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Trump alla guerra dei dazi

Subito misure contro Messico e Canada, cancellara la minimum 1ax sulle multinazionali. L'Europa: pronti a reagire
Fivmati i primi cento ordini esecutivi. Gli Usa fuori dall'Oms e dall’accordo sul clima. Torna la pena di morte federale

Direttore Marin Orfen
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Retate anti-migrantiin chiese e scuole, graziati gli assalitori di Capitol Hill

Questione
di sovranita

i Andrea Bonanni

Fondusi iching a Transp,
ringhioso imperutore che
detta le sue regole universall
aprendaunangw gl
1 Europa mpole
st inching a Giongia Meloni, urden
ieader della Ue invitata alla corte
il Washington, o la elegee
& propria porlavnce presso
i Casa Bianen perscongiurarise
1"ira funesta. Questa &8 vulgac
diffusa tn lalia dalla destra
al potere. Ma lorse le cose
TR ST rOprio Soml.
{futwrd ragaporti tra ooy
amminkstraone Usa e Europa
80N0 un‘incognita.
Sesi prendonn per tnone le
dichlarazioni di Tremp, quetla
che si preannuneia & ann
battaglia il cul esito Fimane (utlo
daservere. sof merito delfe
questioni aperte. possiamn fare
sailo ipotest. Tromp vorrebbe
ane 1k

europei: dilficile che aceada.
Trump vorrebbe abbligare tolts
{governd della Ve wd aleare

e spese militari fino al 5 pes
cemtodel Pil: rrealistico,
senon impossibile,

continua a pagina 33
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Dutlatins di i puse

Edith Brug
La donua
dal tuppotio verde

Quel saluto
di Musk
non éun film
di swﬁ iassini

o pragineg 8

Operazione “Mure di ferre”

Dumild Trump. appens insedinto
alla asa Bianca, wvvia ks guerrs
det duzi contrn Canada ¢ Messico.
Porta glt Tsa Penrd dallOrgindzea
oz wronddiale delix sanith e ol
Favvardosul cline. Raprishina 2 pe-
nadi more federle e prepara reta
e contre { migrantt. Intanto grazla
el assadbtord sfk Capitaol HIML
i Rasile, Castelletti, Corami
Cirisvo, Lombard], Mastrobieni
Maztrofiill, Occorsio, Santelti
Titor Vitale « da paging 2 a 15

Attacco in Cisgiordania, tregua a rischio

daf nostry inviaii Fraocesca Caferri cFabio Consccl « oile pogine 18 19 con un servizio df Baromd

della Memord

Edith Bruck
La donna
dal cappotto verde

La nanve di Treaen

Scarcerato

“Una vergogna”
di Alossan]rn Zinili

|

l annoaciavann Vimminente
| ritorno a Tripoli del genemle
Nujeem Osema Almasri Habish
AR S5 PFOUe S COme

ghusto, E ineredibilmente, aite
2042, e gl liberoe a Tripeli,
@ pagin

il libico torturatore

siti tihiet, che g fer mattina

2

e intervista df Glannolt

prevedaono glt accord! talla-Libia |
st prighonieris, ci avevano visto

Salvini in aula
il governo
lo lascia solo

#i Concetlo Veechio

ROMA
un certo punto il leghista
Riecardo Malinart evoca

«fl cattivo maestrom.
U smaandangt e, Paventa
«|| rischip eversione- per
splegare il caosdelle Ferrovie.
wbTalia non si furd mal
intimidires, gitira pem
Matteo Satvinl. AlaCamera
deidepulalic@ 'informativa
del ministro. | trentnon
arrvansinorarin e i pamle
per spiegario sono guele
degli annd Seltani
«Clie a rete sia ogeetto di
un'opersizone di sabotaggio
coniro e ferrovie lo aveva glh
dettoun altro premier nel
2044, pofaguelle parole non
sealro i Fatliv, ricorda
il ministro dei Frasporti.
Crme adire; qui quello
complollardo not sona to.
contineee a pagine 2f
com yr servizio di Praschitia

Regeni, la madre
“La suora mi disse:
éun martire”

arGinliuno Foschini
o pagline 2§

Cosi ho superato
lasindrome

della pagina bianca

at Eshkol Nevo

T it Nnstalgia, N mio primn
romanue, ¢ La simmvetria det
desrderi, uscrittoun altro libro,
Che bo abbandonato, La trama
el hbru abbandonalo silkasava
sullu travolgente tenslone erotica
traidue protagonisti, un rmgacan
s v s, coinguiin, che
eopdividevinoust appartanento
i alTitt,
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Ranema % b Campania 30 L el GRS
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FONDATO NEL 1876

Champions, vinee il Bologna g 4™

Nelle grandi citta

Py L'Atalanta & scatenata Casa, seilmercato
Bergader Juve, un pari da playoff taglia fuorij giovani
cronaca, pagelle e commentl) i Riccardo Bruno
alle pagine 40,41 243 «a  Bpagina22

If primo giono del presidente. Rubio segrelario di Stato. Caso Musk, £ von der Leyen seuote In Ue: «Cambiare marcias

Trump corre, valanga di decreti

Gli Usa via dall' Oms e dagli accordi sulle tasse, lorma ka pena di morte federale. ] pianidi Meloni

di Vivians Mazzs .
\ a i frelia 11 Trump 1L nel .tll"NhELLI

suo primo glorma firma INIZIALETK
wurm vakmgu & proveedimentl, i LORO
3l raid contre | migranti al k-
cenziamento di mifle divigend
nonilnatl da Bidew, dal clprisi-
na delln pena di monte federle
erdnuatinga Davas sie  all'uscita dalOms, Mentre won
aAperta g finestra sul der Leyens sprana [uaropa 4 un
meddo bnculil restadel  «enmibio rapide di passo,
mondovede 1Turop, e 2o 9
In questi giomi di ovo
avvento dl Donald Tramp.
L'occasione ¢ stata lortuita, N .
&m; gio mcniuu:minun I.a Casa Bianca |
ibattito per addet . . ) {
lovort: «Quae pensate sarsln - SCNZA fair plary
prinwipale moneta di Hyerve
o Gluseppa Sarcina

JAIERT § ATV (0 GRUPPLDT UL TRADLSTI
L'assalto al Campidoglio:
il perdonoriscrive la Storia

MALESSERE
EUROPEO

i Federico Fubini

SCORTESE IS FITUZIONALL di Massimo Gagal
. ul paleo della Capital One Arena dal quale

pronuaci [ terzo discorso dells glornata
inaugurate della sun presidenza, Donald
Trump ha alle spatie una fls di parenti degli
tragsanni» Le risposte J astaggl israclani di Hamas
suno plovale spictate: vince
1} doliaro, seguito dall Tdes
i ung criprovatuia, segulie
a stz volta dallo yuan
clopse. Leuro? dem v,
i uma platea di banchier,
manager, lvestitor
ed eronomistl,

ol Jga 8

ILNOVELLO
SIGNORE
ol Buppe Sovargnini

1 24 ~ o N 3 o 3

Bianca come

l % onghd Trump e
miliardario nuove

) Lornato alls Casa

o) vecoa, grazle alla
criptovaluta personale

<he ha lanciato alla vigilia
dellinsediamento; it
possono metiere soldi sul
conta del presidenie deglt
Stath Unili F Anerica, In
sOSLINZ. Lo stesso ha fRIne

JFalfro fronte:

mortiajJenin - g

11 Davide Frattini 10

la moglie Melania, Forse
1 cappeilo calato sugll -
oochi ern un modo per R . _w - . -
aSCOn p [ Qed endre 1df ¢ lo Shin Bet tanclano sMuro di ferros, Foperazone
illmlunllldtx.;ekllfiqrznﬁzom N(‘l l?rﬂlOI"l SO".(‘) aS‘ 10 .\II anti-twrrorismo 1 fenin, Ham.-n:mpnu b C hﬂi(l:lnnlrr:: resistere, a
e s oli . I3 wombatiere. Nei teeritor sotfo assedio | palestines fulfeano s muoversi
x&mﬁuﬁ,ﬁffam «QU] l’lOﬂ ( é nld‘l rmgua» eu decine e decine di !_eml postl di b.ln(_m Si resta fenmi anche per ore.
in Fretind A Jenln. per Baroele fucina di Lerrocist, si sentono spark. Meatre gl
i o pn Gt Gewta Priviters elierrtert sonvolane strade ¢ case, et 11
- i
VITTORINO I CAFFE ‘ "
o aseieo Grameltin Il saluto roMusk

ANDREOQOLI
sisie ned mettersiaceanto qualcung
phts inyuietante ol 1ui, Cosy potra
apparire mssleumnie persing gl
wechi del suof svversan. G esem-
Pl anche in Holle, oon mance:
Andreottl & accompagnina a Sbar

dhedly, Berlusconi o Previll, Reoed o Remed.

