire dopo. E i vi
rus pandemici eprepande
mici sono proprio argomento
da virologi veterinari ".
Lei però ama definirsi una

ex virologa...
"Non dirigo più un labora

torio di virologia da alcuni an
ni ma mi porto stretto quel
bagaglio. Oggi coordino molti
laboratori composti da classi
cisti, fisici, economisti, biolo
gi, data scientist, ingegneri,
medici e veterinari. Dirigo un
centro interdisciplinare che
vorrebbe abbattere le barriere
obsolete che separano la salu
te di persone, piante, animali
e ambiente. La salute è circo
lare.

contrapposizioni? Si crea solopiù paura e incertezza e invece
è proprio il contrario che ser
ve. Lucidità, attenzione, con
sapevolezza del nostro ruolo
come comunicatori ".
Negli Stati Uniti dove gui

da il centro dieccellenza
One Health, una laurea in
veterinaria è un problema?
"Figuriamoci.Proprio qui

ho potuto veder realizzato
quella multidisciplinarità ne
cessaria alla complessità dei
tempi che stiamo vivendo
Quello che scegli di studiare a
18 anni, non è il punto d'arrivo
ma il punto d'ingresso della
tua vita professionale. Biso
gna vedere quello che sei in
grado di costruire dopo. E i vi
rus pandemici eprepande
mici sono proprio argomento
da virologi veterinari ".
Lei però ama definirsi una

ex virologa...
"Non dirigo più un labora

torio di virologia da alcuni an
ni ma mi porto stretto quel
bagaglio. Oggi coordino molti
laboratori composti da classi
cisti, fisici, economisti, biologi, data scientist, ingegneri,
medici e veterinari. Dirigo un
centro interdisciplinare che
vorrebbe abbattere le barriere
obsolete che separano la salu
te di persone, piante, animali
e ambiente. La salute è circo
lare.
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SANITÀ Pubblicato sull'Annals of Emergency MedicineEcografia ai polmoni perdiagnosticare il covid19La scopera fatta all'Ospedale Molinette di Torinoche permette di smascherare il 20% dei falsi negativi
? Siamo alle prese con il vi

rus da parecchi mesi, ormai,
ma di quando in quando con
tinuiamo a scoprire novità che
lo riguardano. A quanto pare,
anche una semplice ecografia
del polmone in pronto soccor
so può diagnosticare il Covid
19, secondo quanto portato al
la luce da un nuovo studio ef
fettuato dagli esperti dell'ospe
dale Molinette di Torino. Tut
ti sono ormai familiari con la
metodica dell'ecografia, comu
nemente utilizzata per il mo
nitoraggio della gravidanza o
per lo studio delle condizioni
dell'addome o del cuore. Po
chi sanno invece che l'ecogra
fia può essere di aiuto anche
nella diagnosi delle malattie
polmonari. L'ecografia del pol
mone è usata da circa vent'an
ni, ad esempio, per valutare la
presenza di liquidi in eccesso

nei polmoni, situazione per lo
più correlata a patologie cro
niche con riacutizzazioni più
o meno frequenti, come lo
scompenso cardiaco. Uno stu
dio condotto dai medici della
Medicina d'Urgenza dell'ospe
dale Molinette della Città del
la Salute di Torino (diretta dal
professor Enrico Lupia) ha re
centemente dimostrato che
l'ecografia polmonare è anche
estremamente utile per la dia
gnosi delle polmoniti da CO
VID19 in Pronto Soccorso.
Nel corso dello studio, condot
to nei mesi scorsi ed appena
pubblicato sulla rivista scienti
fica internazionale Annals of
Emergency Medicine, la più
prestigiosa rivista medica del
settore, sono stati arruolati 228
pazienti con sintomi suggesti
vi per Covid19, di cui 107 dia
gnosticati come affetti da pol

monite da Covid19 in segui
to al riscontro di positività del
tampone nasofaringeo. L'ag
giunta dell'ecografia polmona
re, eseguita insieme alla visita
medica, ha permesso di iden
tificare correttamente altri 21
casi di polmonite da Covid19
– quasi il 20% – tra quanti era
no stati erroneamente catalo
gati, in base al risultato del pri
mo tampone nasofaringeo,
come negativi. "La rapida e
corretta identificazione dei pa
zienti con polmonite da Co
vid19 in Pronto Soccorso con
sente di isolare precocemente
i soggetti malati, limitando la
diffusione dei contagi non so
lo all'interno dell'ospedale, ma
anche fuori dall'ospedale, gra
zie alle misure di isolamento
applicate ai contatti stretti – di
cono gli esperti –. Lo studio è

stato in parte condotto con
ecografi portatili collegabili di
rettamente ad uno smartpho
ne forniti gratuitamente dalla
ditta produttrice Butterfly Inc.
La facilità d'uso e maneggevo
lezza di questi apparecchi ne
rendono ipotizzabile un utiliz
zo sempre più diffuso, addirit
tura al domicilio dei pazienti".
Se non proprio una luce in
fondo al tunnel, questa notizia
è un ulteriore tassello che va a
comporre il mosaico con la
raffigurazione di una vita final
mente tornata alla normalità
una volta che, col grandissimo
aiuto dei vaccini che sono in
fase di arrivo da ben cinque
case farmaceutiche in Ameri
ca, l'effetto di questo virus sul
le persone sarà portato al mi

RTnimo possibile.

PASSO IN AVANTI Non si esclude un utilizzo sempre più diffuso
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"Provo su di me
la super manorobot
creata in Italia"
Maria, "cavia" per aiutare gli scienziati dell'Iit
La storia

di Giusi Fasano
"La mia prima pro

tesi l'ho avuta
per gattonare. Il
pediatra aveva

tanto insistito e io mi sono ri
trovata con una stampellina al
posto della mano sinistra...
Ha funzionato". Maria Fossati
oggi ha 40 anni e dice che suo
figlio Guglielmo, 6anni, è
cresciuto apane eSoftHand,
la mano robotica che lei stes
sa  designer di professione
hadisegnato. "Ogni tanto
il piccolo fa quello che fanno
gli ingegneri. Si avvicina e ini
zia: "mamma apri un po'... ora
chiudi bene... ecco brava, apri
tutto". Mi fa ridere".
Laurea edottorato alPoli

tecnico di Milano, oggi Maria
Fossati ha come sfondo della
sua vita Genova, perché lì vive
e lavora, all'Istituto italiano di
tecnologia (Iit). Le sue giorna
te sono tutte per la SoftHand
Pro, la protesi che per ora è un
prototipo eche Iit sta svilup
pando (grazie aunprogetto
europeo) in collaborazione
con l'Università di Pisa. "È
una mano fantastica  è en
tusiasta lei . Ha le dita eil
polso flessibile, trasmette un
grandissimo senso di natura
lezza e funzionalità. Io sto fa
cendo da cavia. La studio, la
modello, sperimento la presa,
la mobilità, tutte quelle cose
da ingegnere".
Ha cominciato nel 2018. È

successo che un giorno, a Sie
na, il suo insegnante di ballo
liscio le disse: forse non lo sai
ma io sono ingegnere e colla
boro a Pisa con il team dell'Iit
al progetto di una mano pro
tesica. Ti va di provarla? "Così

"La mia prima pro
tesi l'ho avuta
per gattonare. Il
pediatra aveva

tanto insistito e io mi sono ri
trovata con una stampellina al
posto della mano sinistra...
Ha funzionato". Maria Fossati
oggi ha 40 anni e dice che suo
figlio Guglielmo, 6anni, è
cresciuto apane eSoftHand,
la mano robotica che lei stes
sa  designer di professione
hadisegnato. "Ogni tanto
il piccolo fa quello che fanno
gli ingegneri. Si avvicina e ini
zia: "mamma apri un po'... ora
chiudi bene... ecco brava, apri
tutto". Mi fa ridere".
Laurea edottorato alPoli

tecnico di Milano, oggi Maria
Fossati ha come sfondo della
sua vita Genova, perché lì vive
e lavora, all'Istituto italiano di
tecnologia (Iit). Le sue giorna
te sono tutte per la SoftHand
Pro, la protesi che per ora è un
prototipo eche Iit sta svilup
pando (grazie aunprogetto
europeo) in collaborazione
con l'Università di Pisa. "È
una mano fantastica  è en
tusiasta lei . Ha le dita eil
polso flessibile, trasmette un
grandissimo senso di natura
lezza e funzionalità. Io sto fa
cendo da cavia. La studio, la
modello, sperimento la presa,
la mobilità, tutte quelle cose
da ingegnere".
Ha cominciato nel 2018. È

successo che un giorno, a Sie
na, il suo insegnante di ballo
liscio le disse: forse non lo sai
ma io sono ingegnere e colla
boro a Pisa con il team dell'Iit
al progetto di una mano pro
tesica. Ti va di provarla? "Così

ho cominciato a collaborare a
Pisa e poi mi hanno assunto a
progetto a Genova. Mi hanno
detto: aiutaci a capire come si
può migliorarla. Io la guarda
vo, trovavo geniale l'intuizio
ne dell'uso della soft robotics
ma quella mano mi sembrava
orribile perché loro lainfila
vano in un guanto dalavoro.
Allora mi sono messa afare
esperimenti. All'inizio mi
prendevano per pazza". La
dottoressa Fossati è partita da
un principio semplice: l'ergo
nomia. "Tutti gli oggetti sono
ergonomici, facilitano l'im
pugnatura, tengono conto
della forma delle dita... Eho
pensato: eseinvece diguar
dare le cose dal punto di vista
dell'oggetto leguardassimo
dal punto di vista della mano?
Insomma: il percorso contra
rio dell'ergonomia. Li ho con
vinti. Ho coperto lamano di
pongo e ho iniziato a prende
re oggetti per vedere che im
pronta lasciavano. Così si è vi
sto dove imbottire di più, co
me migliorare una presa...".
Epoi c'è stato ilmomento

della finitura. "Beh, lì mi sono
impuntata. Non volevo un
guanto rosa con lepieghette
della pelle, le unghie, le cuti
cole bianche per imitare la
mano umana escimmiottar
la. So che questo discorso non
vale per tutte lepersone con
disabilità. Io sono nata così,
con una agenesia congenita
all'avambraccio sinistro, sono
cresciuta con questa normali
tà e quindi per me è più facile,
ma so che non tutti sono di
sposti adichiarare lapropria
disabilità. Locapisco. Io non
ho problemi, per me ho chie
sto dei guanti trasparenti e
così li abbiamo fatti".
Con la sua manoprototipo

Maria Fossati ha partecipato

rio dell'ergonomia. Li ho con
vinti. Ho coperto lamano di
pongo e ho iniziato a prende
re oggetti per vedere che im
pronta lasciavano. Così si è vi
sto dove imbottire di più, co
me migliorare una presa...".
Epoi c'è stato ilmomento

della finitura. "Beh, lì mi sono
impuntata. Non volevo un
guanto rosa con lepieghette
della pelle, le unghie, le cuti
cole bianche per imitare la
mano umana escimmiottar
la. So che questo discorso non
vale per tutte lepersone con
disabilità. Io sono nata così,
con una agenesia congenita
all'avambraccio sinistro, sono
cresciuta con questa normali
tà e quindi per me è più facile,
ma so che non tutti sono di
sposti adichiarare lapropria
disabilità. Locapisco. Io non
ho problemi, per me ho chie
sto dei guanti trasparenti e
così li abbiamo fatti".
Con la sua manoprototipo

Maria Fossati ha partecipato
pochi giorni fa per conto
dell'Iit  al Cybathlon Global
Edition 2020: 60 team da 23
Paesi per gareggiare in abilità
einventiva hightech. La sua
categoria: protesi attiva di ar
to superiore. Lei rappresenta
va tutta la squadra che ha la
vorato alla SoftHand in una
competizione che prevedeva
di tutto edipiù: allacciare le
scarpe, accendere una cande
la, inserire latessera in un
bancomat, appendere le chia
vi aungancio, riconoscere
oggetti toccandoli, piantare
un chiodo... Tutto in 8 minuti.
Fatto, arrivata seconda.
"È stato stressante ma bel

lissimo  dice . È stato bel
lissimo soprattutto sentire ac
canto amel'intero team del
progetto. Sono persone mera
vigliose". Magnifiche anche
quando la chiamano con il
nomignolo da laboratorio:
"Ehi, manico! Prova unpo'
questa presa...".

pochi giorni fa per conto
dell'Iit  al Cybathlon Global
Edition 2020: 60 team da 23
Paesi per gareggiare in abilità
einventiva hightech. La sua
categoria: protesi attiva di ar
to superiore. Lei rappresenta
va tutta la squadra che ha la
vorato alla SoftHand in una
competizione che prevedeva
di tutto edipiù: allacciare le
scarpe, accendere una cande
la, inserire latessera in un
bancomat, appendere le chia
vi aungancio, riconoscere
oggetti toccandoli, piantare
un chiodo... Tutto in 8 minuti.
Fatto, arrivata seconda.
"È stato stressante ma bel

lissimo  dice . È stato bel
lissimo soprattutto sentire ac
canto amel'intero team del
progetto. Sono persone mera
vigliose". Magnifiche anche
quando la chiamano con il
nomignolo da laboratorio:
"Ehi, manico! Prova unpo'
questa presa...".