Ma lorse | nostrl @ludiz! sono condizic

T onsosequello di Musk Tosse un sa
Tute riwnano o un iergidimento
e el sk Isterico dellavumbrucdo (In ognt
caso ln Romia che Ba in mente gquellima
st & 1Uebe mon ol Mussoliad, ma di Nen-
ne). Una cosa @ certa: da qualche tempo |
persine chi vedevs bn Trump 1T male psso
fulo Io ha retrocesso a relalivo, Seoprire-

o
e’

mo proifose looose slinocllcitiimente  gq sk dad linguaggio, che esprime sempre
el ma al morentw, fo st & visto anche ] ¥ {nspirito del termpo. Trump & uomao allan-
tdurante la cerimonin dinsediamento, la % The, mantfeste ancors b sua calliveria, v

semptice presenzs df Musk sl suo Runeo ,;r O presunta che sig, con le parale. Al
basta 3 ridurre b caricn eversiva del Babay | M mo vi assiunge 4 tono di vove ¢ le
in Chief, assegnundogli obtorto collo I S'b J espressioni del vollo. Invece Musk, plit
uolo diveochio saeglo incardeato di smor "n"{. medermno, comunlcs 8 fumenl: digiande

zire gl ceoesst visionan del socio linan- crmoticon, mivando pollict ¢ stendendo

imlibraris G'

alnadicola el ekl SOLFENING

Zhatore. Potrebbe trattarsidiuwn phoco delle |
pattl. Ogni leader ama essere amato de
Tk, ¢ U made pi sieuro di duscire con

B avambracel. i messo w motone nuov al
passato ¢ lo ha chiamato futuro,
t L BRSO ea P
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DL MINISTIO N AULA
Treni nel caos,
Salvini attacca:
guasti ¢ incendi
sono dolosi

di Alessandra Armchi

] anemo di tutto per

garantire rrasporti
ebficient] ¢ sicurl. La rele
fernoviaria ¢ da annl oggetio
diattuechl, ma un Paese
srande come Italla non si
fard invirnidire. G incendl
¢ § guasti yono finii dopo
fespastos Cosi B ministno
del Trasponi Matten
Salvini pelinformativa
alta Camera, Ha anche
altaccato MsS ¢ Pd, perché
sotto la loro gestlone «|
dsyltanl erano peggiorts:
«Meno lrenl, meno cantieri,
piit dtandi=, Secen Schleln:
«Lominci a lavorare ¢
Melonl 5] scuste,

» g3 35 Deflapasqua

DLPUSIERINE A PRONCESSD
Regeni, Ia madre
«Sul suo corpo
torture brutali»
o itarls Sacchettont

it suora mi disse; suw

Miglio & un manines,
Processo Regenl, £ loccatna
inamsma Faoly, ivei, nellanla
huenker df Kebibbia, tomane
ot b mesaoriz a gued giomi
drammatici in cut, nose annl
I, vide Giulio ucciso, Em
sotto un eneuolo Blanco,
riconla. «4idi s1d suo compo
It hrutalits delle tortunes,

1o 18

TORINL «FIRMO TRRITY \LEs

. Migranti, espulso
. il capo-aguzzino

del carcere libico
i Virginia Piccolillo

| un cuso Samesto o pol
libermzione del winedern

Tinkoo irrestaro s ondine del

Tribunale internazionale.
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Permessidi soggiornoa Torino
le persone tratiate come bestie
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Dai western alle mostre d'arte
lavita ereativa di Luca Beatriee
STRFANO DMLLA CASA -pasrA
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I ASSEL CLIM A ESANITA: RIVOLUZINE NI DECRETL PENA DIMORTEPIC EACILE. LIBERL 600 BICAPITOL 1L I

Trump, America contro tuttl

Maxiimestimento e menovineoli sull'intelfigenza artificiale. Von der Leyen: aprinmo a Cina ¢ India

LANALISI
Ma sui dazi Bruxelles
sapri come difendersi
VERONICA DE MOMANIZ

i risiamo, Con Do

snald Trump nuo
vamente alla Cosa
Bianca, torma nel o
stro dibattito pubbli-
co la solita lamentels:
I'Europe nan ¢'s, & debole, divisa.
Insomma, il p mnér;l.lhlo. E
pure, La storia, fino ad vrs, ha
mastrato l'esatto opposto. Quan—
do ' stata una crisi, "Eiropa ha
anputo reagire in modo coeso.
Non ¢ sono motivi di pensare che
cidy non svverrh durante il secon
do mandato di Trump che - in un
certo senso - pud rappresentare
una crisi, la qusrta degli ultimi
venti anni dopo quella finanzia
ria, qualls pandemicn e gueliy
energetica. Le mgioni per un cay-
to ottimismo suno diverse. Mo an-
diamo con ordine, ricordando city
che & stato fatto in passato, Duran-
te la crisi finanzisria degli anni
2008-2011, IEuropn & diventats
piitcoesa dat puntodi vistaccona-
mico. | passi complutt ¢ gli soru-
menti introdatil ae hanno raffor-
zato l'architettura finanziaria, So-
lo per fare qualche esempio, & sta-
toistituito il Meccanisme europea
di Stabilith (Mes) che agisce da
banca in caso di dissesto macroe-
conomico dlunn Stato. -rianaz

Lseire dall'Oms
cifa male alla salute

Eugenia Tognott
Ambiente, stravinee
il neguzionismo
Mario Toassi

7
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“Musk ama gli autocrati
perehé udia i buroerati™

La religione esibita
vome merce politica

Sirnona Sin Marco Pollim
ObracciotesodiBlon  Linsensatn euforia
ST AN AN G Ja fesseria autismo dei Magn d'Ttalis
Dallimmigrazione  all'energia, Ginmloca Nicolerti Fiavia Perina
dﬂﬂ-’l streumi Inv]umlorl {edemdx
aide e 1] l’llElTlIlllDl'l! T s - - . - .
dalla';:llnm asben g0 al it} Noi, gli algoritmi Hpiceolomoendoantico

civili, Trumap ha messo nero su
binnco quale & |'arizzonte verso
cui vuole portare gli Usa. - pase x 12

VALERABRUM TEDESCHI LENOTTIONMATALE EIRACCONTI AMIA SORELLA

“lo, Carla

FULY APIARA

Nonsésiesa nm!-mm stta indulgente. Angi,
/400 un platmmmstmn tma e sue colleghe,

eilnuovo Far West

Guido Scoerza

il sesso”

dei progressisti sfasati
Al camydrn De Angelis

IL WELFARE

Quella vita lantasma
delle colf incusanostra
CHIARA SARACEND

1 scttore del luvoro domiestueo -

uihwlocohwolfn. 1.576.321 lavo-
ratricl e lavoratar, un terzo derqua-
liiralani, una nivale in cresel-
ta negll ulitmi anni. Si tratta nelia
grandissimo maggioranza {88,6%:)
didonne, anche sela piccola perven-
male di uomini & in lieve avmento,
specie 12 gli ialiani. Nonostante
st un settore di eccup dino-

LACHANPIONS
Laduve ¢i prova e va in bianco
MaloO-0a Brugesyalei playoff
SALICE, RARTUA, RUCCHERT - pacoe ur

la PORTA @ dl CASA

A
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GNN

LINTERVISTA
Zelensky: “Sulla Nuto
I'Ueriina tradita
tla tve Paesi curopei
edngli Stati Uniti”
CIUSEFPEBUTIERO

“ [ * Europa deve afler-
_J marsl come unafto.
™ lcn: e glulmlr. COME un aito-

dm‘sh osusuecederi con Danald
Trump, masveglianieinlzarea
occuparsi di s stesso, perche sia

.:.::'A“ I:lu nel mando. ,,
IL MEDIO ORIENTE

Israele. dopo Gaza
blitzin Cisgiordania

DELGATTO, MAGRL STARILE

q uanang le sirene a Jenin, Gh
d'sssalto coprono

1evoli dimensions, presenta un tas-
50 di irregolarith altissimo, pari al
47,1%, 5 ironte del 9, 7% dellintera
platcadeglioccupati, -paswas

LE RIFORME

Se separare le carriere
pudaiutarela Giustizia
SERENASILEON]

\I istar dal governo, I separazia-

_ nedellecarviers in magistratu-
T PIELA-PAGHAZ \ ra & paysata incims alle privrita di
s )} riforme. - saonase
BTy
Solo unsogno | "

Del mnte dettoe fanto da Donald Trump nel giomo deltin-
sediamento, nidla mi ha calpito pid della firma apposta al
dreretodiabolizione dello ius soli, la legge che consegna la
cittadinanza americana a chi nasca sul sun!n d' r\mcrira
Nulla, delantodero e fartnda Donald Trump, d
auava America quanto quells firma, perché # un trmtto dl
penna che rnncgia il sersa profando dell'amore mio e di
tanty perun pmsc acuis polevacsi dnvevn ninpoyere
moltu ebor lase .

natavi- ||u|rmuu.lpur sempre L'unica nazione al m mlnm
tanoninnomedinnarza, noninname del sangiie, nan in
nomedel potere, non in nome di una religlone, main nome
i un'iden, mifle volte tradita, sempre inseguim: Faveo
glienz di chiungue fosse in fug do una persecuzione per

questioni di razza, di sangue, di potere, di religione, chion
que fuggisse dalla guerma, chiungue fuggisse dalla fame.
Chinnque poteva arrivare in America, vivere liberamente,
Inseguire il suosagno, Cosl da secoll, daquando | padri pel-
legrini della Mayflower nel 1620 sbarcarono a Cape Cod,
nell'attuale Massachusetts, per cercare un fitturo lontano
dalleangherie della chiesa inglese. Subimsonostati propo
sti nicorsi controil decreto di Trump, mache siani accoltio
e pon @ cos decisivo: se I'Amenca er un paese nato so
una base culiurale ~ venite tatti g, fate grande |'Amenca
~0ra # un paese che it quedia base culturaie non erede pli,
anzi, tn rinnega « Ja maledice: fuori tutti da qui, dobbinmo
rifare grande I'America. Magari il sogno americana era so-
prattuftounsogne, mail dsvegliogd quelloched
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|avmzm dei mezzl corazzan ¢
delle forze i terro nel Nord della
Cisglordaninn. - con L Temusssza b
FADY ALMADVOUN (MSF! - ot 105 18

Romu-Tripoli. ilginlle
del torturatore libico
Famk, Lombarda

Mamma Regeni
“Mio figlio straziato”
Grazia Longo

CO/TADORO

SOLo NET
MIGLIORT
BAR(D




ALLA3LE

www.allartcenton s

Rema
i AT e
wivht G i3 Ly ¢ TN e ITCE IR

Mercoledi 22Gennaio 2025+ S. Vinocnzo

La cultura piange
Beatrice, presidente
della Quadriennale

Arnaldi » pag. 24

i.'editoriale
L'EUROPA
COLGA

LA LEZIONE
AMERICANA

Ferdinandv Adoraaw

stnirvamenie viene dadiffids-

re di un keder che smticne di

e ki s una “nuova eri” e

che "o ' profetio” per con-
sentngl) i ssehare 1 nasione. 1
tntts i prrede clie a nol erope
P priacrione, crowiiih comie sia
mo dells verits suggerio da
e Una grande presunsions ¢
sempre sub punio di osisere
erunn dannt . Ma sarcblbe sha-
glato fermar alla diifideria,
sty inuncutale do-
weeredi capire. Cos e suorsso oy
che la piu forte devoocrass del
mondn deckdess di oomsegnarsi
alls “grnde  preasmons”™ di
Trump® Ebbene, b rispests va
cevesbined soltosuslo Je fla atorie
degh ulimi decenni. Cem uma
vt la ghobal e cione: Franogli
ani Nevanta ¢, finits b guerrs
freddda, il mondo s ubrincase di
fotirn Sapevamn che i XX sero-
loctavrehbe chicsto di anraversas-
e ucve [omtiere. Lavora, migra
T, Ingegneri genieticn, am-
bienic ol aspemte della rosins
wita cliedeva mdicill matemien-
. Nonostante o, lintcligenaa
jpurbiblics ha absdicati sl suo ouin-
i, I nurmo i morde aocidents
be 5t ¢ diffuss Milussonc che e
cambiamenis non evesse hiso-
godicmere “goveriain” Che b
scundole libero & esponders
mvrebbe uhcunto le dffusone
ot i il e o beresise e

Mai ermove fu il grovide &
omnseguerite negative E infami
aceoduto eattunente {| contrs:
i La golulzmdione. non go
ek, b finite per franneree
la goesione socile, metere n o=
si le diverse catene di approvi-
glwmanenio delle reorse (0 prr
mis quelle energetiche) c dimrug:
geve molse filiere industall an
Vinevicablle comnseguenza di im-
povenee 1l oot medio © lsclare
seyza certezzre di futum Dinsseme
dielin clusse lvorsmice
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NAZIDNALE
| «A Sanremo conta
-/ piir il personaggio
- che la canzone»
Marzi s pag. 23

ALLART

FAAATYY COWTRPME

oy

TEL 06491404

LT

umessacaer 1 (D

ILGIORNALE DEL MATTING CHHANE "

. H einloreo su l; lascia
Roma, c'e Rensch
Ranieri scommette

sull’esterno olandese
Carina nello Sport

Trump, un ciclone sul mondo

»Dal primo febbraio dazi a Canada e Messico, gli Usa escono da Oms e accordo sul clima
Tra gli altri ordini esecutivi, pena di morte federale e grazia ai condannati per Capitol Hill

e

11T Dameia Foperazic

Segnale di Netanyahu alluliradestra
la guerra si sposta in Cisgiordania

sno-. Attentato s Tel
Aviv, quattro ferin In-
ntw | apo di Smilo
maggiore Here! Halew
Ha anmuncute ke dimis
sk« i b resposi-
sability del fallimenin
el T otashare .
Pace e Vita
mpug 3t

Voglia di posto fisso
Ora lo Stato attira
sette italiani su 10

»Barometro Pa: 1.3 milioni di candidati nel 2024
L'lA perd ha gia reso superate 230mila figure

Andres Bassi

M4 Netanyahu code
allultradestr:  fsmicke
SOt la gueTT sl

chil gy Cgoedanis. LY
of lancis un'ollensive o
Jerin {(cvmme chissto dal
minestro Smotrich) al
mene & mortl 1l pre
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AMOROSO GUIDERA LA CONSULTA

Referendum, mobilitazione

al via sulla cittadinanza
«Autonomia? I Lep prioritari»

1l s1 a 5 referendum su 6 apre una nuovastagione

politica. Le nuove generazioni dei migranti esul-

tano: traguardo storico per la consultazione sul-

sono i Lep», i Livelli essenziali delle prestazioni.

Marcelli, Motta e Nicoliello

lacittadinanza, il quorum sara difficilema cimo-
bilitererno sui social e nelle piazze. In Parlamen-
to sono ferme ben 18 proposte diriforma, da For-
za Italia al Pd. Eletto intanto il nuovo presidente
della Corte Costituzionale: & Giovanni Amoroso.
Dopo la bocciatura del quesito sullAutonomia,
Amoroso ha sottolineato che «a priorita adesso

MATTEO MARCELL!
Roma
¢ ) eappenail tempo di sbriga-

;{ re le formalita di rito, inclu-
sa la telefonata alla premier
Gxorgla Meloni, che gliaugurabuonla-
voro peril suo mandato. Dopodichéil
nuovo presidente della Corte costitu-
zionale, Giovanni Amoroso (eletto
all'unanimita dagli 11 giudici rimasti),
non elude il tema pil scottante legato
al suoruolo ead appenaungiomodal-
la bocciatura del quesito referendario
sull'autonomia differenziata, chiarisce
subito la posizione della Consulta nel
corso della conferenza stampa di pre-
sentazione. «Non credo sia corretto
parlare della progressione dei lavori
sull'autonomia dicendo al “netto dei
Lep”», sostiene e questo perché Jade-
finizione dei Livelli essenziali delle
prestazioni costituisce l'architrave, il
perno, l'impianto dellalegge». Ed & at-
torno a questo elemento, spiega, «che
va ora costruito I'edificio, occorre che
il legislatore intervenga e determini i
criteri per i Lep». Un concetto che
Amoroso ripete pil volte, lasciando
intendere che l'intervento del Parla-
mento sui Lep, prima di ulteriori pas-
siin avanti, non £ una questione di for-
ma né un particolare, piuttosto una
condizione irrinunciabile, «una fase
da ricostruire» il prima possibile.