La scheda
? Maria
Fossati,
40 anni, vive
a Genova
dove lavora
per l'Istituto
italiano di
tecnologia (Iit)
? Nata con
una agenesia
congenita al
l'avambraccio
sinistro, sta
sperimentando
su di sé la
mano robotica
SoftHand Pro
? Ha appena
rappresentato
il suo team
di ricerca
al Cybathlon
Global Edition
2020, una
competizione
sulle abilità
e l'inventiva hi
tech nella quale
si è classificata
al secondo
posto
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?La parola

SOFTHAND PRO
La mano robotica
SoftHand Pro (foto sopra)
è un prototipo al quale
l'Iit sta lavorando
in collaborazione
con l'Università di Pisa

In azione Maria Fossati, 40 anni, designer, suggerisce come migliorare le prestazioni della protesi SoftHand Pro con dita e polso flessibile
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LA GUIDA/ANTICORPI EVACCINI

Quantoduranoledifese
di Margherita De Bac

hi ha avuto il Covid ha una protezione
"C naturale e potrebbe non vaccinarsi, ma
non sappiamo quanto dura l'immunità". Così
l'infettivologo Ippolito. a pagina 13

Il direttore dello Spallanzani Ippolito: nessun rischio per chi ègià stato
infettato. Non èancora noto quanto durerà l'immunizzazione vaccinale

Chi èguarito dal Covid
potrà evitare le dosi?
Secondo "Science"
gli anticorpi durano 35 mesi
I nodi

ha avuto"Chi
il Covid non
deve vacci
narsi contro
la malattia

perché ha sviluppato anticor
pi naturali, semmai dovrà
controllare il livello di questi
anticorpi. Equando questi
dovessero scendere, si può ri
considerare una vaccinazio
ne". È l'opinione di Giuseppe
Ippolito, direttore scientifico
dello Spallanzani einfettivo
logo del comitato tecnico
scientifico (Cts).
Vaccino per i guariti
Secondo Ippolito chi ha avuto
la malattia ha una protezione
che deriva dall'infezione na
turale e quindi potrebbe non
Screening

Difficile pensare
a screening
pre vaccinali
per dosare gli anticorpi
vaccinarsi. In una vaccinazio
ne di massa basata su catego
rie prioritarie efattori di ri
schio sarebbe però difficile
immaginare screening pre
vaccinali per dosare gli anti
corpi evedere seunindivi
duo sia già stato colpito dal
virus in precedenza. In ogni
caso chi si vaccinasse pur
avendo avuto l'infezione non
correrebbe nessun rischio.
"Meglio ripetere"
Uno studio di Science valuta
in 3, 5 mesi la durata degli an
ticorpi. Eper questo alcuni
esperti sono convinti che il
vaccino garantisca comun
que una protezione più effi
cace. Lospiega Sergio Abri
gnani, immunologo dell'uni
versità di Milano: "Un'infe
zione genera una risposta
immunitaria meno potente
di un qualsiasi vaccino ed è

Uno studio di Science valuta
in 3, 5 mesi la durata degli an
ticorpi. Eper questo alcuni
esperti sono convinti che il
vaccino garantisca comun
que una protezione più effi
cace. Lospiega Sergio Abri
gnani, immunologo dell'uni
versità di Milano: "Un'infe
zione genera una risposta
immunitaria meno potente
di un qualsiasi vaccino ed è
così in tutte le malattie infetti
ve quindi se io avessi avuto il
Covid19 e ci fosse la disponi
bilità di dosi per tutti preferi
rei fare la profilassi. La rispo
sta di un vaccino al virus è più
mirata, più concentrata sul
bersaglio, in questo caso la
proteina Spike e la vaccinazio
ne avrebbe la valenza di un ri
chiamo". Abrignani ritiene
però condivisibile quanto di
ce Ippolito "perché in questa
prima fase non ci sarà grande
disponibilità di dosi e quindi
è giusto dare la priorità ai fra
gili e che vengano privilegiati
ipiu esposti all'aggressione
del virus. Dal punto divista
immunologico, la vaccinazio
ne dopo il Covid, come dopo
ogni altra malattia, non espo
ne ad alcun rischio. Succede
rà amolti italiani di fare la
profilassi dopo aver sviluppa
to forme asintomatiche. Dallo
studio epidemiologico con
dotto a maggio su un campio
ne di popolazione dal mini
stero della Salute sappiamo
che il 3% degli italiani hanno
avuto Covid nella prima onda
ta ma la stima è che siano al
meno il doppio".

così in tutte le malattie infetti
ve quindi se io avessi avuto il
Covid19 e ci fosse la disponi
bilità di dosi per tutti preferi
rei fare la profilassi. La rispo
sta di un vaccino al virus è più
mirata, più concentrata sul
bersaglio, in questo caso la
proteina Spike e la vaccinazio
ne avrebbe la valenza di un ri
chiamo". Abrignani ritiene
però condivisibile quanto di
ce Ippolito "perché in questa
prima fase non ci sarà grande
disponibilità di dosi e quindi
è giusto dare la priorità ai fra
gili e che vengano privilegiati
ipiu esposti all'aggressione
del virus. Dal punto divista
immunologico, la vaccinazio
ne dopo il Covid, come dopo
ogni altra malattia, non espo
ne ad alcun rischio. Succede
rà amolti italiani di fare la
profilassi dopo aver sviluppa
to forme asintomatiche. Dallo
studio epidemiologico con
dotto a maggio su un campio
ne di popolazione dal mini
stero della Salute sappiamo
che il 3% degli italiani hanno
avuto Covid nella prima onda
ta ma la stima è che siano al
meno il doppio".

I test sierologici
Per Carlo Signorelli, ordinario
di Igiene all' Università di Par
ma e all'Università VitaSalute
La protezione
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La maggioranza dei
pazienti guariti
sviluppa anticorpi
neutralizzanti
San Raffaele di Milano "non
vaccinare i guariti rischiereb
be di complicare le cose inve
ce che semplificarle perché
per escluderli dalla vaccina
zione bisogna identificarli e
anche questo èunlavoro in
più. Un lavoro, tra l'altro, per il
quale abbiamo uno strumen
to, il test sierologico, che con
il passare del tempo tende a
non dare una risposta corret
ta. Abbiamo, infatti, test ne
gativi a fronte di persone che
sappiamo essere state positi
ve. Capire sevaccinare ome
no i guariti è comunque cru
ciale per la campagna vacci
nale, perché in alcune zone la
quota di chi ha avuto il Covid
arriva fino al 40%. Se l'immu
nità acquisita dalla malattia
non regge, rischiamo di la
sciarli scoperti".

CONSERVAZIONE

PREZZO

dell'Agenzia
europea
del farmaco

DOSAGGIO

Parere

EFFICACIA

due, a 3 settimane

95%,
a 7 giorni
dalla seconda
dose di vaccino

Pfizer/
Biontech

di distanza una dall'altra

7080 gradi
sotto zero

oltre20 euro

dicembre
29

Moderna

gennaio

due, a 4 settimane
di distanza una dall'altra

12

OxfordAstraZeneca
COME FUNZIONA
Utilizzano un virus
che non può replicarsi
e che veicola geni
del coronavirus
nelle cellule

ESEMPI
ebola (in corso
sperimentazione
di efficacia)

due, a 4 settimane
di distanza una dall'altra

94,5%,
a 2 settimane
dalla seconda
dose di vaccino

62%,
con 2 dosi intere
di vaccino a 28
giorni di distanza

90%,
con mezza dose
seguita da 1 dose
intera a 28 giorni

28 gradi (per 30 giorni);
20 gradi (per sei mesi)

16,5 euro

28 gradi

2,8 euro

Corriere della Sera

San Raffaele di Milano "non
vaccinare i guariti rischiereb
be di complicare le cose inve
ce che semplificarle perché
per escluderli dalla vaccina
zione bisogna identificarli e
anche questo èunlavoro in
più. Un lavoro, tra l'altro, per il
quale abbiamo uno strumen
to, il test sierologico, che con
il passare del tempo tende a
non dare una risposta corret
ta. Abbiamo, infatti, test ne
gativi a fronte di persone che
sappiamo essere state positi
ve. Capire sevaccinare ome
no i guariti è comunque cru
ciale per la campagna vacci
nale, perché in alcune zone la
quota di chi ha avuto il Covid
arriva fino al 40%. Se l'immu
nità acquisita dalla malattia
non regge, rischiamo di la
sciarli scoperti".

San Raffaele di Milano "non
vaccinare i guariti rischiereb
be di complicare le cose inve
ce che semplificarle perché
per escluderli dalla vaccina
zione bisogna identificarli e
anche questo èunlavoro in
più. Un lavoro, tra l'altro, per il
quale abbiamo uno strumen
to, il test sierologico, che con
il passare del tempo tende a
non dare una risposta corret
ta. Abbiamo, infatti, test ne
gativi a fronte di persone che
sappiamo essere state positi
ve. Capire sevaccinare ome
no i guariti è comunque cru
ciale per la campagna vacci
nale, perché in alcune zone la
quota di chi ha avuto il Covid
arriva fino al 40%. Se l'immu
nità acquisita dalla malattia
non regge, rischiamo di la
sciarli scoperti".

M.D.B
mdebac@rcs.it
© RIPRODUZIONE RISERVATA
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I pazienti oggi possono adottare sistemi
semplici che consentono controlli
ogni minuto senza pungere mai il dito
L'analisi dei risultati con FreeStyle Libre

Diabete, il sensore
legge la glicemia
e avverte il medico
TECNOLOGIA

La tecnologia rivoluziona la ge
stione del diabete, rendendo
la più efficace, più semplice e
meno invasiva. E, in tempi di
Covid19, rendendola anche
più sicura per i pazienti e i

medici. A far scattare la scintilla
dell'innovazione è stato in primis
lo sviluppo di sensori sempre più
sofisticati in grado di aiutare i pa
zienti nel controllo dei livelli di
glucosio. E di permettere le perso
ne con diabete di restare in contat
to con il proprio medico anche a
distanza.
Tra i più avanzati oggi disponi

bili c'è FreeStyle Libre di Abbott,
un sistema di nuova generazione
che misura minuto per minuto i li
velli di glucosio e avvisa i pazienti
in tempo reale in presenza di valo
ri troppo bassi o troppo alti. Senza
bisogno di pungere il dito. Questo
si traduce in un controllo glicemi
co più accurato e, di conseguenza,
un minor rischio di sviluppare
complicanze. Non solo. Stando a
uno studio recentemente pubbli
cato sul British Medical Journal,
l'utilizzo del sistema FreeStyle Li
bre ha avuto, in un anno, un im
patto positivo sulla qualità di vita.
Le assenze da lavoro e i ricoveri
ospedalieri sono stati ridotti di
dueterzi.
LASCANSIONE
Al paziente viene chiesto sempli
cemente di indossare sul braccio
un piccolo sensore, una sorta di

cerotto da cambiare ogni 14 gior
ni. Questo minuscolo controllore
misura il livello di glucosio nel
fluido interstiziale, un liquido che
si trova nello strato sottocutaneo.
Con una scansione indolore di un
secondo,è possibile visualizzare il
valore del glucosio in realtime, la
freccia di tendenza.Inoltre, grazie
alla tecnologia Bluetooth, il siste
ma trasmette ogni singolo minuto
i dati del glucosio al lettore o a uno
smartphonecompatibile.
Queste informazioni possono es
sere utilizzate per prendere deci
sioni consapevoli sul regime tera
peutico, sull'alimentazione e, in
generale, sullo stile di vita. Inoltre,
grazie a una serie di strumenti di
gitali e app, il sistema può consen
tire agli utenti di condividere gli al
larmi con genitori, caregiver o
amici attraverso un sistema basa
tosul cloud.
LAVISITA
Durante l'attuale emergenza Co
vid19, è stata data anche la possi
bilità di caricare gratuitamente i
dati sul glucosio sull'app Libre
View, una piattaforma che per
mette la condivisione 24 ore su 24
con il proprio medico senza la ne
cessità di una visita ambulatoria
le. Questo ecosistema digitale per
mette agli operatori sanitari di ac
cedere da remoto alle letture del
glucosio per esaminare a distanza
i progressi del paziente nel tempo.
Inoltre, con la app LibreLinkUp è
possibile condividere i dati anche
con familiari e caregiver. Insieme
ai microinfusori, i sensori per l'au

tomonitoraggio del glucosio rap
presentano un gran progresso per
milioni dipersone nel mondo.
Il diabete è una delle patologie cro
niche a più alto impatto e in pro
gressiva crescita.Nel nostro Paese
a soffrirne sono circa 3,7 milioni
di persone, di cui l'80 per cento è
affetto da diabete di tipo 2, e la
maggior parte di loro (8 su 10) non
controlla con la dovuta frequenza
i valori nel sangue del glucosio,
con il rischio di sviluppare gravi
complicanze. "I sistemi di auto
monitoraggio sono probabilmen
te una delle maggiori innovazioni
nella gestione del diabete degli ul
timi anni  commenta Franco Gri
maldi, presidente eletto dell'Asso
ciazione Medici Endocrinologi 
Tecnologie come queste hanno re
so la vita dei pazienti più semplice
e ne hanno migliorato significati
vamente la qualità", conclude.
In questo momento va ricordato
chele personecon diabete di tipo1
e di tipo 2 infettate dal Covid19
hanno una probabilità tre volte
maggiore di avere una malattia
SUL BRACCIO VA POSTO
UNA SORTA DI CEROTTO
CHE OGNI 14 GIORNI
SI CAMBIA: SCANSIONI
DI UN SECONDO
PER VEDERE I VALORI
con gravi complicazioni. Lo rileva
una ricerca del Vanderbilt Univer
sity Medical Center, pubblicata su
DiabetesCare.
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LADIAGNOSI
In conseguenza di questi risultati,
dagli esperti arriva un appello ai
responsabili politici a dare la prio
ritàalle persone condiabete per la
vaccinazione anti Covid19. In par
ticolare,l'attenzione degli studiosi

siè focalizzatasu un aspetto meno
considerato,quello che riguarda il
diabetedi tipo 1 e il nuovo virus.
Il team di ricercatori ha identifica
to cartelle cliniche elettroniche di
oltre 6 mila pazienti con una dia
gnosi di Covid19. "In particolare
le persone con diabete di tipo 1

non hanno bisogno di vivere nella
paura e avere un'ansia eccessiva 
commenta Justin Gregory, autore
principale dello studio  ma devo
no essere davvero diligenti nel fa
re le cose che tutti dovremmo fare
pertenere lontano il virus".

Valentina Arcovio

I NUMERI

3,7
Milioni le persone che in
Italia soffrono di diabete,
l'80% di queste hanno la
malattia di tipo 2

1
Persona su cinque oltre i 75
anni soffre di diabete, la
prevalenza è più alta al Sud
seguita da Centro e Nord

30
Minuti al giorno di attività
fisica (anche cammino)
riduce fortemente il rischio
di sviluppare il diabete

3%
Della popolazione in Italia
tra i 35 ed i 69 anni soffre di
diabete ma non sa di averlo
perché non fa controlli Il sensore per monitorare la glicemia può essere indossato per

14 giorni consecutivi, anche durante la doccia o l'esercizio fisico
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LA PREVENZIONE

UN CUOR DI LEONE
POCHI SFORZI

E NIENTE SBALZI
DI TEMPERATURA
Come affrontare al meglio le giornate fredde

Pasti sempre leggeri e limitare l'alcol

L'
abbassamento della tempera
tura comporta la costrizione
dei vasi sanguigni e, di conse
guenza, si ha un aumento della
pressione. Il freddo, inoltre, au
menta la viscosità del sangue
facendo salire il rischio di in
farto, ma anche di ictus.
È, quindi, particolarmente

importante proteggere il cuore
in questo periodo. In modo che
non si aggravino alcune patolo
gie e che le nostre energie resti
no intatte.
I fattori che possono deter

minare una crisi cardiaca sono
gli stress psicofisici, il freddo,
il fumo, un'alimentazione ab
bondante e troppo ricca di
grassi e zuccheri. Tutto ciò che
richiede un aumento del lavo
ro del cuore per rispondere al
le richieste del corpo. L'asso
ciazione fra fatica e temperatu

re polari può essere un vero ne
mico per il cuore e aumentare
fino al 34% il pericolo di un in
farto. I pasti, soprattutto ora
che arriva il Natale, devono ri
manere moderati per chi ha
problemi cardiaci o anche solo
di pressione alta.
Un mito da sfatare, per i car

diopatici, è la classica passeg
giata digestiva dopo pranzo, so
prattutto nei giorni di festa
quando i pasti inevitabilmente
sono più abbondanti. Anzi, al
tamente sconsigliata, perché la
maggior parte del sangue è
concentrato a livello gastroen
terico, se si richiede anche uno
sforzo muscolare per cui il cuo
re deve lavorare anche per
mandare più sangue alla mu
scolatura, il rischi di avere pro
blemi è molto più elevato. Ag
giungere attività fisica a un
processo digestivo già impe
gnativo per il nostro organi
smo richiede uno sforzo car
diaco maggiore per mandare
più sangue alla muscolatura
aumentando il rischio di avere
problemi cardiologici.

"Evitare l'esposizione al
freddo coprendosi bene – spie
gano all'Associazione naziona
le medici cardiologi – e le attivi
tà che accelerano il battito car
diaco. Allo stesso tempo non
esporsi a bruschi sbalzi di tem
peratura, come uscire da un lo
cale o un negozio molto caldo
passando subito al freddo
dell'esterno. Sfatiamo, inoltre,
la credenza che l'alcol faccia
bene quando le temperature
sono basse. Non è così, perché
essendo un vasodilatatore fa
perdere il calore che ci serve
per proteggerci".