E questa la materia che suscita piliin-
teresse (e piil reazioni) da parte della
politica. Ma il presidente della Con-

sulta si esprime anche su molti altri
aspetti, tuttaltro che secondari. Prima
perd tiene a precisare che rispetto al
suo mandato «non ci sono linee pro-
grammatiche da espormre», perché «la
Corte e unorganoprofondamente col-
legiale» ed la Costituzione «labusso-
la dellasuaattivita», Unlavoro chelor-
gano & in grado di portare avanti an-
che in assenza dei quattro giudici di
nomina parlamentare, su cui la poli-
tica non ha ancora trovato un accor-
do: «Ci aspettiamo e sicuramente sa-
ra cosi - confida Amoroso - che dal
Parlamento verranno nominati giudi-
ci di assoluto livello, che dopo il giu-
ramento sispogliano della loro prove-
nienza». L'auspicio & che il plenum
possa essere «reintegrato quanto pri-
ma giovedi (domani, ndr)», main ogni
caso, anche con 11 giudici (ciod I'at-
tuale numero dei componenti), la
Consulta non pud considerarsi «me-
nomata».

Quanto allo scontro in atto tra gover-
no e magistratura, il neopresidente si
limita a far notare che «non giova al
Paese checisiaunasituazione, se non
di conflitto, di non armonia tra magi-
stratura e politica», maricorda che «la
Consulta controlla la costituzionalita
delle leggi» e non entra nel merito di
dispute che coinvolgono le toghe ¢
'esecutivo.

Cisono poidiverse questionidi attua-
lita, come il fine vita e la procreazio-

apaginabe?

Consulta, e Amoroso il nuovo presidente
«PerI’Autonomia la priorita sono i Lep»

ne assistita («Passi indietro & un po'
difficile che si possano ipotizzare»), 0
anche il sovraffollamento carcerario
(«E un problema grave).

Ma, come detto, ¢'autonomiail tema
che occupa lo spazio maggiore della
conferenza stampa e Amoroso torna
sul punto soffermandosi ancora una
volta sulla bocciatura del quesito re-
ferendario: «Chiedere “volete o me-
no” 'autonomia differenziata ¢ unin-
terrogativo contra constitutionern, che
non & possibile fare suuna normaco-
stituzionale». Per quanto riguarda le
firme digitali per le sottoscrizioni dei
quesiti, il neopresidente & altrettanto
netto: «<Una deriva verso numerose
proposizioni referendarie la vedo co-
me unapreoccupazione eccessiva. La
firma digitale esiste ed & un punto
ormai appartenente alle nostre rego-
le». Il che perd non significache si pos-
sadecidere di alzare'asticella sul nu-
mero di firme digitali, ma «& compito

POLITICA SANITARIA, BIOETICA



del Parlamento» decidere su questo
aspetto.

1l tema dell’autonomia differenziata
non si & perd esaurito nell’intervento
di Amoroso eanche ieri ha offertol'oc-
casione perrivendicazioni da parte dei
governatori leghisti. Tra questi Luca
Zaia (Veneto), convinto che la Con-
sulta abbia messo «una pietra tomba-
le» sul referendum, ma che & comun-
que disponibile ad aprire al «dialogo
con le opposizioni». Per Massimiliano
Fedriga, presidente del Friuli Venezia
Giulia, la “legge Calderoli” & ora «co-
stituzionalmente garantita». E per lo
stesso ministro per gli Affari regiona-
li, «ora si put lavorare in pace alla ri-
forma, senza pil avvoltoi che girano

il dopo

Consulta

LAY

soprala mia testa. LaConsulta - incal-
za - respingendo il referendum ha
chiuso la boccarispetto a tutte le pan-
zane che abbiamo sentito: lo “spacca
Italia’ la difformita dei diritti. Se fosse
stato cos, il referendum sarebbe sta-
to ammesso».

Sul fronte opposto, il governatoredem
della Toscana, Eugenio Giani, apre a
«un‘autonomia equa e solidale», pur-
chécisianorisorse adeguate perle Re-
gioni. Ma lasua segretaria, Elly Schlein,
sembra meno disponibile: «11 patri-
monio di mobilitazione» controil pro-
getto del governo, «nonvadisperso» e
«deve proseguire per assicurare che le
motivazioni della sentenza della Cor-
tecostituzionale vengano recepite dal

Dopo il no della Corte
al referendum, il presidente

leghista del Veneto Zaia apre
al «dialogo con le opposizioni»
Calderoli: al lavoro senza piu

avvoltoi. Ma Schlein (Pd):

«Proseguiremo la mobilitazione
contro una pessima riforma»

Il nuovo presidente della Corte costit

Parlamento e affinché siblocchinole
intese con le regioni. La Corte era gia
intervenuta, smontando pezzi della
pessima riforma del governo anche
grazie aricorsi delle regioni. Servono
paletti chiari e occorre garantire che

non aurnentino le diseguaglianze».
2 APRODUZIONE AISERVATA

I PUNTO

Per il giudice
costituzionale

i livelli essenziali
sono «il perno»
della legge

¢ il Parlamento
dovrebbe definirli
quanto prima
Niente «passi
indietro» su fine
vita e procreazione
assistita

ale Giovann A
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COME CAMBIANO GLI OSPEDALI

Tempi, diagnosi e costi
L’intelligenza artificiale
rivoluziona la sanita
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Maria Sorbi

Siamo ai primi passi, ma |'Intelli-
genza artificiale sta trasformando la
sanita italiana. Non come proiezione
fantascientifica, ma gia oggi nella pra-
tica quotidiana. I vantaggi nemmeno
si contano: velocizza tutto - soprattut-
to la diagnostica -, fa risparmiare, ridu-
ce le percentuali dell’errore umano,
migliora le diagnosi, prevede lo svilup-
po delle patologie, aiuta a progettare
nuovi farmaci. E, settore per settore,
cambia la vita di medici e pazienti.

Se la prima rivoluzione informatica
della sanita (quella della smaterializ-
zazione delle cartelle cliniche di 12 an-
ni fa, per intenderci) ha messo in diffi-
colta i dirigenti sanitari, I'intelligenza
artificiale sembra avere un potenziale
enorme anche nella gestione delle
strutture ospedaliere: puod regolare i
flussi dei pazienti e strutturare i turni
di lavoro tenendo conto della carenza
di medici e infermieri.

STUDIARE L'ANATOMIA

Gli studenti di medicina e gli specializ-
zandi studieranno sempre piu spesso
I'anatomiain 3D. Non solo su libri e in
sala autopsia ma con rendering iper
realistici e immersivi. Siemens Heal-
thineers ha realizzato Cinematic Ren-
dering che consente di creare rappre-
sentazioni iperrealistiche di fratture,
organi o della struttura dei vasi sangui-
gni pit sottili. Uno strumento che

il Giornale

cambierd anche la vita dei chirurghi
nelle sale operatorie e nelle simulazio-
ni degli interventi.

DIAGNOSI PIU RAPIDE

Il settore che maggiormente sta assag-
giando i vantaggi dell’Al & la diagnosti-
ca, radiologia in testa. Prendiamo
I'esempio della risonanza magnetica,
uno degli esami pih lunghi, costosi e
fondamentali. Le nuove tecnologie sa-
ranno uiili fin dalla preparazione del
paziente: individueranno con la massi-
ma precisione le aree da coprire, ri-
sparmiando tempo e lavoro ai tecnici,
guideranno i radiologi con una sorta
di auto pilota e forniranno la «scheda
paziente» in automatico. «I nuovi algo-
ritmi e le reti neurali velocizzano I'ac-
quisizione delle immagini - spiega Lo-
renzo  Boscherini, responsabile
dell’area digitale di Siemens Healthi-
neers - Tanto da dimezzare il tempo
di una risonanza, passando quindi da
30 a 15 minuti al massimo. I vantaggi
sono facilmente intuibili». Possono es-
sere raddoppiati gli esami e quindi ab-
battute le liste d'attesa.

1software cambiano anche il processo
di refertazione: aiutano il medico a de-
cidere (beninteso, senza prendere il
suo posto). Uno studio sulle diagnosi
dei noduli polmonari ha dimostrato
che le tempistiche di diagnosi sono
state abbattute dell’80% rispetto alle
analisi manuali. La sfida dei prossimi
mesi & integrare i nuovi mezzi nella
vita quotidiana dei medici, fare in mo-
do che siano fruibili, facili e non lenti
¢ farraginosi.

IL RISPARMIO

| nuovi software
pianificano i turni
dei medici,
simulano in 3D
gliinterventi

e creano farmaci

POLITICA SANITARIA, BIOETICA

Gia basterebbe dire che una diagnosi
pitt veloce cambia (a volte in modo
netto) la vita del paziente. Ma ci sono
anche altri aspetti positivi: se i tempi
degli esami si riducono e se le macchi-
ne lavorano in modo pilt rapido, con-
sumano meno. Il risparmio energeti-
co potrebbe arrivare al 40%: elemento
non trascurabile se si considera che
nei bandi pubblici la sostenibilita &
una voce irrinunciabile,

GLI INVESTIMENT!

Gli analisti stimano che, nel 2025, il
mercato della Sanita digitale in tutto il
mondo raggiungera i 657 miliardi di
dollari. Nel 2019 ne aveva totalizzati
175. La spinta alla digitalizzazione nel
comparto sanitario € in forte crescita
anche in Italia, La Missione 6 del Pnrr
fa da acceleratore: 15,63 miliardi di
euro, 7 per le reti di prossimita e strut-
ture di Telemedicina, e 8,63 per inno-
vazione, ricerca e digitalizzazione
dell'Sistema sanitario nazionale.

Esami piu veloci
del 60%, liste
d’attesa ridotte
fino all'80% e un
risparmio di
energia del 40%
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Servizio Sanita2g
I medici tornano sul piede di guerra e preparano
la mobilitazione per il 25 gennaio

di Marzio Bartoloni
21 gennaio 2025

Il prossimo 25 gennaio tutti i camici bianchi, compresi i medici di famiglia finora rimasti un po' di
lato, si sono dati appuntamento per decidere come alzare I'asticella dello scontro con il Governo.
Una nuova mobilitazione che non & detto che si concretizzi per forza in un nuovo sciopero, come
quello del 20 novembre che comunque, va detto, non ha registrato grandi adesioni tra gli
ospedalieri. “Vogliamo avere una vera interlocuzione con due soggetti: da una parte le istituzioni
perché ad oggi dopo due anni di Governo non abbiamo ancora capito chi comanda e decide in
Sanita visto che nonostante le tante convocazioni alla fine accade sempre il contrario di quello che
ci dicono e dall'altra parte abbiamo bisogno di rivolgerci al cittadino magari anche con un
linguaggio diverso perché ad oggi continuano a non rispettarci viste le continue aggressioni.
Qualcosa insomma non va anche con loro”, sottolinea Pierino Di Silverio segretario di Anaao
Assomed, la sigla degli ospedalieri.

La delusione per le misure in manovra

Ma facciamo un passo indietro. Il peccato originale & I'ultima manovra di bilancio. Per i medici era
un po' come una ultima spiaggia, 'occasione migliore con cui il Governo poteva dare un segnale
importante e rendere di nuovo attrattivo il lavoro negli ospedali per chi indossa il camice bianco,
soprattutto dopo lo tsunami del Covid che ha accelerato ancora di piti 1a fuga dal Servizio sanitario
nazionale verso l'esteroo nel privato. Einvece la delusione ha prevalso: nella legge di bilancio oltre
ad essere saltato il maxi piano di assunzioni a cui aveva lavorato il ministro della Salute Orazio
Schillaci per il muro del ministero dell'Economia sono arrivati gli aumenti in busta paga, ma non
quelli sperati: invece della detassazione al 15% dell'indennita di specificita (che si sarebbe tradotto
in 200 euro netti in pit al mese) come chiesta a gran voce dai medici sono arrivati degli aumenti
secchi che per il 2025 si dovrebbero tradurre in 17 euro netti in pitt al mese quest'anno e poi 115
euro aregime dal 2026. Anche qui l'ipotesi di una flat tax per i medici si & scontrata con il niet del
Mef. Da qui la protesta dei camici bianchi contro questi aumenti considerati delle “briciole”.

11 fronte dei medici di famiglia

“Manca poi - aggiunge Di Silverio - la depenalizzazione dell'atto medico che ci era stato assicurato,
non c'¢ un serio investimento sui giovani e sulla Sanita territoriale che non parla con l'ospedale”. E
proprio quest'ultimo punto - la Sanita territoriale dove il Pnrr investe oltre 7 miliardi per aprire
anche Case e ospedali di comunita - rischia di aprire un nuovo fronte di scontro con il Governo: il
ministro Schillaci d'accordo con le Regioni sta lavorando a una attesa riforma dei medici di
famiglia con l'obiettivo di fondo di spostarne almeno una parte - in particolare i nuovi assunti -
nelle Case di comunita che al momento stanno aprendo i battenti spesso sprovvisti o carenti di
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camici bianchi. La misuranon ¢ affatto popolare tra i medici di base che frenano gia dai tempi del
Governo Draghi su questa ipotesi, solo che ora il tempo stringe visto che manca menodi un anno e
mezzo alla definitiva apertura delle nuove strutture sul territorio finanziate dal Pnrr.

Lo scontro tra ministro Schillaci e Ordine dei medici

Sulla sfondo c'¢ anche un inedito scontro tra il ministro e I'Ordine dei medici - che rinnova i suoi
vertici a fine gennaio - con il suo attuale presidente Filippo Anelli che dopo essersi schierato
apertamente a favore della mobilitazione ha chiesto un tavolo di confronto con Schillaci che perd
hareplicato piccato: “Io ho sempre incontrato i medici, li incontro quotidianamente, quindi non ho
problemi a incontrare neé i sindacati dei medici né il rappresentante della Federazione, peré un
conto ¢ essere il presidente della Federazione e un conto & fare il sindacato. Quindi vediamo chi
incontrare e perché”. Una presa di posizione condivisa da diverse sigle dei camici bianchi che ieri
hanno ricordato come ognuno si deve assumere “i suoi compiti e le sue responsabilita, senza
commistioni che confondono e indeboliscono i ruoli”.
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Dir. Resp.:Pierluigi Magnaschi

Inumerinelreport Inail. Ostetriche e infermieriipia esposti agli incidenti

Sanita a doppiorischio

Un infortunio su 10 deriva da un’aggressione

DI MICHELE DAMIANI

ro nella sanitd deriva da

un’aggressione, il triplo di

quanto registrato nella ge-
stione industria e servizi. Asan-
cirlo&!'Inail, nel periodico stati-
stico dedicato agli infortuni e al-
le malattie professionali del per-
sonale sanitario. Lo studio con-
tiene anche un approfondimen-
tosullerecenti iniziative legisla-
tive per contrastareil fenomeno
delle aggressioni, oltre a quelle
indirizzate alla protezione dei
lavoratori contro i rischi deri-
vanti dall’esposizione a sostan-
ze cancerogene.

La sanita in Italia. Nel
2023, fanno sapere dall'Inail, i
lavoratori della sanitd erano
1.760.591, pari a oltre il 9% di
tutti quelli dell'industria e servi-
zi, impiegati in 94.222 aziende.
Nello stesso anno, gli infortuni
sul lavoro denunciati sono stati
oltre 55mila, il 12% del totale
dell'industria e servizi.

Un infortunio su dieci de-
riva da un’aggressione. Co-
me si legge nello studio, la sani-
ta «& uno dei settori piu colpiti
dal grave fenomeno delle ag-
gressioni sul lavoro». Un feno-
meno, tra Paltro, in crescita: «
circa 2.500 infortuni da aggres-
sione del 2023 sono in aumento
di quasi il 3% rispetto al 2022 (a
suavolta in creseita del 15,9%ri-
spetto al 2021), pur restando an-
cora al di sotto dei 2.875 regi-
stratinel 2019». Una situazione
che, come detto, sta avendo un
forte impatto sui numeri Inail:
«tra gliinfortuni del 2023 accer-
tati positivamente in occasione

I 110% degli infortuni sul lavo-

dilavoro e adeguatamente codi-
ficati per causa o circostanza,
nella sanita e assistenza sociale
quelli per aggressione sono ben
uno su dieci, il triplo di quanto
registrato nellintera gestione
industria e servizi».
Iprovvedimenti del gover-
no. Si tratta di un fenomeno
«talmente marcato da spingere
il legislatore alla promulgazio-
nediuna norma specifica, la leg-
ge n. 113 del 14 agosto 2020, a
tutela dei suoi operatori e all'i-
stituzione presso il ministero
della salute di un Osservatorio
nazionale sulla sicurezza degli

esercenti le professioni sanita-
rie e sociosanitarie». Ma la leg-
ge e 'Osservatorio citati dall'l-
nail non rappresentano gli uni-
ci interventi governativi degli
ultimi anni; lo scorso 2 ottobre &
stato pubblicato in Gu il dl
137/2024, che ha introdotto I'ar-
restoin flagranza differito nella
sanita e ha aumentato le pene
perchi commette attidi vandali-
smo nei confronti o all'interno
delle strutture sanitarie.