55%
Èillivello
minimo
diumidità
consigliato
incamera
daletto
perriposare
almeglio.La
temperatura
deveessere
inferiore
ai20gradi
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Italiani scettici sull'impatto del Recovery Fund nella sanità
DI CARLO BUONAMICO

Italiani e Sistema Sanitario,
dopo lo stresstest del Covid

il rapporto ne esce logorato.
Secondo l'indagine "Salute
e sanità al tempo della pan
demia. Gli italiani, il servizio
sanitario nazionale e le con
dizioni di salute" promossa
da Confindustria Dispositivi
Medici l'apprezzamento dei
connazionali per la Sanità pub
blica nel 2020 perde 10 punti
rispetto al 2019. Potendo sce
gliere, in caso di problemi di
salute, oggi solo il 63,9% degli
italiani si rivolgerebbe a una
struttura pubblica, mentre lo
scorso anno avrebbero optato
per questa opzione oltre sette
cittadini su dieci. Viceversa sa
le la predilezione per le strut
ture private: dal 27% del 2019
al 36% di quest'anno.
Un risultato che può non
sorprendere, considerando
le alterne vicende non tanto
dell'assistenza sanitaria ospe
daliera quanto della comples
siva preparazione dell'intero
sistema a gestire l'urto della
pandemia sul territorio. Sarà
per questo che, a un 4% di
persone che ritengono che il
Sistema sanitario regionale sia
migliorato negli ultimi cinque
anni, si contrappone un'analo
ga percentuale di connazionali
che pensa che invece sia peg
giorato. Ma vi è un dato su tutti
nella ricerca che apre nuove ri
flessioni: sale del 10% la quota
di chi sostiene che, per miglio
rare la Sanità pubblica italiana,
sarebbe necessario puntare su
una gestione esclusivamente
regionale. In termini assolu
ti, oltre la metà degli italiani
(52,1%) punterebbe di più sul
Titolo V, mentre per il 30% de

gli intervistati si dovrebbe cen
tralizzare tutto. Solo il 17%,
invece, è soddisfatto della de
volution sanitaria vigente. Ri
sultati che si possono spiegare
andando a spacchettare i dati:
la preferenza per una gestione
nazionale della Sanità aumenta
con l'età, forse perché la popo
lazione anziana è ancora legata
a quanto avveniva prima del
2001, e cresce scendendo da
Nord a Sud.
"L'indagine mostra il profi
larsi di alcune tendenze molto
chiare: i cittadini da una parte
mantengono la pro
pria fiducia nel set
tore pubblico, ma
dall'altra vorrebbe
ro una Sanità regio
nale", commenta il
presidente di Con
findustria Dispo
sitivi Medici, Massimiliano
Boggetti. "Questa tendenza è
mostrata anche da un altro dato
per me significativo: il 39,4%
degli intervistati ritiene che il
servizio sanitario della propria
regione non sia cambiato ne
gli ultimi cinque anni, il 33%
lo considera peggiorato, solo il
20% lo giudica migliore. Sono
convinto che questo dato regio
nal, più che in chiave politica,
vada letto come un'esigenza
di medicina del territorio. La
pandemia ha mostrato nel
modo più drammatico come
la presa in carico del paziente
spesso sia stata gestita in modo
disorganico e disorganizzato.
Mettere mano alla medicina
del territorio può contribuire
a invertire la rotta salvaguar
dando il valore universalistico
e pubblico del Ssn".
Agli intervistati è stato ri

chiesto anche di esprimere
la propria opinione sui fondi
che l'Ue metterà a disposizio
ne per il rilancio della Sanità.

Un argomento sul
quale gli italia
ni del campione
mostrano parec
chio scetticismo:
quasi sei su dieci
ritengono che si
tratterà di cifre
troppo esigue,
il 48% teme che
saranno sprecate
o che andran
no soprattutto a
beneficio delle

strutture sanitarie già all'avan
guardia (11%). Solo il 28,7%,
invece, si dichiara fiducioso
che i milioni di euro europei
destinati alla Sanità italiana
miglioreranno il sistema. "Il
pessimismo sulla gestione dei
fondi europei dovrebbe rappre
sentare una sfida per il gover
no per rilanciare un piano di
investimenti forte", continua
Boggetti. "Invece continuo a
leggere di ipotesi di tassazio
ne su uno dei comparti centrali
per il Ssn e la salute dei cit
tadini: quello dei dispositivi
medici. È in seconda lettura
alla Camera, e tutt'ora in di
scussione nella Commissione
di merito, la cosiddetta "legge
delega" che introduce un ver
samento da parte delle aziende
che producono o commercia
lizzano dispositivi medici di
una quota dello 0,75% del fat
turato, derivante dalla vendita
dei dispositivi al Ssn. Paesi
come la Francia o la Uk stan
no attuando politiche di attra
zione delle industrie in questo
settore, mentre da noi continua
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un atteggiamento che può solo
spingere a disinvestire in Italia.
Si tratta della prova che dalla
pandemia non abbiamo trat
to insegnamenti utili. Eppure
l'emergenza ha evidenziato la
necessità di avere una presenza
produttiva sul territorio, dato
che la dipendenza dai prodotti
esteri ci ha messo nella con

dizione di non avere quanto
necessitavamo: dalla masche
rina, alla siringa. Il settore è
messo in crisi da continui e
incomprensibili interventi di
prelievi forzosi che si aggiun
gerebbero al sistema già dram
maticamente penalizzante del
payback. È indispensabile che
dalla norma in discussione in

Parlamento venga eliminato
questo ennesimo taglio al set
tore dei dispositivi medici. Che
andrebbe invece sostenuto e
messo in condizione di investi
re proprio creando dei mecca
nismi virtuosi con i fondi euro
pei". (riproduzione riservata)

Massimiliano
Boggetti
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Finanziamenti per la ricerca e agevolazioni per limitare i disagi
DI GAIA GRASSI

romessa mantenuta.
"PNella legge di bilancio
2020 è stato inserito un finan
ziamento di 4 milioni di euro a
supporto dei progetti di ricerca
e della formazione dei medici
sulla tematica dell'endome
triosi, di cui oggi ho firmato il
relativo riparto per il biennio
20202021". Ad annunciarlo,
sulla propria pagina Facebook
il 16 novembre scorso, il vice
ministro della Salute Pierpaolo
Sileri. Un primo passo avanti
importante per le donne col
pite da questa malattia, in re
altà, risale al 12 gennaio 2017
quando, con i nuovi Lea (Li
velli essenziali di assistenza)
attivati per quell'anno, anche
l'endometriosi è stata inseri
ta nell'elenco delle patologie
croniche e invalidanti, ma so
lo negli stadi clinici più avan
zati ("moderato o III grado"
e "grave o IV grado"), rico
noscendo a queste pazienti il
diritto ad usufruire in esenzio
ne di alcune prestazioni spe
cialistiche di controllo. Una
decisione attesa da anni se si
pensa che sono circa 300 mila
le esenzioni stimate. Del resto
in Italia il 1015% delle donne
in età riproduttiva è affetta da
questa malattia caratterizzata
dalla presenza di endometrio
– mucosa che normalmente ri
veste esclusivamente la cavità
uterina – all'esterno dell'ute
ro e può interessare la donna
già alla prima mestruazione e
accompagnarla fino alla meno
pausa. Una patologia che in
teressa circa il 3050% delle

donne infertili o che hanno dif
ficoltà a concepire. Le pazienti
con diagnosi conclamata sono
almeno 3 milioni: il picco si
verifica tra i 25 e i 35 anni, ma
l'endometriosi può comparire
anche in fasce d'età più basse.
Un problema sostanziale,
però, deriva dal fatto che la
diagnosi spesso viene effet
tuata dopo un percorso lungo
(anche 9 anni) e dispendioso
(i costi possono raggiungere
anche i 500 euro mensili), il
più delle volte vissuto con gra
vi ripercussioni psicologiche
per la donna e persino per la
coppia. A questo proposito al
cuni studiosi nel 2016 hanno
riscontrato che la malattia nel
77% dei casi porta a separa
zioni e divorzi. Per non parlare
delle difficoltà sul lavoro (può
essere anche necessario assen
tarsi dal lavoro per 5 giorni al
mese e, secondo una ricerca,
il 14% di queste donne perde
il lavoro) e nella vita sociale,
essendo spesso il dolore cro
nico e persistente, con sintomi
che generalmente si aggravano
durante il periodo mestruale e
che a volte possono sfociare in
fenomeni depressivi.
Riguardo le cause, una delle
ipotesi accreditate è il passag
gio, causato dalle contrazioni
uterine durante la mestrua
zione, di frammenti di endo
metrio dall'utero nelle tube
e da queste in addome, con
impianto sul peritoneo e sulla
superficie degli organi pelvici,
e raramente anche su fegato,
diaframma, pleura e polmo

ne. E la prevenzione, purtrop
po, non è ancora una risposta:
"Poiché l'endometriosi è cau
sata dal continuo succedersi
mensile delle mestruazioni,
l'unica prevenzione oggi pos
sibile è la riduzione del flusso
mestruale", sottolinea il dottor
Claudio Crescini, vicepresi
dente AOGOI, Associazione
Ostetrici Ginecologi Ospeda
lieri Italiani. "Ciò si può otte
nere bloccandole del tutto con
la gravidanza e l'allattamento
oppure riducendone la quantità
con la classica pillola contrac
cettiva estroprogestinica o me
glio ancora con la cosiddetta
"minipillola" a base di solo
progestinico".
Insomma, una vera e propria
"bestia", come sono solite
chiamarla le donne malate, per
troppo tempo sottovalutata.
In tempo di pandemia, inoltre, i
disagi aumentano ulteriormen
te: i tempi di attesa per avere
una visita specialistica, già
lunghissimi prima di Covid
19 (in media sei mesi), sono
in aumento, degenerando una
situazione in cui la tempistica
è fondamentale. Per questo
l'Ape – Associazione Progetto
Endometriosi (www.apendo
metriosi.it), che mette insieme
pazienti di tutta Italia, lavora
per creare consapevolezza
sulla malattia e per limitare i
danni che l'endometriosi ge
nera, portando all'attenzione
la necessità della diagnosi pre
coce, per migliorare la qualità
di vita e prevenire l'infertilità.
(riproduzione riservata)
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L'app è già usata da alcune istituzioni e grandi aziende
DI EDUARDO D'A NDREA

Parla anche italiano Da
sLab, la piattaforma che è

nata con l'obiettivo di rende
re più agevole e democratico
l'accesso ai test di laboratorio
connettendo in modo digitale
i laboratori e gli utenti per ren
dere l'attività di testing da par
te di istituzioni, grandi aziende
e anche utenti privati efficiente
in termini di costi e di tempo.
Fra i fondatori della startup,
infatti, insieme a Daniel Fal
lscheer, che riveste anche il
ruolo di chief commercial offi
cer, un italiano, Luca Marini,
che vanta diverse esperienze
imprenditoriali all'estero dopo
aver iniziato il proprio percorso
professionale come consulente
in Bain & Com
pany, società che
gli ha finanziato
un Master in Bu
siness Administra
tion all'Harvard
Business School
di Boston.
"DasLab è l'unica
soluzione in Euro
pa che consente di
offrire test di labo
ratorio in maniera
completamente
digitale, con un
grosso focus su
tutto ciò che concerne gli esa
mi relativi al mondo Covid19,
quindi test molecolari e antige
nici", dice Marini che spiega
come l'attività abbia preso il
via a febbraio con l'obiettivo di
contrastare il diffondersi della
pandemia rendendo più agevole
l'accesso ai test a chiunque ne

avesse bisogno. In
questo momento
l'attenzione prin
cipale è verso i
governi e le gran
di organizzazioni
per aiutarle a ge
stire le diverse fasi
che consentono di
effettuare un'at
tività di testing
efficace, anche
su larga scala, in
modo da facilitare
la prevenzione, la
diagnosi e il trac

ciamento dei diversi soggetti.
In prospettiva è previsto un al
largamento anche al B2C, in un
settore dove il digitale promette
di rivoluzionare le attuali dina
miche e relazioni fra clienti e
laboratori.

Quale il valore dell'idea im
prenditoriale?
Essersi posizionati al centro
dell'ecosistema che ruota in
torno all'attività di testing
agendo come facilitatore fra i
diversi attori coinvolti in mo
do che comunichino in modo
più semplice ed efficace grazie
all'uso del digitale.
"Il grande vantaggio della so
luzione messa a punto dai tec
nici di DasLab è che si presta
a diverse forme di utilizzo da
parte dei clienti, senza che in
termini di usabilità e prestazio
ni cambi alcunché per gli uten
ti. In alcuni casi chi usa l'app
può visualizzarla con il nostro
marchio oppure invece con il
brand dell'azienda cliente se
è questa a richiedere di met
terla a disposizione dei propri

dipendenti in modalità white
label (senza etichetta). Peral
tro, essendo neutrali rispetto al
tipo di tecnologia utilizzata, è
integrabile in modo organico
in ogni sistema", spiega Fran
cesco Marini, l'altro volto ita
liano della startup che è uno
degli investitori di maggioran
za in DasLab. Marini, fonda
tore di Lio Capital Group, cui
fa capo la piattaforma europea
di investimenti
alternativi Lio
Capital, specia
lizzata in corpo
rate restructuring,
special situation
e distressed in
vestment, vanta
oltre 18 anni di
esperienza nel
settore degli inve
stimenti maturata
presso istituzioni
quali McKinsey,
Merrill Lynch,
Lehman Brothers
e Mediobanca ed investe anche
in startup, con un occhio di ri
guardo all'assistenza medica
digitale (digital healtchare).
"Diverse grandi aziende hanno
scelto la nostra soluzione, in
particolare in Germania che
è in questo momento il paese
in cui la presenza di DasLab è
maggiormente radicata con 18
diversi laboratori dove si pos
sono effettuare test in 54 luoghi
diversi. Fra queste, BMW, Ko
ne, Lindt e, ultimo in termini
di tempo, l'operatore turistico
TUI. Fra gli accordi sottoscrit
ti in altri paesi ci sono istitu
zioni, come il Granducato del
Lussemburgo, o anche squadre
di calcio come il Chelsea".
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Quali i piani di sviluppo?
"L'evoluzione è prevista in tre
fasi: la prima ha riguardato i
test relativi al Covid, la seconda
concernerà il mondo delle vac

attività per la quale

siamo già in con
tatto con Astra
Zeneca, infine, su
larga scala, tutto
ciò che atterrà al
la gestione tramite
tecnologia digita
le dei dati sanitari
dei pazienti, con
le relative inter
connessioni fra
gli operatori del
settore. L'obietti
vo è quello di age

volare le persone
nell'esecuzione

di una serie di operazioni che
rendono più facile l'attività di
prevenzione migliorando quin
di la qualità della vita".