Piu a rischio infermieri e
ostetriche. «Le professioni in
prima linea», come definite
dall'Inail, «<sono anche le piu
coinvolte negli infortuni sul la-
voro»; tre incidenti su dieci inte-
ressano infermieri e ostetriche,
uno su quattro professionisti
qualificati nei servizi sanitari e
sociali «come operatori sociosa-
nitari, assistenti alla poltrona e
puericultrici», seguiti da addet-
ti all'assistenza personale, ausi-
liari, personale addetto alla ria-
bilitazione e autisti, compresi i
conduttori di ambulanza. Il

48,3% degli infortunati ha piu
di 49 anni. La fascia 50-64 anni
& la piti colpita anche in termini

di decessi, con quattro su cin-
que di quelli avvenuti nel 2023.
Le parti del corpo piil colpite so-
no la mano e la colonna verte-
brale, seguite da ginocchio e ca-
viglia. Ai primi posti delle dia-
gnosi contusioni, lussazioni, di-
storsioni e distrazioni, cheinsie-
me rappresentano oltre il 70%
degli eventi.

Gli altri numeri. Selamag-
gior parte degli infortuni avvie-
ne in occasione di lavoro, la quo-
ta di quelli in itinere (nel tragit-
to da casa al lavoro e viceversa)
raggiunge il 21%, tre punti per-
centuali in pit rispetto al totale
della gestione industria e servi-
zi. Infine, dallo studio Inail
emerge come la maggior parte
delle denunce (il 75%) proviene
da donne, questo «in coerenza
con i dati occupazionali, che ve-
dono in ambito sanitario una
presenza importante di lavora-
trici». I nati all’estero rappre-
sentano il 15% degli infortuna-
ti, in particolare rumeni (1.465
denunce nel 2023), peruviani
{1.060), albanesi (549) e maroc-
chini (441).

i
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LASTAMPA

Dir. Resp.:Andrea Malaguti

Uscire dall’'Oms
cifamale alla salute
r‘nq“ 11§ .Dpd( ;l'i

LASANITA

EUGENIATOGNOTTI
aieri, 21 gennaio 2025, siamo tut-
ti un po' meno sicuri: il ritiro degli
Stati Uniti dall’Oms indebolisce i
sistemi globali di sorveglianza del-
le malattie e di risposta alle emergenze e
mette arischiolasalute del mondoelasicu-
rezza globale.

Non ¢’ un modo meno «drammatico» di
dirlo, dopola notizia cheuno dei primi atti fir-
mati gia il primo giomo del suo secondo man-
dato da Donald Trump &l'uscita
degli Stati Uniti dall’Oms, una
pietraangolare dei finanziamen-
ti e delle politiche degli Usa dal
1948, Si sapeva gia che il team
di transizione presidenziale sta-
va gettando le basi per la sconsi-
derata decisione, anticipata dal Financial Ti-
mes. E, naturalmente, eraben notala posizio-
ne scettica del tycoon che aveva gia avviato
nel 2020, in piena pandemia Covid-19, le pro-
cedure -interrotte poidaJoe Biden, insediato-
si nel gennaio del 2021 - per I’ uscita
dall’Oms. Accusata di essere una marionetta
della Cina, I’Agenziaeraritenuta responsabi-
le di cattiva gestione e della diffusione preco-
cedel Covid-19,

E, tuttavia, non ci si aspettava la rapidita
con cui Trump ha agito, ad una manciata di
ore dal suo giuramento. Spiegabile con la
grande influenza che sulle sue decisioni han-
no alcuni «consiglieri», critici nei confronti

dell’Oms e in posizioni chiave nel settore sani-
tario, tra cui Robert F. Kennedy Jr. Ma anche
con la volonta di inaugurare il suo secondo
mandato con una sonante scelta di rottura
conl’amministrazione precedente.

Si pud solo accennare, qui, alle possibili
catastrofiche conseguenze che I'uscita de-
gli Stati Uniti dall’Agenzia potrebbe inne-
stare, cominciando con l'indebolimento
dell’Oms che, priva dei massicci stanzia-
menti del suo maggiore finanziatore (e di
un fondamentale apporto scientifico), fati-
cher a rispondere alle emergenze sanita-
rie e dovra ridurre sensibilmente il suo cam-
pod’azione, Esi pud richiamare, ancora, il raf-

Il disastro del ritiro dall’Oms
tutti piu deboli contro le pandemie

forzamento della leadership della Cina
sull’Oms e sulla salute globale e 1a perdita del
ruolo del Paese come leader mondiale in ma-
teria di sanitd, cosa che rendera pit difficile
combattere la prossima pandemia.

1l ritiro dall’Oms , insomma, non potra
che segnare un cambiamento radicalenella
politica sanitaria globale degli Stati Unitie
isolare Washington dagli sforzi internazio-
nali. Tra le altre cose c’é da considerare il
fatto che i Centers for Disease Control and
Prevention non avrebbero piltaccesso ai da-
ti globali forniti dall'agenzia , come & avve-
nuto nel 2020, quandola Cina ha trasmesso
le informazioni sulla sequenza geneticadel
nuovo coronavirus all'Oms, che le ha condi-
vise conaltre nazioni.

Se & vero che Covid-19 ha rivelato disfun-
zioni e carenze nei poteri e nei finanziamen-
ti all'Oms, giustificandolarichiesta, avanza-
ta da pili parti, di riforme sostanziali, non sa-
ra col ritirarsi, perdendo la possibilita di di-
sporre di un’influenza globale, che si potra
arrivare a riforme cruciali e ad un accordo,
entro maggio 2025, sul «trattato pandemi-
co» - per ora fermo per contrasti tra gli Stati -
al fine di rafforzare la preparazione alla pan-
demia e di stabilire norme vincolanti per i
Paesi membri.

L'azione unilaterale di lasciare I'Oms da
parte dell' Amministrazione statunitense non
avraun’immediata applicazione: dovrainfat-
ti aspettare l'approvazione espressa del Con-
gresso, perché gli Stati Unitisonoentrati a far-
ne parte tramite una risoluzione approvata
daentrambe le Camerenel 1948. C’e da spera-
re che le voci preoccupate di grandi esperti
che arrivano da prestigiose universita e cen-
tri di ricerca non restino inascoltate e che i
contrappesi funzionino.

«GliUsa perderebberoinfluenzae pesonel-
la salute globale e la Cina colmerebbe il vuoto
- ha dichiarato Lawrence Gostin, professore
di Salute globale alla Georgetown University
di Washington e direttore del Centro di colla-
borazione dell'Omssul diritto sanitario nazio-
nale e globale -, Non riesco a immaginare un
mondosenza un’Omsrobusta». —
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Servizio Le emergenze sanitarie

Guerra fredda alla Cina e Covid: ecco perché
Trump dice addio all'Oms e tutti gli effetti

Con quasi 1,3 miliardi di dollari donati nel solo biennio 2022-2023 gli Usa hanno un
peso di oltre il 10% sui fondi complessivi dell'Oms

di Barbara Gobbi
21 gennaio 2025

Detto, fatto. Lo aveva promesso in campagna elettorale e gia nel giorno del suo insediamento lo ha
realizzato: il 47° presidente degli Stati Uniti Donald Trump, in polemica netta e quasi rabbiosa con
I'Organizzazione mondiale della sanita (Oms) soprattutto per la gestione del Covid, ha decretato
con un ordine esecutivo 1'uscita degli Usa da quell'Oms di cui il suo Paese ¢ stato trai fondatori nel
1948 ed & ancora oggi il principale finanziatore. Un primo atto di presa di distanza, forse, da tutte
le Nazioni Unite ma intanto si comincia con I'organismo che presiede alla salute mondiale: nella
prima settimana di febbraio € infatti in calendario I'Executive Board dell'Oms, passaggio
necessario per notificare la decisione. E anche se tra la firma di questo decreto e l'uscita vera e
propria dall'organizzazione, per le procedure dettate dalla legge Usa trascorrera un anno,
difficilmente il tycoon fara un passo indietro.

Il precedente in piena pandemia

Nel 2020 in piena pandemia e in polemica con la gestione dei rapporto Oms-Cina ci aveva gia
provato ma non gli era riuscito, complice la scadenza di mandato che aveva consentito al suo
successore Biden di fare marcia indietro e quindi di restare nell'organizzazione. Questa volta, con
la firma apposta da Trumpnel primo giorno da presidente, ci sara tutto il tempo per implementare
a pieno la decisione. Una scelta che implica potenzialmente grandi ripercussioni sia sulla tutela
della salute globale sia nei rapporti di forza tra potenze, con la Cina che gia si candida a occupare lo
spazio lasciato vuoto dal gigante americano.

I1 peso di una potenza sanitaria

Con quasi 1,3 miliardi di dollari donati dagli Usa nel solo biennio 2022-2023 e un peso di oltre il
10% sulle donazioni complessive nel contesto di un budget Oms che nel 2024-2025 ¢ pari a 6,8
miliardi di dollari, 1a scelta di Trump ha gettato tutti nel panico. Basta guardare le destinazioni di
quei fondi: per oltre un quarto sono stati impiegati per migliorare nel mondo l'accesso a servizi
sanitari essenziali, per interventi rapidi su emergenze di salute, per supportare innovazione,
accesso a farmaci e vaccini o anche le strategie di prevenzione delle pandemie. Come andare avanti
senza gli Stati Uniti? Immediata la richiesta dell'Organizzazione mondiale della sanita di
“ripensarci”. Sia per 1''mprovviso venir meno di un apporto fondamentale al funzionamento della
governance sanitaria nel mondo, sia per il timore di un effetto domino. Specialmente tra i fans
della dottrina “Maga”. E infatti anche da noi in casa Lega si invita subito all'emulazione, con il
senatore Claudio Borghi che — sul social X - sollecita a “uscire subito” dall'Oms.
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11 “j'accuse” di Trump e la ricerca di nuovi partner sanitari

Il durissimo ‘j'accuse' di Trump all'Oms si legge nero su bianco nell'ordine esecutivo che reca la
data del 20 gennaio 2025, giorno dell'insediamento alla Casa Bianca: “Gli Stati Uniti avevano gia
comunicato il ritiro dall'Oms nel 2020 per la cattiva gestione della pandemia da Covid-19 e di altre
crisi globali, per il suo fallimento nell'adozione di riforme urgenti e per l'inadeguatezza nel
mostrarsi indipendente da inappropriate politiche di influenza da parte degli Stati membri. Ma
intanto 1'Oms continua a chiedere onerose e sproporzionate contribuzioni agli Stati Unitimentre la
Cina, con una popolazione di 1,4 miliardi di persone pari al 300% in pitu di quella Usa, versa un
contributoinferiore di circa il 90% rispetto al nostro”. Una sproporzione che fa dichiarare a Trump
di essere stato “defraudato”. E allora, se 1a scelta di abbandonare 1'Organizzazione al suo destino
durante la pandemia era stata poi revocata, gli Usa oggi la rinnovano e anzi il presidente tornato al
comando fadi piti: chiede di “identificare partners internazionali credibili e trasparenti per portare
avanti le attivita prima svolte dall'Oms” mentre sul piano interno incarica il direttore dell'Ufficio
per la preparazione e risposta alle pandemie di “rivedere, rescindere e sostituire appena possibile”
la Strategia di sicurezza sanitaria globale del 2024.

Gli appelli al presidente Usa per un ripensamento

Il cambio di passo Usa avra forti ripercussioni, con la stessa Unione europea — quarta contribuente
dopo Usa, Bill&Melinda Gates Foundation e Alleanza per i vaccini-Gavi - che si affida subito a un
portavoce della Commissione per chiedere a Donald Trump di ripensarci: “Se vogliamo essere
resilienti alle minacce globali per la salute, dobbiamo avere una cooperazione globale nel settore
sanitario. Vediamo con preoccupazione l'annuncio del ritiro dall'Oms degli Stati Uniti e
confidiamo che I'amministrazione statunitense considerera tutto questo prima del ritiro formale”,
¢ l'auspicio dell'Unione europea che sembra pero destinato a cadere nel vuoto. Ma la reazione
politica piu rilevante & proprio quella della Cina su cui punta l'indice Trump e che subito si &
impegnata a colmare il vuoto lasciato dall'amministrazione Usa: “Il ruolo dell'Oms deve essere
rafforzato e non indebolito” ha sottolineato il portavoce della diplomazia Guo Jiakun, aggiungendo
che “la Cina, come ha sempre fatto, sosterra 'Oms nel compimento delle sue missioni” per
promuovere “la salute dell'umanita”. Chissa quindi che la mossa del presidente Usa non si riveli un
boomerang in termini di pesi e ruoli nel mondo. Non solo della salute.

L'Oms si difende e promette un rinnovamento

Intanto 1'Organizzazione mondiale della sanita - guidata dal Dg etiope Tedros Adhanom
Ghebreyesus — si difende e rivendica “un ruolo cruciale nella protezione della salute e della
sicurezza della popolazione mondiale, compresi gli americani”, grazie alla capacita di “affrontare le
cause profonde delle malattie”, di “costruire sistemi sanitari piu forti” e di “individuare, prevenire
e rispondere alle emergenze sanitarie, comprese le epidemie, spesso in luoghi pericolosi dove altri
non possono arrivare”. Gli Usa, ricorda, insieme ad altri 193 Stati membri per oltre sette decenni
“hanno salvato innumerevoli vite e protetto gli americani e tutte le persone dalle minacce alla
salute. Insieme abbiamo debellatoil vaiolo e portato la poliomielite sull'orlo dell'eradicazione. E -
sottolineano ancora dall'Oms -. le istituzioni americane hanno contribuito e beneficiato
dell'adesione all'Organizzazione”. Poi, rispetto alle accuse del neo presidente, non nuove e non
isolate nei confronti di un'Organizzazione che negli ultimi decenni non aveva brillato per
indipendenza e trasparenza - la promessa implicita di un'ulteriore capacita di rinnovamento: “Con
la partecipazione degli Stati Uniti e di altri Stati membri, negli ultimi 7 anni I'Oms ha
implementato la piti ampia serie di riforme della sua storia, per trasformare la responsabilita, il
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rapporto costo-efficacia e l'impatto nei paesi. Questo lavoro continua. Ci auguriamo che gli Stati
Uniti ci riconsiderino e non vediamo l'ora di impegnarci in un dialogo costruttivo per mantenere
questa partnershipa beneficio della salute e del benessere di milioni di persone in tutto il mondo”.

11 piano pandemico e il Trump factor

“Per I'Oms significa un shock finanziario non indifferente perché gli Usa sono in assoluto il primo
finanziatore sia per contributi obbligatori, cioé quelli che gli Stati devono dare in ragione del loro
Pil e del loro status economico, sia in termini di contributi volontari. Stiamo parlando di circa 8oo
milioni di dollari l'anno, poco oltre il 10% del finanziamento dell'Organizzazione”, spiega Nicoletta
Dentico, direttrice del programma di salute globale di Society for International Development (Sid).
“Gia da un anno e mezzo sul negoziato per il Trattato pandemico c'era l'idea di dover arrivare
rapidamente a una firma, prima che il ‘Trump factor' rendesse tutto pitt complicato. Ed & proprio
dalle sue accuse di asservimento dell'Oms alla Cina che & partito tutto: secondo Trump
I'Organizzazione sarebbe stata eccessivamente blanda nei confronti del gigante asiatico, con il Dg
etiope Tedros poco muscolare e troppo diplomatico quando si trattd di persuadere la Cina a
consegnare dati e informazioni sul virus”.