E l'Italia?
Nei piani di espansione geo
grafica della società sono pre
viste appena le economie di
scala che sottostanno all'ope
ratività lo consentiranno. (ri
produzione riservata)

di

Luca Marini

Francesco Marini
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LA LOTTA AL CO VII)

Tamponi a pioggia
nelle farmacie

Dal 21 dicembre test gratis per studenti e famiglie una volta al mese. Tutte le regole
Indice "Rt" a 0,8: meno contagi e ricoveri. Già mille multe e più controlli per Natale

Partito lo screening dei rider. Lunedì i facchini
di Marco Bettazzi, Rosario Di Raimondo e Marcello Radighieri • pagine2e3

DOMANDE & RISPOSTE

T amponi rapidi in farmacia
gratis, volontari e "faidate"

Dal 21 dicembre
parte la campagna

per studenti e famiglie
Come funziona e come
fare per prenotarsi

• Chi può fare il tampone rapido
in farmacia?
La platea potenziale è di due
milioni di persone. Ecco le
categorie individuate dalla
Regione: tutti gli studenti da 0 a 18
anni e i maggiorenni che
frequentano le superiori, i loro
genitori (anche se separati e/o
non conviventi e tutori/affidatari),
fratelli e sorelle e altri familiari
conviventi e i nonni non

conviventi; gli studenti universitari
che hanno il medico dì base in

EmiliaRomagna; il personale dei
servizi educativi 03 anni e quello
scolastico di ogni ordine e grado,
compresi gli Enti di formazione
che erogano i Percorsi di
Istruzione e formazione
professionale (leFP) e gli studenti
che li frequentano.

Quanto costa?
È gratuito e volontario. L'esito è
disponibile in 15 minuti.

Come si fa il tampone?
È un "autotest": il paziente fa il
tampone da solo con l'ausilio del
farmacista. Si tratta del classico

bastoncino nel naso (i tamponi
saranno solo nasali). In caso di
minori, è il genitore a eseguire il
test al figlio. Il tutto, spiega la
Regione, nel «rispetto di tutte le
misure di sicurezza». I farmacisti
assicurano che sono stati scelti dei

test validati dalla sanità regionale
e semplici da usare. Verrà messo a
disposizione anche un video
tutorial.

Da quando si potrà fare?
L'accordo è al momento valido dal

21 dicembre al 30 giugno 2021.

Come ci si prenota?
Bisogna prendere appuntamento
con il farmacista, consultando
l'elenco degli aderenti su un sito
che verrà comunicato nei prossimi
giorni e costantemente
aggiornato.

Quante farmacie partecipano?
Al progetto analogo partito a
ottobre per i test sierologici
hanno detto sì 939 farmacie

convenzionate, il 70% di quelle
presenti in EmiliaRomagna. La
campagna per i sierologici ha
contribuito a testare 309mila

persone (lo 0,2% positivo poi al

tampone).

• E se sono positivo al test
rapido?
Il farmacista registra i dati della
persona che fa il test. L'esito viene
trasmesso alla Sanità pubblica
dell'Ausi e al medico di base. In

caso di positività, bisogna restare
in isolamento a casa ed evitare

contatti con altre persone in
attesa che l'Ausi chiami per fare il
tampone classico.
• Ho i sintomi del Covid. Vado in
farmacia?

No. Lo screening è rivolto solo a
persone prive di sintomi. Se si
avvertono dei sintomi, chiamare
subito il proprio medico.

• Sono un contatto stretto di un
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positivo. Posso fare il test?
No. Non si può fare il test se negli
ultimi 10 giorni si sono avuti
contatti stretti con persone
affette da Covid, se si ha febbre
superiore a 37,5 o sintomatologia
respiratoria.

• Perché questa campagna?
Il presidente della Regione
Stefano Bonaccini e l'assessore
alla Sanità Raffaele Donini
sottolineano come si tratti di «un

altro, prezioso strumento, veloce
e senza costi per i cittadini, per
individuare i nuovi positivi
asintomatici, circoscrivere e
spegnere sul nascere eventuali

focolai. Non lasciamo nulla di

intentato per combattere il virus e
prevenirne la diffusione, a partire
dai nuclei familiari e dalla scuola,
Confidiamo che la risposta sia
molto alta».
rosario di raimondo

Il punto
Meno contagiati

1.211 I contagi

Calano anche i contagi sulla
base di 17.459 tamponi. Due

ricoveri in più in terapia
intensiva, 33 in meno nei
reparti Covid

61.1 decessi

Altri 61 vittime, 13 a Bologna

1.000 Le multe

I controlli anti Covid hanno

portato dal primo ottobre al
10 dicembre a mille multe fra

cittadini e negozianti
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Il piano profilassi
Vaccini, si parte il 15 gennaio
Gli over 80 devono aspettare
`Entro oggi i dati delle Regioni da inviare `La prima fornitura: 1,8 milioni di fiale

a Pfizer sul numero di dosi e sulla logistica Sarà sufficiente solo per sanitari e Rsa
IL FOCUS
ROMA Nel Regno Unito le vaccina
zioni sono già in corso, negli Stati
Uniti si parte entro 24 ore dopo
che la Fda ha confermato l'auto
rizzazione in via emergenziale
del prodotto sviluppato da Pfizer
e BioNTech. L'Europa arriverà
con un mese di ritardo poiché la
riunione di Ema (l'agenzia rego
latoria della Ue) per decidere sul
via libera a questo vaccino è fissa
ta per il 29 dicembre. Successiva
mente, serviranno gli atti della
Commissione europea e dell'Aifa
in Italia. I vaccini di Pfizer nel no
stro Paese erano attesi per fine
gennaio, si sta correndo per anti
cipare di due settimane le conse
gne, proprio perché l'immagine
dell'Italia (e dell'Europa) in ritar
do rispetto a Regno Unito, Stati
Uniti (ma anche a Canada, Ara
bia Saudita, Bahrein e Messico) è
poco presentabile, soprattutto in
un Paese in cui ogni giorno muo
iono tra le 600 e le 800 persone
per coronavirus.

IL PIANO
Il giorno più importante, se il
nuovo cronoprogramma sarà ri
spettato, sarà il 15 gennaio (o co
munque a ridosso di questa da
ta): anche in Italia ci saranno le
prime vaccinazioni, ma è forte
l'ipotesi di un "dday" comune
per tutta l'Unione europea. Il pre
sidente del Veneto, Luca Zaia,
ipotizza il via "tra il 10 e l 15 gen
naio". Il professor Franco Loca
telli, presidente del Consiglio su
periore di sanità: "Entro l'estate
quasi tutti gli italiani saranno
vaccinati". Inizialmente, arrive
ranno 1,8 milioni di dosi (nel La
zio 170mila). Si partirà con le inie

zioni a medici, infermieri, opera
tori e ospiti delle Rsa. Gli over 80
dovranno aspettare la seconda
fornitura, che si spera di ricevere
a febbraio. Si calcola che un terzo
dei vaccini sarà diviso tra Lazio e
Lombardia. I numeri: in Italia ci

L'INCOGNITA DI QUANTI
MEDICI E INFERMIERI
ACCETTERANNO
LA SOMMINISTRAZIONE
NEL LAZIO L'80%
HA GIÀ DETTO SÌ
sono 1,4 milioni di operatori sa
nitari e 570 mila tra ospiti e di
pendenti delle Rsa. La vaccina
zione, anche in queste categorie,
è su base volontaria. Gli over 80
sono 4,4 milioni. Entro fine mar
zo, se i contratti saranno rispet
tati, arriveranno in totale 8,7 mi
lioni di dosi di Pfizer e 1,3 di Mo
derna. Di tutto questo si è parla
to ieri pomeriggio in una riunio
ne straordinaria tra i ministri
Francesco Boccia (Affari Regio
nali), Roberto Speranza (Salute),
il commissario Domenico Arcu
ri, presidenti e assessori alla Sa
lute delle Regioni. Per velocizza
re i tempi, è necessario inviare
subito un documento, regione
per regione, con i numeri delle
persone da vaccinare e i centri di
consegna. Arcuri ha chiesto a
tutte le Regioni di spedirlo entro
le 10 di questa mattina, domani
tutto dovrà essere girato a Pfi
zer, che in Europa ha un centro
di produzione a Puurs, piccola
città delle Fiandre. Da qui le fiale
saranno trasportate all'aeropor
to di Bruxelles e inviate in Italia.
Per evitare che il materiale gene

tico si danneggi, dovranno resta
re a una temperatura inferiore a
meno 70 gradi. Le dosi saranno
confezionate in speciali scatole
controllate da un sistema Gps
che invia le informazioni a Pfi
zer. Ogni scatola, con ghiaccio
secco, contiene 4.875 dosi. Le
vaccinazioni avverranno in strut
ture ospedaliere, 300 in tutta Ita
lia.

ADESIONI
Ci sarà un numero sufficiente di
adesioni alla campagna di vacci
nazione? Nel Regno Unito solo il
5060 per cento del personale ha
detto sì. L'assessore alla Salute
del Lazio, Alessio D'Amato: "Tra
i circa 200mila operatori sanitari
della nostra regione, l'80 per cen
to ci ha comunicato che intende
vaccinarsi". Tra medici e infer
mieri sono numerosi coloro che
hanno visto colleghi ammalarsi
in modo grave. E ci sono state
molte vittime. Tutto questo con
ta, insieme alla paura di trasmet
tere il virus a un familiare quan
do si torna a casa dopo il lavoro.
Altro problema: tra la prima e la
seconda dose, non devono tra
scorrere più di 28 giorni, tutta la
operazione dovrà essere ben
coordinata. Boccia: "Il piano vac
cini è una sfida epocale". Secon
do Speranza nel primo trimestre
del 2021 arriveranno in totale 11
milioni di dosi (meno del previ
sto, nel piano iniziale si contava
su 28 milioni). Il 12 gennaio l'Ema
si pronuncerà su un altro vacci
no americano, Moderna (l'Italia
ha acquistato 10,7 milioni di do
si). Speranza: "Il cuore della cam
pagna vaccinale arriverà a prima
vera inoltrata. Non basteranno
solo le prime due autorizzazioni,
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speriamo ve ne siano altre".
Mauro Evangelisti

LOCATELLI: "ENTRO
L'ESTATE TUTTI
IMMUNIZZATI"
SPERANZA: ASPETTIAMO
L'AUTORIZZAZIONE
PER ALTRE AZIENDE

La campagna vaccinale
GEN FEB MAR APR MAG GIU LUG AGO

gennaiofebbraio primavera estate
Prime dosi disponibili Altre dosi opzionate dall'Italia
PfizerBiontech 8.000.000 193.200.000

1.346.000Moderna
CATEGORIE CATEGORIE VACCINAZIONE
PRIORITARIE PRIORITARIE DI MASSA

Obiettivo:Operatori sanitari Persone
in servizi essenziali immunitàOperatori sociosanitari di greggePersonale scolastico

Anziani nelle Rsa 40.000.000Forze dell'ordine
Personale Rsa anziani di vaccinatiPersone di 6080 anni
Ultraottantenni Eventuali aree focolaio

300 anche ancheDOVE
ospedali ambulatori medici di famiglia spazi pubbliciSI VACCINA
e unità mobili sanità militare palestre e fiere

L'ORGANIZZAZIONE
Catena Catena Trasporto Siringhe Addetti

del freddo del freddo e logistica e diluente a vaccinare
standard estrema

Commissario Commissario 20.000 mediciStoccaggio Le aziende
Straordinario Straordinario specializzandinazionale consegnano

con e professionistie siti ai punti
Forze armate volontariterritoriali vaccinali

Sorveglianza AIFA
Fonte: ministro della Salute L'EgoHub
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FONDAZIONE TELETHON

«La terapia genica aiuto antivirus»

Cristiana Gamba

Da ieri e fino al 19 dicembre
la maratona per sostenere
la ricerca sulle malattie rare

«La maratona Telethon è un'altra di
mostrazione della reattività della
Fondazione: ci siamo rimboccati le

maniche, inventati nuovi format.
L'evento mette benzina non solo

economica: aiuta a ricentrare gli
obiettivi». È Manuela Battaglia, la
responsabile ricerca di Fondazione
Telethon, che commenta la trentu
nesima edizione dell'appuntamento
sulle reti Rai, che da anni sostiene la
ricerca scientifica sulle malattie ge
netiche rare. E lei, che di formazione
è immunologa, sa bene quanto sia
importante soprattutto in questo
momento storico in cui la popola
zione mondiale ha affidato alla ri

cerca la propria sopravvivenza. «Gli
studi e i progetti sulla terapia genica
 spiega  non sono poi così distanti
dalla pandemia in corso: uno dei
vaccini in sviluppo si basa sui vettori
virali che vengono utilizzati proprio
nella terapia genica. Ciò dimostra
quanto le indagini scientifiche se si
muovono all'unisono danno risulta
ti eccezionali».

L'anno della pandemia non sco
raggia la scienziata, che scova il lato
positivo: «Il virus come uno tsunami
ha travolto le certezze di tutti quanti:
pensavamo di essere autori del no
stro destino ma non era cosi. Ci sia

mo chiesti: e se le risposte non arri
vano?». Un quesito che ha avvicinato
le persone a tematiche lontane, co
me la malattia e le sofferenze, e crea
to unanuovaconsapevolezzae sen
sibilità verso la ricerca.
Ascolto, azione e reazione hanno

caratterizzato l'attività della Fonda
zione Telethon durante il lockdown.

«Abbiamo messo in sicurezza la ri

cerca clinica consentendo ai pazienti
di raggiungere il nostro Paese  con
tinua Battaglia  ed esteso la ricerca
scientifica di un semestre istituendo

un salario ponte per i ricercatori più
precari, che hanno potuto continua
re il loro lavoro da casa». Poi la Fon

dazione, senza perdere il focus sulla
propria missione, ha deciso di dare
una mano in maniera additiva per ri
costruire il post pandemia. «Abbia
mo aperto un bando invitando la co
munità scientifica a ragionare su co
me lo studio delle malattie genetiche
possa aiutare a comprendere l'infe
zione da Covid: tra aprile e luglio so
no arrivati 114 progetti da tutta Ita
lia». A gennaio si chiuderà il classico
bando per lo studio delle malattie ra
re, che ha visto la partecipazione di
oltre 500 progetti. Non tutti potran
no essere finanziati. Motivo in più
per partecipare alla maratona.

V ^
Presidente. Luca

Cordero di

Montezemoloè

presidente della
Fondazione

Telethon. Lo

scorso anno la

maratona ha

raccolto oltre 45

milioni per
finanziare la

ricerca sulle

malattie rare
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? FANDASSOCIAZIONE ITALIANA DIABETICI / L'Associazione promuove una sanità più vicina ai luoghi in cui le persone vivono per facilitare la presa in carico

Più territorio meno ospedale: il diabete si cura vicino a casa
Maggiore collaborazione tra specialisti ambulatoriali e tutte le figure professionali di cui non si può fare a meno per ottimizzare l'assistenza domiciliare

D a sin istra , O svald o B assini, teso rie re , A n to n io Papaleo, se g re ta rio e co n sig lie re, il m in is tro d e lla

S alu te R o be rto S peranza, A lb in o Bottazzo, p a s t p re sid e n t, E m ilio A u g u s to B e n in i, P reside nte F a nd d a l 4

o tto b re 2020, Ezio L a b a g u e r e G a brie lla Violi, c o n s ig lie ri d i pre sid en za

Organigramma Fand 2 0 2 0
TJfENT'ANNI DI SFID A
AL D IA BETE PresidenteEmilio Augusto Benini

Fabiana Anastasio Vicepresidente
e responsabile area Sud

Antonio Papaleo Segretario
Ezio Labaguer Consigliere

e responsabile area Nord
Paolo Muratori Consigliere e responsabile

area Centro e Diabete Sport "A.I.A.C."
Osvaldo Bassini TesoriereTesto in ve n d ita a € 1 5 p iù

€ 3 d i spe se d i sp e dizion e

iù te rrito rio m eno
"P!^ ospedale". È lo slogan

scelto da FandA ssociazione
Italian a D iabetici p er p ro 
m uovere u n a Sanità vicina ai
luoghi in cui le perso ne vivo
no. L'obiettivo è facilitare la
p resa in carico di chi è affet
to da m alattie croniche, non
solo da p arte dei fam iliari
conviventi anche tem p o ra
neam ente, m a so p rattutto
grazie alla collaborazione
professionale degli speciali
sti am b ulato riali e di tu tte le
altre figure professionali di
cui n o n si può fare a m eno
p e r ottim izzare l'assistenza

dom iciliare.
"In questo m odo si d arà una
risp o sta concreta ai bisogni
dei cittad in i  d ich iara E m i
lio A ugusto Benini, p resi
d ente Fand , elim inan d o gli
adem p im enti am m inistrativ i
e buro cratici che devono es
sere sem plificati anche p er i
successivi controlli: analisi,
esam i diagnostici e consulti
con altri specialisti o altre
figure professionali. U n'as
sistenza dom iciliare p erso 
n alizzata p uò farsi carico
dei problem i della cronicità,
senza rendere necessario, o
lim itando al m assim o, il r i

covero ospedaliero".
"La stagione dei tagli alla Sa
n ità, fin alm ente superata, h a
au m en tato le disuguaglianze
e ha reso evidente l'im p o r
tanza di to rn are ad investire
sulla m edicin a territo riale e
sull'assistenza san itaria d o 
m iciliare, so p rattu tto p er
q uan to rig u ard a la gestio
ne delle cro n icità che sono
tantissim e in u n a p o p o la
zione anziana e q u in d i fra 
gile com e la nostra". C osì h a
scritto il m in istro della Sa
lute R oberto Speranza in un
m essaggio inviato alla Fand
in occasione della XXXVIII

A ssem blea N azionale che si
è svolta lo scorso otto bre a
G abicce M are.
Le strategie da m ettere in
cam po p e r cu rare u n p azien
te affetto da diabete possono
essere sin tetizzate in alcuni
p u n ti che costituiscono il
"M anifesto" della n o stra As
sociazione: la centralità d el
la p erso n a e/o dei fam iliari
nel p ercorso d i cu ra e nella
lib ertà di scelta del m edico e
del luogo di erogazione dei
servizi; globalità, equità, ap
propriatezza e p arità te rrito 

riale dell'accesso alle cure e
alla copertu ra assistenziale;

IL SOLE 24 ORE  SCENARI
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u n a Sanità in cui prevalgono
gli aspetti della tutela della
salute e la qualità dei servi
zi o spedalieri e territoriali;
u n'educazione terapeu tica
sistem ica e p erm anen te fi
nalizzata all'uso anche di
nuovi farm aci e nuove tec
nologie (tram ite la desti
nazione d i adeguate risorse
econom iche), di corretti stili
di vita; un'effettiva gestio
ne integrata fra le attività
specialistiche ospedaliere e
te rrito ria li e i m edici d i M e
d icina generale e ped iatri di
libera scelta, favorendo così
lo sviluppo della prevenzio
ne attraverso l'affidam ento
dell'assistenza prim aria; il
superam ento dell'attuale fase
sperim entale relativa alla
T elem edicina renden dola
accessibile e fruibile su tu t
to il territo rio nazionale. È
altresì auspicabile l'effettiva
attuazione da p arte delle Re
gioni della Legge N azionale
n °l 15/1987, del successivo
Piano N azionale p er la M a
lattia D iabetica e successive
leggi in terv en ute a carattere
regionale; u n a partecip a
zione p erm anen te presso la

com m issione m inisteriale
delle cronicità; la rip ro p o 
sizione del Progetto IGEA
(Integrazione,G estione e A s
sistenza ) al D iabete, al fine
di consentire u n raccordo ef
ficace tra m edico d i M edici
n a generale o pediatra di libe
ra scelta (medico di famiglia ),
m edico diabetologo e pazien
te, specialm ente per le proble
matiche legate alla continuità
assistenziale nella transizione
da under a over 18.
Infine, occorre prestare m ag
giore attenzione alla perso n a
con diabete in term in i di
consapevolezza della p ro 
p ria condizione, attraverso

i percorsi form ativi rico n o 
sciuti del "D iabetico G uida
e/o Tutor", p red isponendo
così la figura ap pro priata a
svolgere il com pito espres
sam ente previsto dal Piano
N azionale D iabete in ter
m in i di u n efficace e m irato

coinvolgim ento. Il P unto 19
degli obiettivi generali del
Piano recita testualm ente:
"Favorire varie form e di p a r
tecipazione, in particolare
attraverso il coinvolgim ento
di A ssociazioni riconosciute
d i persone con diabete, svi
luppando l'em pow erm ent
delle persone con diabete e
della com unità".

Zucchero?
No, grazie!
uante volte abbiamoQsentito dire "A colazione

devo mangiare zuccheri altri
menti s\'engo" oppure "Perché
devo far attenzione agli zuc
cheri? Mica sono diabetico!"
Beh, sigimi, niente di più sba
gliato! I carboidrati sono es
senziali per la nostra sopravvi
venza magli zuccheri semplici
aggiunti non sono necessari,
non esistono danni da carenza
di zuccheri semplici. Da anni
ormai l'OMS d mette ben in
guardia indicando un consu
mo giornaliero di zuccheri non
superiore al 10% delle calorie
introdotte e vuole scendere al
5%: sapete cosa significa? Non
più di 5 cucchiaini di zucchero
al giorno, l'equivaletìte di mez
za lattina di cocacola. Come
dicevano i nostri nonni, dob
biamo nutrirci con alimenti
naturali e semplici: avete mai
visto un albero di biscotti?
Certo è più facile e veloce sce
gliere alimenti confezionati,
ma dobbiamo farlo in modo
intelligente scegliendo prodotti
giusti e leggendo bene le eti
chette. Gli zuccheri si trovano
ovunque, in pasta, legumi,
frutta, caramelle: anche le
fibre sono zuccheri, ma non
essendo digeribili non sono
dannose, anzi sono un valido
aiuto a mantenere in salute il
nostro organismo, perché ten
gono basso il picco glicemico.
Che non interessa solo i diabe
tici, ma tutti noi perché è re
sponsabile di diabete e obesità
, ma anche della sonnolenza
dopo un pasto e della perdita
di memoria a breve termine.

"Dunque dobbiamo scegliere
alimenti giusti e abbinarti in
modo intelligente: no a fusil
li al pomodoro sconditi, si a
spaghetti con sugo di tonno e
pomodorini ripassati in olio
extravergine d'oliva, perché
aggiungendo grassi ai carboi
drati si tiene a bada il picco
glicemico. E a colazione? Scegli
un carboidrato integrale e ab
binalo ad un grasso vegetale:
biscotti al farro fatti in casa
e un cucchiaio di mandorle",
spiega la dottoressa Sofia Cec
chi DietistaBiologa Nutrizio
nista Specialista in Nutrizio
ne clinica.

FAND, un'associazione accanto alle persone
n questo momento così duro per le persone col diabete è essenI ziale unirsi e rafforzarsi, per far sentire le necessità e i bisogni

della cronicità, diritti da difendere e da far riconoscere ai deci
sori. Ma anche doveri da apprendere e da rispettare, per essere
protagonisti della propria qualità di vita. EAssociazione serve a
tutto questo, a stare accanto alla persona ogni giorno nella vita
quotidiana, prima ancora dei professionisti sia del territorio sia
dell'Ospedale, perché è più facile accedere alla sede dove si può
trovare chi ne sa molto di diabete perché formato come "guida"
e dentro alle stesse difficoltà. Tutti i paesi e tutte le città hanno
diabetici: ovunque devono esserci associazioni, come già ci sono
le 100 e più della FAND, unite e non subalterne, responsabili del
proprio territorio. Forza, siamo almeno 4 milioni in Italia, unia
moci in Fand per un fronte unito nel rispetto di diritti e doveri.
Per informazioni: info@fand.it
Numero verde: 800 82 00 82 per consulto del medico diabetologo
sabato e domenica

Torniamo a sorridere!
La salute orale per controllare la glicemia
e malattie parodontali colpiscono il 60% della popolazioL ne italiana con il 10% dei casi conforme severe. E paziente

diabetico ha una suscettibilità superiore legata all'iperglicemia
e alle sue conseguenze. Tra queste troviamo l'alterazione della
membrana basale delle ghiandole salivari, l'aumento del gluco
sio salivare, la riduzione qualitativa (es.Bicarbonati, Lattoferri
na, ecc.) e quantitativa della saliva. Determinanti, nella persona
con diabete, sono l'alterazione del profilo citochinico nel sangue
e nel fluido clevicolare gengivale (Aspriello et. al. J Periodontcd
Res. 2011 Apr,46(2):1649), a livello parodontale lo stress ossi
dativo, la disfunzione endoteliale (Aspriello et al. Inflammation
2016 Apr,39(2):63242), la formazione di prodotti di glicazione
(Aspriello et aL J Periodontal Res. 2013 Jutv48(3):293301), la
riduzione della risposta immunitaria neutrofila. Quindi l'igiene
quotidiana, i controlli odontoiatrici periodici e le terapie paro
dontali concordate (consigliate almeno due sedute professionali
annuali di igiene orale) sono strumenti fondamentali per il man
tenimento della dentatura naturale e della salute del cavo orale,
che a sua volta influisce sul controllo della glicemia e dell'emoglo
bina glicata. Sicuramente un ruolo importante è rivestito dalla

IL SOLE 24 ORE  SCENARI
Data: 14.12.2020 Pag.: 27
Size: 697 cm2 AVE: € .00
Tiratura:
Diffusione:
Lettori:

SALUTE E BENESSERE 60



scelta di adeguati strumenti per la rimozione efficace del biofilm
batterico, per la disinfezione e il contrasto all'infiammazione oro
parodontale: manuali o meccanici, sempre più sofisticati e tecno
logici (interessante lo spazzolino sonico a setole coniche delicate
sui tessuti gengivali); un'ampia gamma di formulazioni sempre
più innovative di dentifrici e colluttori appropriati (si segnala la
novità IALOZON con olio extravergine di oliva ozonizzato e ad
do ialuronico). "È importante, dunque, rivolgersi a professionisti

odontoiatri qualificati e competenti con cui concordare la miglior
strategia vincente personalizzata, per la salute del proprio cavo
orale e conseguentemente per il buon controllo glicemico, insie
me ad altri fattori fondamentali come la corretta alimentazione
e l'attività motoria", spiega il dottor Simone Domenico Aspriello,
Odontoiatra, Esperto in Parodontologia, Dottore di Ricerca in
Patologie Immunometaboliche, Degenerative e Infettive e Consi
gliere Assodiabetici Pesaro.
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? B E R G A M O / L' emergenza dell'epidem ia in Bergamasca e il sistema im plem entato per la presa in carico dei bisogni espressi dal territorio e dai cittadini

Il modello di g o v e rn a rle per contrastare il Covid19
Le funzioni, i partecipanti, le modalità di lavoro e di coordinamento che hanno caratterizzato l'approccio dell'Agenzia di Tutela della Salute di Bergamo
La provincia di Bergamo

è stata tra le più severa
m ente colpite dal Covid19
in Regione Lombardia, a sua
volta la regione m aggiorm ente
investita dall'epidem ia ad oggi
sul territorio nazionale. La
curva epidemica, per i casi in 
cidenti attribuiti alla provincia
di Bergamo, m ostra il picco
nel mese di marzo, nel succes
sivo periodo il trend si riduce
con oscillazioni periodiche,
ragionevolm ente attribuibili a
un'attività di contacttracing
più puntuale.
I decessi fatti segnare in pro
vincia di Bergamo dal 20 feb
braio a fine maggio 2020 sono
stati 8.822. Il picco di decessi si
rileva il 19 marzo. Se confron
tato con la m edia dei decessi
riferiti al medesimo periodo
dei due anni precedenti (2018
2019), emerge u n eccesso di
m ortalità approfondito anche
in pubblicazioni scientifiche
che hanno visto coinvolti ri
cercatori di ATS Bergamo,
conferm ando come questa
provincia sia la più severa
m ente colpita durante i prim i
quattro mesi del 2020.
II dato fornisce u n a scala di
grandezza dell'im patto de
term inato dall'epidem ia sulla
salute pubblica e sui servizi
sanitari locali. La particolare
dram m aticità dell'em ergenza
Covid19 sul territorio berga
masco ha spinto l'Agenzia di
Tutela della Salute di Bergamo
(ATS Bergamo) a generare ri
sposte emergenziali ai bisogni
dei cittadini cercando di attua
re in prim o luogo il proprio
ruolo di "governo" e di "attiva
tore" di processi collaborativi
tra i soggetti della rete d'offerta
di servizi sanitari, sociosani
tari e sociali.
La prim a consapevolezza
em ersa, già all'inizio della epi
dem ia, riguardava la necessità
di "fare rete" tra attori pubblici

e privati per fornire risposte
urgenti ai bisogni individuati
sul territorio.
Le risposte in em ergenza or
ganizzate da ATS Bergamo nel
periodo emergenziale Covid
(precedenti l'adozione, da par
te della Regione, del Piano di
potenziam ento e riorganizza
zione della rete di assistenza)
sono state l'attivazione di un
nuovo Modello di Governance
e l'istituzione di nuovi organi
sm i di coordinamento.
C on Delibera n. 256 del 6
aprile 2020, M assimo Giup
poni, Direttore Generale di
ATS Bergamo, istituisce for
m alm ente l'U nità di GOverno
delle REti TErritoriali Covid
(UGoReTeC) con l'obiettivo di
governare le reti emergenziali
istituite nel periodo dell'em er
genza, prevedendo la respon

sabilizzazione ed il coinvol
gim ento attivo dei diversi
attori del territorio. Sotto il
governo centrale di ATS Ber
gamo, UGoReTeC h a realizza
to un'attività di orientam ento
e coordinam ento dell'azione
dei vari soggetti territoriali,
che altrim enti non avrebbero
avuto una visione integrata
dell'em ergenza né la possibili
tà di agire in m odo coordinato
e secondo u n orientam ento
strategico unitario.
Il m odello di governance ha
previsto il coinvolgim ento di
tutti i soggetti che interagi
scono ai diversi livelli nell'e
mergenza, relativamente alle
reti territoriali di em ergenza
che sono state attivate sia su
indicazione di Regione Lom
bardia sia sul bisogno territo
riale espresso. H anno parteci
pato ad UGoReTeC, oltre alla
Direzione Strategica di ATS
Bergamo, i rappresentanti di:
Consiglio di rappresentanza
dei Sindaci di Bergamo, O rdi
ne dei M edici della provincia
di Bergamo, O rdine delle P ro

fessioni Inferm ieristiche della
provincia di Bergamo, Ordine
dei Farmacisti della provin
cia di Bergamo, Federfarma
Bergamo, una Cooperativa di
Medici di M edicina Generale
del Territorio (IML), una C oo
perativa di Servizi sociosani
tari (OSA), Coonfcooperative
Bergamo, O rdine dei Tecnici
Sanitari di Radiologia M edica
e delle Professioni Sanitarie
Tecniche, della Riabilitazione
e della Prevenzione, O rdine
regionale degli Assistenti So
ciali della Lombardia, Croce
Rossa Italiana di Bergamo,
Ufficio Scolastico Provinciale.
Le reti dell'em ergenza attivate
sul territorio possono essere
distinte in reti nate sulla spin
ta delle indicazioni regionali,
ovvero la Rete Unità Speciali
di Continuità Assistenziale
(USCA) e la Rete ADICo
vìd, e reti costruite su biso
gni espressi dal territorio e,
nello specifico, la Rete Unità
Territoriale p er l'Emergenza
Sociale (UTES), la Rete pron
to intervento territoriale D i
stretti ATS, la Rete Ossigeno,
la Rete Covid Hotel e la Rete
Sistema Gestionale. Le reti di
espressione territoriale si sono
dim ostrate fondam entali per
la gestione dell'emergenza. I
rappresentanti delle reti dell'e
m ergenza si sono confrontati
in conference cali, con perio
dicità settim anale, su aspetti
relativi alle attività sviluppate
dalle reti, agli esiti dei lavori,
alle criticità emergenti, all'in
troduzione di progetti innova
tivi ed al riorientam ento delle
reti nel rispetto dell'evoluzione
emergenziale.
Particolare rilevanza h a assun
to la strutturazione della Rete
di em ergenza ossigeno, nata
a m arzo per far fronte all'as
senza di ossigeno gassoso nel
territorio della provincia, che
h a previsto il trattam ento del

paziente Covid in ossigenote
rapia a domicilio con ossìgeno
liquido, evitando quindi ac
cessi alle strutture ospedaliere.
I contenitori di ossigeno liqui
do hanno il vantaggio di ave
re u n a durata m edia di sette
giorni, a differenza di quelli di
ossigeno gassoso che possono
garantire una copertura tera

peutica di solo poche ore. Lòr
ganizzazione im plem entata è
stata presa da esempio a livello
regionale.
A ltre due reti fondam entali,
in stretta connessione, sono
la Rete dei Covid H otel e la
Rete del Sistema Gestionale.
La rete dei Covid Hotel è rap 
presentata da Hotel convertiti
all'accoglienza di cittadini con
infezione da Covid19 (per u n
totale complessivo di 319 p o 
sti letto) in dim issione dalle
strutture ospedaliere o segna
lati dai M edici di M edicina
Generale del territorio, con
condizioni al domicilio non
adeguate alla perm anenza. La
Rete del Sistema Gestionale ha
consentito di interconnettere
risorse territoriali altrim en
ti n on coordinate quali ATS,
strutture di accoglienza, care
giver sanitari e sociosanitari,
Cooperative di servizi e M edi
ci di M edicina Generale, con
u n coinvolgim ento diretto,
finalizzato al m onitoraggio
degli eventi sui pazienti: clini
co p er la p arte medica, socio
assistenziale p er i C om uni e

com e visione complessiva per
gli organism i di governance
territoriale e di crisi.
Il trend decrescente dell'epide
m ia h a determ inato l'evoluzio
ne di UGoReTeC verso la co
stituzione di unAlleanza per il
Governo delle Reti Territoriali
(AGoReTé), che h a innovato
il m odello, avviando u n lavo
ro m irato al consolidam ento
delle reti attivate nel periodo
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emergenziale, al consolida
m ento della m edicina territo
riale (USCA, ADICovid), al
raccordo con la rete ospedalie
ra e la rete delle UdO (Unità di
Offerta) residenziali, sem ire
sidenziali e dom iciliari e alla
strutturazione di canali solidi
ed integrati di com unicazione.
Il tavolo di lavoro AGoRe
Te ha avviato i lavori per la
costituzione di u n piano di
em ergenza atto a fornire gli
strum enti e le inform azioni
p er l'avvio, la realizzazione e
il coordinam ento delle attività

nonché dei soggetti, coinvolti
a vario livello, nella gestione
dell'em ergenza Covid.
Le soluzioni organizzative e
di coordinam ento adottate,
insiem e alle attività ed inizia
tive im plem entate nel perio
do emergenziale Covid19 e
consolidate ad oggi ne\ terri
torio provinciale, hanno tro 
vato riscontro nei contenuti
del Piano di potenziam ento e
riorganizzazione della rete di
assistenza, realizzato su indi
cazione di Regione Lom bar
dia con DGR XI/3525/20, che
prevede, com e punto cardine,

l'istituzione di u n tavolo di
Coordinam ento per la Rete
del Territorio (CRT), attivato
e governato dalle ATS. Scopo
del tavolo è garantire la piani
ficazione, i processi ed i siste
m i di controllo in situazioni di
em ergenza epidem ica/pande
m ica, attraverso il coinvolgi
m ento di rappresentanti delle
diverse com ponenti, anche
professionali, dell'offerta sa
nitaria e sociosanitaria p u b 
blica e privata accreditata, le
rappresentanze dei M edici di
M edicina G enerale e dei Pe
diatri di LiberaScelta, i C o

m uni e i Piani di Zona.
C on atto deliberativo n. 705
del 18/09/2020 ATS Bergamo
istituisce form alm ente il CRT
che h a lavorato alla definizio
ne del piano di potenziam ento
e riorganizzazione della rete
di assistenza del territo rio ,
v alorizzando ed in tegran d o
i p ro g etti e le esperienze m a 
tu rate in U G oReTeC e A G o
ReTe, v olti al co n ten im en to
dell'em ergenza e d alla p resa
in carico com plessiva ed in 
tegrata dei b iso g n i sanitari,
so ciosan itari e sociali del
cittadino.

Il g r a fic o m o s tr a l'a n d a m e n to d e i c a s i C o v id 1 9 fe b b r a io  g iu g n o 2 0 2 0 s u b a s e g io r n a lie r a e m e d ia m o b ile a s e tte g io r n i; i

m a r k e r s s i r ife r is c o n o a lle d a te im p o r t a n ti d e ll'e v o lu z io n e d e ll'e p id e m ia e a lle m is u r e d i c o n te n im e n to s u b a s e n a z io n a le

H g r a fic o m o s tr a la c u r v a d i m o r ta lità g e n e r a le n e lla p r o v in c ia d i B e r g a m o s u b a s e g io r n a lie r a e la m e d ia m o b ile a s e tte
g io r n i d a fe b b r a io a m a g g io 2 0 2 0
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? ASTELLAS / La p ecu lia rità di u n g ran d e g ru p p o con la freschezza e la rap id ità d a z io n e tip ica delle sta rtu p b iotecnologiche

Collaborazione e innovazione al servizio del paziente
Percorsi scientifici non b a ttu ti p er trovare soluzioni nella lotta alle patologie ancora senza risposta
Capacità d'innovare, ascol

to dei bisogni del paziente
p er sviluppare una ricerca ori
ginale, resilienza e dinamismo
p er affrontare le sfide. Il tutto,
con l'occhio sempre fisso sui
propri stakeholder, per essere
cittadini responsabili e prota
gonisti attivi di una realtà che,
complice anche Covid19, ap
pare in continuo mutam ento
e richiede la capacità di sapersi
"plasmare" in base alle com 
plessità dell'ambiente esterno.
Ecco l'identikit di Astellas,
azienda farmaceutica dalle ca
ratteristiche uniche che le con
sentono di essere "della taglia
giusta" e che presenta caratte
ristiche, competenze e visione
tali da far convivere al proprio
interno le peculiarità di un
grande gruppo con la freschez
za e la rapidità d'azione tipica
delle startup biotecnologiche.
Grazie all'innovazione, valore
chiave fortem ente impresso nel
DNA dell'azienda, e alle perso
ne che riescono a collaborare
al meglio crescendo costante
m ente nella propria responsa
bilità, oggi Astellas si propone

a pazienti, operatori sanitari
ed Istituzioni come interprete

reale e sincero di un claim che
incarna perfettamente il suo
presente e il suo futuro: "Chan
ging Tomorrow".
"La scelta strategica del G rup
po parte da un punto fisso,
una sorta di stella polare che
fissa l'obiettivo di ogni attivi
tà: l'ascolto del paziente, che
si traduce nella necessità di
sviluppare percorsi scientifi

ci non battuti, nella ricerca di
soluzioni che possano davvero
cambiare le carte in tavola nella
lotta alle patologie che ancora
non trovano risposta", spiega
Giuseppe M aduri Ammini
stratore Delegato di Astellas
Italia.
Il tutto  e in questo senso
entra la modalità operativa
snella ed efficiente tipica del
le startup  viene coniugato
con la capacità di seguire le vie
dell'innovazione, attraverso
una Ricerca & Sviluppo (17%
del fatturato investito in questo
ambito) che punta diritta verso
gli obiettivi prefissati e, anche
grazie ad alleanze di valore,
consente ad Astellas di crescere
con un fine preciso: fare la dif
ferenza nella cura di patologie

che ad oggi non hanno risposte
soddisfacenti. Un esempio di
questa filosofia operativa: a fine
2019 Astellas ha annunciato
l'acquisizione, per 3 miliardi
di dollari, di Audentes Thera
peutics dedicata allo sviluppo
di terapie geniche innovative.
Per giungere a questi obiettivi,
una realtà farmaceutica di suc
cesso deve avere un ruolo ben
definito nella realtà sociale in
cui opera.
Sul fronte degli operatori sani
tari, anche in un periodo com 
plesso come quello che stiamo
vivendo con la pandem ia da
Covid19, Astellas si è mossa
per trasformare una crisi in op
portunità rimodellando attività
come l'informazione medica e
sviluppandole in chiave di rap
porto digitale e tecnologico, in
attesa di poter tornare al fon
damentale contatto interper
sonale. Inoltre, oltre ad offrire
continuità nell'informazione
scientifica, l'azienda ha messo
a disposizione gratuitamente
dispositivi di protezione indi
viduale per gli specialisti di 100
ospedali italiani. In tutto que
sto periodo, inoltre, attraverso
un'attenta e program m ata atti

vità di Supply Chain, Astellas è
riuscita a garantire la disponi

bilità di tutti i propri farmaci,
anche quelli più innovativi
Si tratta solo di esempi che m o
strano una storia di valori ed
innovazione con un punto di
riferim ento unico: la salute del
le persone. "Ogni scelta strate
gica nasce dalla comprensione
di ciò che è veramente im por
tante per i pazienti per poi m et
terlo al centro di tutto ciò che
l'azienda fa dalla ricerca di base
fino al coinvolgimento delle
organizzazioni di pazienti",
precisa M aduri. Ogni farmaco
che arriva alla disponibilità del
medico viene studiato non solo
per l'im patto che ha sulla m a
lattia, m a anche per il suo va
lore per la vita quotidiana delle
persone. Questo significa, gra
zie alle persone che com pon
gono a tutti i livelli una realtà
unica nel panoram a farmaceu
tico, capire il "Patient Journey"
e m ettere a punto servizi che
possiamo creare per suppor
tare i pazienti, i caregiver o i
medici. Il tutto, per fornire non
solo cura, m a anche valore: per
i malati, per i sistemi sanitari e
per la società".

A s te lla s in v e s te i l 17% d e l p r o p r io fa ttu ra to

in R ic e rc a & S v ilu p p o

II d o tto r G iu s e p p e M a d u r i,

A m m in is tr a to r e D e le g a to

A s te lla s P h a rm a
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Urban health. Infrastrutture, servizi, verde, trasporti e percorsi
pedonali: va verificato l'impatto sul benessere dei cittadini

Progettare la città
a misura di salute
Stefano Capolongo

a salute pubblica non è solo
una questione di protezio
ne e promozione del benes
sere individuale, ma una
condizione collettiva forte
mente influenzata sia dal

contesto ambientale sia dalle strate

gie attuate dai governi locali.
Il legame tra le caratteristiche dei

contesti urbani e la salute della popo
lazione è al centro dello urban health,
un approccio basato sulla capacità di
mettere asistema una pluralità difat
tori. Ad esempio, gli impatti di salute
rappresentati dalle principali malattie
cronicodegenerative la cui insorgen
za deriva dalla qualità dell'ambiente
urbano e da determinati stili di vita. Ci

sono, poi, fattori di rischio ambientali
quali l"'isola urbana di calore" (micro
clima più caldo), l'inquinamento at
mosferico, acustico, visivo e del suolo,
il traffico, i pericoli per la sicurezza e
la scarsa attrattività dei luoghi.

Infine, ci sono tutte le attività che
rientrano nelle healthy urban planning
and design strategies, quali ad esempio
infrastrutture verdi, blu e grigie, pro
tezione della biodiversità, gestione
degli eventi avversi, riduzione del
traffico veicolare, sistema di trasporto
pubblico intermodale, percorsi ciclo
pedonali, mixité (mescolamento) so
ciale e funzionale cui tendere nello

spazio urbano, gestione dei rifiuti so
lidi urbani, efficienza dei sistemi di
energia rinnovabile, illuminazione
degli spazi aperti e design forali (pro
gettazione di edifici, ambienti e pro
dotti che siano accessibili ad ogni ca
tegoria di persone).
Come evidenziato dallo studio

condotto dal Barcelona Institute for

global health quale promotore del

concept Barcelona Superblocks, le città
contemporanee «...non sono proget
tate secondo rigorosi criteri sanitari.
Oggi abbiamo sia la necessità che
l'opportunità di invertire questa si
tuazione e applicare tutte le prove
scientifiche disponibili per trasfor
mare gli spazi urbani e creare città in
grado di rendere la cittadinanza fisi
camente e mentalmente più sana».
Occorre pertanto definire e applicare
efficaci strategie di healthy urban
planning and design per realizzare un
ambito urbano  all'interno e all'aper
to  capace di promuovere benessere
e stili di vita salutari.

In questo scenario, negli ultimi an
ni, ricercatori e professionisti, di for
mazione sia tecnica che medica, han
no identificato la necessità di un ap
proccio multidisciplinare per mettere
a sistemagli elementi caratterizzanti
le città con gli esiti di salute pubblica.
Le strategie di urban health dovrebbe
ro essere prese in considerazione sin
dalle prime fasi della pianificazione
urbana, come strumento di preven
zione primaria e promozione della sa
lute pubblica. È necessaria un'azione
congiunta per coinvolgere le comuni
tà locali e gli stessi professionisti.

La pandemia in atto è un'impor
tante dimostrazione dei duplici effetti
dell'urbanizzazione sull'ambiente.

Ovvero: la capacità intrinseca della
cittàcontemporaneadi essere,da una
parte, luogo di opportunità economi
che e sociali e, dall'altra, contenitore
di molteplici fattori di rischio per la
salute pubblicae il welfare sanitario.
Ilrepentinocambiamentodegli stili di
vita nel periodo di distanziamento fi
sico e sociale sta rendendo ancora più
urgente la trasformazione delle città
in ecosistemi resilienti capaci di pro
muovere la salute e prevenire la diffu

sione di malattie infettive.

Un esempio concreto è rappresen
tato dallamobilitàlentae sostenibile,
la cui potenzialità era ben nota anche
prima. Le azioni progettuali e realiz
zative si sono rapidamente moltipli
cate, in Italia e nel mondo, in funzione
dellanecessità di proporre,alla popo
lazione e ai city users, alternative reali
al trasporto pubblico  che mal si con
cilia con le esigenze di distanziamen
to fisico imposte dalla situazione di
emergenza sanitaria  e al veicolo mo
torizzato privato, che rappresenta da
sempre una fonte di traffico e di in
quinamento atmosferico.
Un altro esempio coerente con

l'obiettivo di promuovere il trasporto
attivo nei contesti urbani è il modello
della «città a 15 minuti» in corso di
sperimentazione sia a Milano che in
altre città europee. Si concretizzaper
l'obiettivo di garantire l'attrattività
dei luoghi in prossimità della propria
abitazione, entro una distanza facil
mente percorribile, senza dover ricor
rere a consistenti trasferimento urba

ni o a veicoli motorizzati privati.
Su queste tematiche sono state at

tivate numerose azioni scientifiche di

ricerca e formazione. Il Dipartimento
di Architettura, ingegneria delle co
struzioni e ambiente costruito (Abc)
del Politecnico di Milano e la Europe
an public health association (EUPHA)
hanno promosso, ad esempio, tavoli
di lavoro tematici per indagare su ur
ban health e Covid19, considerando
lapandemianon solo come un'emer
genza sanitaria, ma al contempo co
me un'opportunità per cambiare il
paradigma di salute pubblica.
Stefano Capolongo dirìge il Dipartimento
Abc Politecnico di Milano ed è responsabile

del laboratorio «Design & Health»
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La svolta di

Barcellona.

Si chiama

«superblock» la
nuova forma di

pianificazione
urbana lanciata

nella città

catalana: liberate

dalle auto, le
strade si

trasformano in

isole di verde,
percorsi pedonali
e spazi pubblici a
prova di C02.
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NEOPLASIE

5 milioni di euro nel 2021

per i test molecolari
Approvazione del provvedimento che prevede 5 milioni
di euro da destinare nel 2021 ai test di profilazione genica
per la ricerca delle alterazioni molecolari dei tumori.
«Eseguiti con tecnologie di sequenziamento esteso (Next
Generation Sequencing, Ngs), sono uno strumento indi

spensabile per fotografare le caratteristiche ge
netiche di una neoplasia e definire una terapia
"su misura", in relazione alle alterazioni mole
colari individuate  dice Carmine Pinto, presi
dente Ficog (Federation of italian cooperative
oncology groups) . L'emendamento allalegge
finanziaria approvato dal Senato è un passo in
avanti per garantire l'esecuzione di queste anali
si su tutto il territorio nazionale». Questa tecno
logia permette nella pratica clinica, in neoplasie
infase avanzata selezionate sulla base di racco

mandazioni e linee guida nazionali ed interna
zionali, di valutare simultaneamente più bersa
gli molecolari potenzialmente suscettibili di
trattamento con farmaci mirati, come nel caso

dell'adenocarcinoma del polmone e del colangiocarcino
ma. «In queste neoplasie, l'impiego di tecnologie di Ngs
consente, inoltre, di ottimizzare l'utilizzo del campione
di tessuto tumorale e di individuare alterazioni che non

potrebbero essere rilevate con altre tecniche».

Carmine Pinto.

presidente Ficog
(Federationof
Italian Cooperative
OncologyGroups

Data: 15.12.2020 Pag.: 45
Size: 83 cm2 AVE: € 10873.00
Tiratura: 91744
Diffusione: 138603
Lettori: 713000

SALUTE E BENESSERE 67



Influenza
e Covid19:
ora un test
li distingue
Almeno per il
momento il temuto
incrocio tra l'epidemia
di Covid19 e quella di
influenza non si è
verificato, e almeno
dalle prime battute i
virus influenzali
sembrerebbero
risentire delle misure
di distanziamento
adottate contro il
coronavirus
(mascherine e
distanziamento). Lo
testimoniano sia i dati
provenienti dagli Usa
che quelli europei,
che parlano di una
stagione influenzale
ancora nemmeno
iniziata. Nel frattempo
arriva la buona notizia
di un nuovo test
molecolare che può
rilevare e differenziare
tra i virus SarsCoV2,
influenza A, influenza
B e virus respiratorio
sinciziale (Rsv) con un
unico tampone.
Risparmiando tempo,
e sforzi, al Sistema
sanitario nei prossimi
mesi, quando il picco
della stagione
influenzale potrebbe e
dovrebbe farsi invece
sentire. La svolta,
comunicata ieri dalla

compagnia Abbott
che lo ha messo a
punto, ha appena
ottenuto il marchio
Ce. Il test Alinity m
Resp4Plex può
essere effettuato con
un unico tampone
nasofaringeo raccolto
da un operatore
sanitario in persone
con segni e sintomi di
infezione delle vie
respiratorie, e verrà
eseguito sul sistema
Alinity m, uno fra i più
avanzati analizzatoro
di laboratorio per la
biologia molecolare
per elevati volumi di
test. Per contribuire a
combattere la
pandemia, Abbott ha
accelerato la
distribuzione del
sistema Alinity m
negli ospedali, nei
centri universitari e
nei laboratori, tutte
strutture cruciali per
l'assistenza al
paziente. Il nuovo test
consentirà una
diagnosi e un triage
rapidi ed efficienti nei
pazienti che
presentano sintomi
respiratori, in modo
che possano ricevere
le cure più
appropriate.
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IL NETWORK «PRESA»

Sos malattia e disabilità
ai tempi dell'emergenza

Ritardo nelle diagnosi soprattutto nell'ambito dei tumori,
abbandono delle terapie, aumento delle liste d'attesa: sono
solo alcune delle criticità che chi convive con una patologia
cronicae in una condizione di disabilità si trova ad affron
tare insieme alle famiglie e ai caregiver. Si parlerà di questo
e dei bisogni sociali e le sfide di salute amplificate
dall'emergenza Covid19 al convegno organizzato dal

network PreSaPrevenzione e Salute, che si svol
gerà in remoto oggi pomeriggio dalle 16 alle 18.30.

Oggi saranno All'eventodigitale, introdotto dal viceministro
assegnati i alla Salute, Pierpaolo Sileri e dal sottosegretario
premi aclinici, del Lavoro, Stanislao Di Piazza, parteciperanno
ricercatori e il regista e attore Carlo Verdone, il direttore della

Prevenzione della Salute, Gianni Rezza, il presicittadini
dente di Farmindustria, Massimo Scaccabarozzi,impegnati nel
il presidente della Società di Malattie infettive,superamento
Massimo Andreoni, e poi Raffaele Migliorini, codelle disabilità
ordinatore generale Medico Legale Inps e altri
ospiti. Sarà presentata una ricerca sull'impatto

sociale e sanitario del Covid19 acuradelCeis Tor Vergata
e l'Università degli Studi delMolise. Per il quinto annocon
secutivo, saranno assegnati i Premi PreSa a clinici, ricerca
tori, associazioni o singoli cittadini che con la loro attività
si sono distinti in favore del superamento delle disabilità.
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IL SONDAGGIO

PER TRE SU DIECI SARÀ LA SOLITA SPARTIZIONE

ITALIANI E FONDI UE
SPESA SANITARIA
LA VERA PRIORITÀ
ALESSANDRA GHISLERI

Protagonisti indiscussi dell'ulti
mo periodo sono stati, insieme

al tema vaccini con i devastanti nu
meri del virus, gli intimi meccani
smi della distribuzione del Recove

ry Fund e dei Ristori. Il tema dell'e
conomia italiana nel confronto
con il portafoglio delle singole fa
miglie è ricco di contraddizioni e
di incertezze. – P. 11

I dubbi degli italiani sul Recovery Fund
per 6 su 10 i fondi Ue saranno spesi male
Le priorità dei cittadini: lavoro, sanità, taglio delle tasse. A scegliere l'ambiente è solo il 3%
Le intenzioni di voto: partiti stabili, ma il M5S perde lo 0,7% e scende sotto la soglia del 15%

ALESSANDRA GHISLERI

IL SONDAGGIO

Protagonisti indiscus
si dell'ultimo perio
do sono stati, insie
me al tema vaccini

con i devastanti numeri del vi
rus, sicuramente gli intimi
meccanismi della distribuzio
ne del Recovery Fund e dei Ri
stori. Il tema dell'economia ita
liana nel confronto con il por
tafoglio delle singole famiglie
è ricco di contraddizioni e di in
certezze. I possibili effetti di
quanto gli aiuti potrebbero
realizzare presuppongono ov
viamente un utilizzo oculato
ed efficiente delle risorse, ma
osservando i dati delle rileva
zioni demoscopiche ci si accor
ge che occorrerebbe una netta
discontinuità con il solito tran
tran politico del passato per es
sere convincente agli occhi
dei cittadini. In tema di aspet
tative mentre il 33.6% degli in
tervistati teme che potrà esse
re l'ennesima occasione spre
cata, il solito "magnama
gna", il 29.5% è convinto che
potrà essere utile per sistema
re molti settori in netta difficol

tà sul piano nazionale come la
sanità i trasporti e le infrastrut
ture. Il 20% dichiara di non
avere alcuna attesa nel merito
in seguito ad una netta incapa
cità di gestione, mentre uno
sparuto 6.7% è convinto che
potrà essere fondamentale per
rimettere in sesto la propria at
tività. Di fronte alla domanda
diretta il 61.8% non ha assolu
tamente fiducia di come po
tranno essere gestiti i fondi e
tra questi spiccano anche un
elettore su tre del PD e il 37.0%
del Movimento 5 Stelle.
Anche la dichiarazione

dell'attuale Commissario Eu
ropeo per l'Economia ed ex
Presidente del Consiglio Pao
lo Gentiloni, in tema di arrivo
"tempestivo" dei fondi previ
sto per la tarda primavera,
non trova molti consensi. Il
47.8% degli italiani non ha fi
ducia infatti che i soldi arrive
ranno nei tempi previsti, il
35.0%, in maggioranza tra gli
elettori dei partiti di Governo,
si pronuncia in termini più otti
misti.
Se ci si allontana dal tema

della fiducia –già risicata e ci

si addentra nei contenuti ci ac
corgiamo che praticamente il
60.0% degli italiani non ha
idea di quali siano i progetti
collegati ai fondi del Recovery
Fund. E questo dato non trova
alcun elettorato maggiormen
te informato rispetto agli altri.
Il fatto vero è che ci potranno
essere molti malintesi sulla
modalità di spesa degli "aiuti"

economici. Infatti, se l'obietti
vo europeo del Next Genera
tion è quello di finanziare inve
stimenti pubblici e privati per
farli diventare la nuova benzi
na per il rilancio del continen
te, esiste una marcata diversi
tà tra quelle che sono le aree di
intervento previste dal nostro
Governo e rilanciate dai me
dia e le priorità invece indivi
duate con convinzione dagli
italiani. Su un piano di rilan
cio dell'intero Paese questo ci

Quasi uno su due è
convinto che i fondi

promessi in primavera
arriveranno tardi

può sicuramente stare, tutta
via sarà necessario non con

fondere le acque dell'informa
zione per non deludere le –gr
andi possibili attese. Ad oggi
gli investimenti diretti al mon
do del lavoro per intervenire
sulla disoccupazione rappre
sentano il primo punto nel ran
king della scala indagata. Al se
condo posto troviamo la Salu
te con l'ammodernamento e il
ripensamento dell'intero Si
stema Sanitario Nazionale
messo a dura prova dal virus.
A seguire le indicazioni rivela
no il Rilancio dell'Economia
nazionale seguito dalla neces
sità di interventi su Tasse e Fi
sco. Le tematiche migratorie
rilevano un 5° posto anticipan
do la scuola e l'istruzione, l'am
modernamento e il ripensa
mento delle infrastrutture per
una mobilità sostenibile, il cli
ma e la sostenibilità ambienta
le. Sul gradino ultimo del ran
king troviamo a pari merito la
lotta alle diseguaglianze e la
parità di genere e un importan
te piano per la digitalizzazio
ne nazionale.
Se confrontiamo questa sca

la delle priorità dei cittadini
con la graduatoria degli inve
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stimenti proposti dal Governo
in Europa ci accorgiamo che
sembrano effettivamente ca
povolte tra attese dei cittadini
e pianificazione degli investi
menti:
 Rivoluzione verde e tran

sizione ecologica, a cui sono
destinati 74,3 miliardi
 Digitalizzazione, innova

zione, competitività e cultura
(48,7 miliardi)
 Infrastrutture per una

mobilità sostenibile (27,7 mi
liardi)

 Istruzione e ricerca
(19,2 miliardi)
 Parità di genere e coesio

ne sociale (17,1 miliardi)
 Salute (9 miliardi)
Ci si accorge facilmente che

esiste una netta sovrapposizio
ne nell'interpretazione di una
buona maggioranza dei citta
dini nel far coincidere i fondi
del Recovery Fund – e forse an
che del MES con il piano Ri
stori del Governo. Ogni cifra
–iperbolica indicata nascon

de la possibilità di un impor
tante misunderstand tra la po
litica narrante e la realtà del
popolo. Questa infatti potreb
be essere una buona occasio
ne di riscatto, non solo per il
nostro Paese, ma piuttosto
per la nostra classe politica e
dirigente di dimostrarsi all'al
tezza di un tale mandato. Tut
ti questi fondi in arrivo rappre
sentano infatti un importante
"malloppo" su cui si incentra
no –malcelate le principali di
scussioni politiche e le prove

di forza per poter avere voce
in capitolo. Tuttavia gli stessi
rappresentano un'importan
te ipoteca sulle spalle dei no
stri ragazzi a cui nessuno vor
rebbe lasciare in eredità una
società sfilacciata e logorata
dall'incapacità. E come per i
mondiali di calcio dovrem
mo tutti tifare Italia … Ebbe
ne sì, proprio lei, la nostra
buona, cara e vecchia Italia,
che abbia l'occasione di pren
dersi una rivincita! 

© RIPRODUZIONE RISERVATA

LE INTENZIONI DI VOTO E IL RECOVERY FUND

Differenza
rispettoINTENZIONI DI VOTO  ELEZIONI POLITICHE Lei è a conoscenza di quali 10,6 30,1al 18
novembre15 dicembre 2020, valore centrale siano i progetti collegati Non sa/ Sì19,3 +0,2Partito DemocraticoPSE alla possibilità di ricevere Non risponde14,8 0,7Movimento 5 stelle i fondi del recovery fund?

3,7 +0,2Italia VivaM. Renzi 59,3
1,6 0,0Sinistra Italiana LEU No1,2 0,0MDPArticolo 1

40,6 0,3TOTALE AREA DI GOVERNO
24,0 +0,2LegaSalvini Premier

E' stato dichiarato da fonti autorevoli 17,2 35,015,5 0,0Fratelli d'ItaliaMeloni
come l'ex Presidente del Consiglio6,8 +0,2Forza ItaliaBerlusconi Non sa/ Sì

Copia di 6cc9885170d3632063728405f4b38e31 e attuale Commissario europeo1,1 0,1Altri di centrodestra Non risponde
47,4 +0,3 per l'economia Paolo Gentiloni cheTOTALE AREA DI CENTRODESTRA

3,4 +0,1 47,8AzioneC. Calenda i soldi del Recovery Fund arriveranno
2,0 0,0+Europa a tarda primavera. No
1,5 +0,2Federazione dei VerdiEuropa verde Lei ha fiducia che questo accadrà?
5,1 0,3Altri

31,9 +2,6INDECISI  ASTENSIONE
Lei ha fiducia sulle modalità 15,4 22,8Lei dove investirebbe i soldi del Recovery Fund?
con cui verranno gestiti i soldi Non sa/ SìLavoro e disoccupazione 24,4 del Recovery Fund? Non rispondeSalute/Ammodernamento 22,3e ripensamento del sistema sanitario

61,8Rilancio dell'economia nazionale 16,7
NoPressione fiscale  Tasse e fisco 11,4

Immigrazione 6,5

Lei che aspettative ha sul Recovery Fund? 9,1Scuola e istruzione 4,2 33,6Ammodernamento e ripensamento Sarà una spartizione di denaro 1,13,3delle infrastrutture per una mobilità sostenibile Sarà utile per sistemare settore in difficoltà
Clima e ambiente Non ho alcuna aspettativa3,1

6,7Lotta alle disuguaglianze/Parità Sarà fondamentale per la mia attività2,9di genere e coesione sociale Altro
Digitalizzazione, innovazione, competitività 2,9 Non sa/Non risponde 20,0 29,5e cultura del Paese (piano banda larga…)
Altre citazioni 2,3
Fonte: EUROMEDIA RESEARCH  15 dicembre 2020 (Rilevazione scientificastatistica basata su dichiarazioni anonime)
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DINAMICHE SOCIALI

COVID, ATTENZIONE
ALL'IMPATTO

PSICOLOGICO
di Pierluigi Antonelli

emergenza Covid19 sta avendo un impatto) terribile sulle nostre vite. Milioni di cittadi

ni europei hanno sofferto e continuano a
soffrire di gravi forme di stress emotivo,
causate dalla paura del contagio, dai lutti
familiari, dall'isolamento sociale e dall'an

sia per la precarietà finanziaria. Fattori che stanno con
tribuendo anche all'aumento dell'incidenza della vio

lenza domestica e delle dipendenze. Con la nuova onda
ta pandemica che si sta abbattendo sull'Europa e i con
seguenti lockdown, è nostro compito assicurarci che le
comunità più colpite abbiano accesso a tutti quei servizi
di sostegno per la salute mentale di cui hanno dispera
tamente bisogno.
Secondo l'Organizzazione per la Cooperazione e

lo Sviluppo Economico (Ocse), sono 84 milioni i cit
tadini europei che soffrono di disturbi della salute
mentale, come i disturbi d'ansia, i disturbi depressi
vi e i disturbi bipolari, o sono dipendenti dall'uso di
alcool o di droghe.

La percentuale di coloro che hanno avuto esperienza
di un disturbo depressivo maggiore è più che raddop
piata tra il 2018, anno in cui era pari al 6%, e l'aprile di
quest'anno, in cui ha toccato il 13 per cento. La percen
tuale di chi soffre di solitudine è quasi triplicata.
Di fronte a questi numeri appare preoccupante che

soltanto poche persone riferiscano di aver discusso tali
sintomi con un medico generico o con uno psichiatra,
come dimostrato da una ricerca condotta recentemente

da Elma Research in Francia, Germania, Gran Bretagna,
Italia, Spagna e Polonia.
Questi dati sono in linea anche con l'aumento del

l'uso di sostanze psicoattive rilevato nel corso di que
st'anno. In Regno Unito, il numero di persone che hanno
fatto abuso di alcool è aumentato vertiginosamente,
passando dai 4,8 milioni di febbraio agli 8,4 milioni di
giugno secondo le stime del Royal College of Psychiatri
sts, che ha riferito anche un aumento del numero di cit
tadini britannici in cerca di trattamento per la dipen
denza da oppiacei. In Germania, il 35% degli adulti in
tervistati ha confermato di aver bevuto "più o molto più"
del solito durante la pandemia.
Questi problemi portano chiaramente con sé anche

ingenti costi economici. Persino prima della pandemia
da Covid19, i disturbi della salute mentale erano moti
vo di inabilità lavorativa in più del 22% dei casi, con una

conseguente perdita di produttività pari al 34% del Pil
dei Paesi UE. Per dare un'idea: nel 2010, l'impatto totale
dei disturbi della salute mentale in Europa è stato sti
mato a 798 miliardi di euro. L'accordo sul Recovery
Fund sottoscritto a Bruxelles lo scorso luglio ne vale 750.
I servizi di sostegno alla salute mentale devono

essere inclusi in ogni aspetto dei piani di salute pub
blica, integrando attività di sensibilizzazione for
mali e informali e la fornitura di servizi di base attra
verso le reti comunitarie.

II nostro obiettivo dev'essere quello di passare da
un sistema istituzionalizzato, che concentra i servizi
di gestione e cura dei pazienti negli ospedali, a un ap
proccio più inclusivo, per raggiungere le persone con
informazioni e servizi per la salute mentale nel loro
quotidiano. Questo consentirebbe di diagnosticare e
trattare precocemente i disturbi, migliorando così an
che la capacità di curarli e abbattendo i costi economi
ci che le patologie portano con sé.

Per raggiungere un simile traguardo, dobbiamo con
testualizzare questi specifici problemi nei sistemi at
tuali. Molte strutture che forniscono trattamenti sono

obsolescenti, specialmente nelle aree rurali e nei Paesi
abasso e medio reddito. Tendiamo ad affidarci ancora

troppo alle strutture sanitarie istituzionali. E dobbiamo
porci come priorità la salute mentale dei ragazzi e dei
giovani adulti. Circa il 70% dei disturbi mentali causano
sintomi che sono già osservabili nell'adolescenza, o ad
dirittura nell'infanzia. Ciò nonostante, 3 giovani su 5
vengono persi nella transizione dall'infanzia all'età
adulta, non vengono adeguatamente supportati nel
percorso di diagnosi e cura  per una gestione inade
guata o, ad esempio, nel passaggio dalla vita scolastica
a quella universitaria.

La pandemia da Covid19 ha messo in luce con allar
mante chiarezza i gap sistemici e le lacune dei sistemi
sanitari europei. Abbiamo l'occasione di sovvertire que
sta tragedia promuovendo delle riforme strutturali e
durature, prendendo decisioni di comune accordo e
mettendo in campo oggi, ora, misure di contrasto agli
impatti fisici e psicologici della pandemia, insieme.

Se avremo successo, il risultato sarà una ripresa eco
nomica più rapida e robusta  e un futuro più luminoso
per tutti i cittadini europei negli anni a venire.

Chief Executive Officer di Angelini Pharma
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Non servirà la prescrizione medica

In farmacia il tampone fai da te
Ostacoli superati: da metà gennaio in Lombardia arriva l'esame veloce. Poi in tutta Italia
ENRICO PAOLI
? Il tampone rapido in farmacia, con
esito in 15 minuti, entra nel quotidiano
degli italiani. Da lunedì, in Emilia Ro
magna, dopo i test sierologici destinati
al mondo della scuola, arrivano gli esa
mi veloci nei negozi che vendono far
maci. Si tratta della seconda campa
gna di screening, sempre volontaria e
gratuita, voluta dalla Regione Emilia
Romagna per rafforzare la lotta al Coro
navirus.
Altrettanto farà la Lombardia. La Re

gione guidata dal governatore, Attilio
Fontana, ha rivisto la normativa che
regola la materia, superando alcuni
ostacoli che, per settimane, hanno te
nuto in stallo l'iniziativa, considerata
strategica per tracciare il contagio.
Dunque via il vincolo di effettuare i test
all'interno delle farmacie e viene can
cellato l'obbligo della prescrizione me
dica. In questo modo la maggior parte
dei paletti che finora hanno impedito
ai farmacisti di somministrare i tampo
ni rapidi sono finalmente superati. Per
i lombardi, dopo i veneti, si tratta di un
passo avanti.
Ma non ci sono solo i tamponi. Le

farmacie pubbliche e private conven
zionate con il Servizio sanitario nazio
nale potranno eseguire test diagnostici
antigenici rapidi e test mirati a rilevare
la presenza di anticorpi IgG e IgM (i
cosiddetti pungidito). Lo prevede, nel
la sua riformulazione, un emendamen

to alla manovra in discussione alla Ca
mera.
Fratelli d'Italia compie addirittura

un passo avanti, proponendo la som
ministrazione dei vaccini direttamente
in farmacia. La proposta è contenuta
in un emendamento di FdI alla mano
vra, riformulato da relatori e ministero
della Salute. A iniettarlo saranno i far
macisti, con la supervisione di medici
assistiti da infermieri o da personale
sanitario, eventualmente anche a se
guito della fornitura da parte delle
aziende sanitarie locali secondo speci
fici accordi stipulati con le organizza
zioni sindacali rappresentative delle
farmacie. Insomma, per combattere e
tracciare il virus si stanno allargando le
maglie delle regole, portando a domici
lio, o nelle sue vicinanze, gli strumenti
di prevenzione e profilassi.
Intanto in Lombardia, in particolare

a Bergamo, dove la prima ondata ha
colpito duramente, aspettano con an
sia l'applicazione del provvedimento
per l'effettuazione dei tamponi rapidi
in farmacia. "Siamo soddisfatti di que
sta semplificazione", spiega Giovanni
Petrosillo, presidente di Federfarma
Bergamo, "innanzitutto perché la Re
gione ha recepito le richieste che per
primi abbiamo avanzato da Bergamo
e da Brescia, poi perché finalmente an
dremo presto ad allinearci ad altre Re
gioni che lo fanno da settimane con

ottimi risultati. Sul piano operativo
non possiamo ancora fare niente",
spiega il rappresentante di categoria,
"perché non abbiamo accesso alla piat
taforma regionale, cui dovremo comu
nicare gli esiti di tutti i test, e stiamo
aspettando indicazioni in merito alla
formazione del nostro personale ".
Caduto il vincolo della prescrizione

del medico di base, chiunque potrà
dunque andare in farmacia e chiedere
di essere sottoposto al test rapido un
costo di circa 1520 euro. In caso di
positività, spetterà al farmacista pren
dere contatti con un laboratorio accre
ditato per l'efficacia di quello molecola
re, il cui costo si aggira intorno ai 4045
euro, ma che sarà un carico del Siste
ma sanitario regionale. Silvio Brusafer
ro, presidente dell'Istituto superiore di
sanità (Iss), ha comunque sottolineato
il fatto che i tamponi rapidi "non sono
passaporti. Non sono predittivi, dico
no solo se si è infetti in quel determina
to momento". "I tamponi rapidi sono
nei prontuari, sono nelle validazioni",
replica il governatore del Veneto, Luca
Zaia, "non li stiamo utilizzando solo
noi, il collega Bonaccini (Stefano, presi
dente dell'Emilia Romagna, ndr) ne ha
comprati due milioni per fare i tampo
ni rapidi nelle farmacie".

twitter@enricopaoli1
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Biologia. Studio su Science

Dentro il mistero
della vita embrionale

Guido Romeo

o sviluppo embrionale dei
mammiferi è rimasto per anni
una scatola nera impenetrabi

 le ai biologi dello sviluppo. A
differenza degli embrioni di pesci,
anfibi e uccelli, la cui crescita all'in
terno di un uovo è facilmente osser
vabile, quello dei mammiferi è sem
pre stato avvolto nel mistero dal mo
mento in cui si impianta nell'utero
materno. Fino a qualche giorno fa,
quando un gruppo di genetisti mole
colari del Max Planck di Berlino ha

raccontato sulle pagine di Science
che cosa succede nelle prime fasi
dello sviluppo dei topi, l'organismo
modello per eccellenza per capire ciò
che avviene anche nell'uomo.

Il risultato, oltre al breakthrough
scientifico, è un'ottima notizia sia
per gli animali da laboratorio (ri
sparmiati) che per lo studio clinico di
farmaci umani. Il team, coordinato
da Alexander Meissner e Bernard

Hermann, è riuscito a creare degli
embrioni sintetici di topo in labora
torio descrivendo le strutture cellu

lari che successivamente produrran
no neuroni, ossa, cartilagini e mu
scoli. Il termine "embrioni sintetici"

può far saltare alcuni dalla sedia, ma
non siamo davanti a ricercatori che

giocano a creare la vita su una piastra
di Petri. «Si tratta di embrioni sinte
tici ma non artificiali  sottolinea

Adriano Bolondi, dottorando all'isti
tuto tedesco e primo autore della ri
cerca insieme a Jesse Veenvliet  per
ché abbiamo a che fare con cellule
staminali pluripotenti, derivate dagli
embrioni, che possono generare tutti
i tipi cellulari dell'organismo adulto,
ma non veri embrioni prodotti dal
l'unione di gameti». Quelle immor
talate dal team berlinese con bellissi

me immagini al microscopio a fluo
rescenza sono delle strutture lunghe
circa un millimetro, nelle quali è an
che osservabile il primo accenno di

un tubo neurale dal quale si dovrebbe
sviluppare la spina dorsale dell'indi
viduo e poi le diverse sezioni del
tronco e, in alcuni casi, i tessuti pre
cursori degli organi interni come
l'intestino, ma non dell'encefalo. Il
risultato apre una nuova era nella
biologia dello sviluppo perché per
mette di osservare direttamente

l'embriogenesi in maniera continua
e molto precisa, evitando di sacrifi
care animali da laboratorio. Inoltre,
poter osservare direttamente la
morf ogenesi promette di accelerare
la comprensione di molti problemi
dello sviluppo embrionale, finora
poco conosciuti o aiutare a generare
miniorgani artificiali sui quali testa
re i farmaci abbattendo tempi e costi
dello sviluppo farmacologico. «Tutto
ciò è stato possibile grazie all'utilizzo
di un gel di coltura in commercio da
tempo ma finora mai utilizzato in
questo contesto e a un cocktail di ci
tochine e piccole molecole che indu
cono la differenzazione cellulare 

spiega Bolondi, laureato alla Sapien
za e arrivato a Berlino dopo un'espe
rienza ad Harvard, negli Usa  Il gel
è importante perché sostiene le cel
lule come farebbe la matrice extra
cellulare dei tessuti extraembrionali

come la placenta, ma permette loro
abbastanza mobilità per organizzar
si in strutture complesse». Insieme
alla bioinformatica Helene Kretz

mer, Bolondi e Veenvliet hanno an
che confrontato l'attività genetica di
queste strutture sintetiche con quel
le di veri embrioni di topo. «Abbiamo
riscontrato che tutti i geni fonda
mentali si attivano nel momento e

nei tessuti corretti, con solo una
manciata di geni che si comporta in
maniera anomala  spiega Bolondi 
ma si tratta di tessuti stabili, con uno
sviluppo molto prevedibile, senza i
problemi riscontrati in altre colture
di cellule staminali».

Q (Wguidoromeo
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L'emergenza

Malati cronici, saltati 700mila ricoveri
Da chi soffre di bronchite a chi
ha insufficienza renale o
cardiaca, sono quasi 700.000,
solo nei reparti di Medicina
interna, le persone che hanno
subìto gli effetti indiretti del
Covid, vedendo saltare il
ricovero a causa della
pandemia. E a esser
penalizzati sono soprattutto i
malati cronici: a quasi 400.000
non è stata garantita
assistenza ospedaliera. A
metterlo in luce è una stima
della Federazione delle
associazioni dei dirigenti
ospedalieri internisti (Fadoi),
che partendo dai dati dei
ricoveri ospedalieri del 2018, li
ha confrontati con i pazienti
assistiti nei reparti di

medicina interna nel 2020.
Una valutazione teorica,
sottolinea la Fadoi, perché al
momento non sono
disponibili dati ufficiali sugli
effettivi ricoveri per Covid, al
di là degli aggiornamenti sui
ricoveri quotidiani. A pesare
sui numeri anche il fatto che il
tempo medio di un ricovero
Covid è di circa 1420 giorni,
circa il doppio rispetto a uno
standard, la cui durata è in
media di 9 giorni. Questo
problema nella seconda
ondata si è visto in tutta Italia
anche se in alcune regioni è
stato più critico, come quelle
del Nord, ma anche Abruzzo,
Puglia, Campania, Lazio,
Umbria e Toscana.
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