La guerra fredda alla Cina sottotraccia

Ma la vera partita, fatte salve le critiche sulla governance della pandemia, si giocherebbe su un
piano pit ampio e strategico. “Al di 1a dei temi sanitari - prosegue Dentico - durante la pandemia
Trumpha ben compreso che 'Oms & un terreno molto debole, sul quale pud giocare la sua partita
politica contro la Cina. La battaglia che sta conducendo, al netto delle critiche che possono essere
rivolte all'Oms, € in realta parte di una guerra fredda contro Xi Jinping. Che si gioca non tanto
sulla pandemia e sull'origine del Covid ma sul fatto che 'Oms & al tempo stesso un'agenzia si
cruciale in quanto si occupa di salute mondiale ma anche indebolita per I'alto tasso di
partecipazione di contributors privati. Un terreno utile, quindi, da usare come scacchiera nella
partita con la Cina nella riproposizione di una nuova guerra fredda”. Ma sul piano strettamente
sanitario quali saranno per gli Usale conseguenze dell'isolazionismo? “L'Oms non operera pit sul
territorio statunitense - afferma l'esperta -: se ci saranno pandemie o altre crisi, gli Stati Uniti
dovranno vedersela da soli. Pare incredibile ma ¢ una scelta perfettamente inserita nella logica
Maga. Un grande fraintendimento, perché non c'¢ niente come la salute che non implichi
collaborazione internazionale. Virus, patogeni e pandemie non conoscono né confini né ideologie e
la scelta di Trump penalizzera in primis gli americani”.
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CORRIERE DELLA SERA

Dir. Resp.:Luciano Fontana

Passato e futuro Anna Mondino, nuova direttrice scientifica della Fondazione, spiega le strategie per il 2025

IL BERSAGLIO CENTRATO

AIRC, 60 ANNI E NUOVE CERTEZZE
«QUALITA E ASPETTATIVA DI VITA:
SVOLTA CON LE TERAPIE MIRATE»

di AnnaFregonara
& N ggisi
A \ stima
/ 7/ B lche
e N | circa il
\= -.:.' _‘\ "." 5 0 %
\ W/ delle
persone che si amumaleranno
di tumore quest'anno potreb-
be guarire, recuperando la
stessa aspettativa di vita di chi
non si é ammalato». Con que-
sto messaggio positivo Anna
Mondino, nuova direttrice
scientifica della Fondazione
Airc per la ricerca sul cancro
Ets, sintetizza i risultati di 60
anni di impegno nella lotta
contro il cancro. «Un percor-
so che ha significato oltre 2,5
miliardi di euro di investi-
menti continuativi nella ricer-
cadi base, preclinica e clinica,
sostenendo migliaia di pro-
getti volti a migliorare la co-
noscenza, la prevenzione e la
cura di questa malattia».
Come si & giunti a quel 50%
di cui parla, un dato che
emerge dal rapporto dell’As-
sociazione italiana di oncolo-
gia medica e dell’Associazio-
ne italiana registri tumori?
«Grazie ai progressi della
ricerca e dell'innovazione tec-
nologica la situazione é cam-
biata radicalmente. Un tempo
il cancro era definito il “male
oscuro”, perché non si sapeva
da dove nascesse né come
combatterlo. Oggi, invece,
siamo in grado di individuar-
ne le basi genetiche, di dise-
gnare terapie mirate per col-
pire specifiche mutazioni del
Dna, responsabili di trasfor-
mare le cellule sane in tumo-
rali. Si é passati dal guardare
un ammasso di cellule su un
vetrino al poter studiare le ca-
ratteristiche di una singola
cellula in una circoscritta zo-
na del tumore».
Le nuove cure hanno per-
messo di migliorare la vita

del paziente. Come?

«La ricerca ha contribuito a
capire il meccanismo di azio-
ne dei farmaci e di disegnarne
di nuovi. Oggi si utilizzano la
chemioterapia e la radiotera-
pia in modo personalizzato, le
si combinano con altre tera-
pie e le si somministrano a
volte prima della chirurgia,
per rendere gli interventi me-
no invasivi. Ottimizzare la se-
quenza dei trattamenti ha
contribuito a incrementare
Tefficacia delle cure e a limita-
re gli effetti collaterali, mi-
gliorando la qualita di vita dei
pazienti. Si & capito che il si-
stema immunitario é un gran-
de alleato e che immunote-
rapia é una strada da percor-
rere. Sono infatti state dise-
gnate strategie per istruire il
sisterna immunitario a rico-
noscere le cellule tumeorali
che normalmente sfuggono
ai suoi meccanismi di difesa,
si sono messi a punto nuovi
vaccini e tecniche di ingegne-
ria genetica capaci di genera-
re “farmaci viventi”, come le
cellule Cart-t, che rappresen-
tano una delle frontiere della
medicina di precisione».

L’'impegno di Airc per il
2025 prevede un investimento
di oltre 141 milioni di euro.
Quali le nuove sfide?

«Sosterremo circa 680 pro-
getti di ricerca e go borse di
studio in oltre 100 istituti in
Italia. Sono tante le proget-
tualita: dal migliorare la co-
noscenza dei meccanismi che
regolano lo sviluppo dei tu-
mori, all'identificazione di
nuovi bersagli genetici 0 me-
tabolici per bloccarne la pro-
gressione. Esploreremo il
ruolo del microbiota intesti-
nale: studieremo se i milioni
di microrganismi che vivono
nel nostro intestino possano
aiutare a comprendere 'evo-
luzione di alcuni tumori co-

me il carcinoma del colon o se
intervenendo sul microbiota
sia possibile ridurre gli effetti
collaterali della chemiotera-
pia. Si cercheranno nuove
strategie di diagnosi precoce,
coadiuvate da diagnostica per
immagini o molecolare. Un
ruolo centrale sara rivestito
dall'immunoterapia e dallo
sviluppo di nuove terapie per-

sonalizzate».

Oltre che di genetica si par-
la di epigenetica, che studia
come i prodotti dei geni, le
proteine, vengano attivate o
disattivate da modifiche chi-
miche, influenzate anche da-
gli stili di vita. Quanto conta-
no questi fattori nella preven-
zione?

«Tanto, si stima che fino al
40% dei nuovi casi di tumore é
potenzialmente prevenibile
adottando stili di vita sani che
raccomandano di non fuma-
re, di praticare attivita fisica
regolare, di seguire un’'ali-
mentazione varia ed equili-
brata in linea con la dieta me-
diterranea e di aderire alle
vaccinazioni e aghi screening
di diagnosi precoce consiglia-
ti. Sembrano concetti acquisi-
ti, ma non & ancora cosi».

Questi 60 anni di attivita
hanno permesso di creare
una cultura oncologica. Co-
me é stato possibile?

«Per sensibilizzare i cittadi-
ni é stato fondamentale crea-
re un‘alleanza tra il mondo
scientifico e la societa civile.
Airc é nata con due grandi
obiettivi: finanziare la miglio-
re ricerca e comunicarla. 1
suoi ricercatori hanno da su-
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«Prostata, gioco di squadra
per scoprire i punti deboli
del tumore in stato avanzato»

™, er lei la ricerca é una passione

sbocciata piano piano, «osser-
| © vando i colleghi in universita:
p I'entusiasmo e 'energia che
sprigionavano mi hanno fatio capire
che quella era la mia strada». Oggi
Francesca Demichelis, 52 anni, nata e
cresciuta a Bolzano, laureata in Fisica
a Trento e all’lmperial college of
Science Technology and Medicine di
Londra, dirige il laboratorio «Compu-
tational and functional oncology» al-
I'universita di Trento, dove é anche
professore ordinario al dipartimento
di Biologia cellulare, computazionale
e integrata.

Da 12 anni la sua attivita é sostenuta
da Airc: «La Fondazione ha accompa-
gnato tutta la mia carriera in Italia, do-
ve sone tornata dopo alcune esperien-
ze all'estero. Ho conseguito un post-
doc all’'Harvard Medical School di Bo-
ston e sono stata assistant professor al
Weill Cornell Medicine di New York.
Airc mi ha consentito di impegnarmi
in progetti di ricerca nel mio ambito
di interesse e di costruire un gruppo
di lavoro affiatato. Ma il ruolo che pilt
mi ha sorpreso € 'avermi educata al-
I'importanza della condivisione delle

e

informazioni, alla necessita di far co-
noscere com¢ la vita di un ricercatore
e quali sono gli obiettivi, gli ostacoli e
le soddisfazioni del nostro lavoro».
Demichelis ora é titolare di un Inve-
stigator grant, finanziamento riserva-
to ai progetti condotti da ricercatori
affermati. «I nostro laboratorio si oc-
cupa di studiare l'evoluzione del tu-
more alla prostata, quando il cancro é
in fase avanzata — spiega 'esperta —.
Dal punto di vista delle domande cli-
niche, un quesito ancora aperto & ca-
pire quali sono i punti di vulnerabilita
del tumore avanzato». L'attenzione
del team di Demichelis va in particola-
re agli inibitori delle proteine Parp,
usati con successo come terapia per
alcuni tipi di neoplasia. «Questi inibi-
tori hanno pero un problema — conti-
nua —: i pazienti dopo un periodo di
tempo variabile sviluppano una resi-
stenza e il trattamento non é piu effi-
cace. Con il nostro progetto cerchia-
mo di capire quali sono i meccanismi
con cui insorge questa resistenza e
quali sono le “bandierine” che posso-
no far capire in anticipo al medico che
sta emergendo questa difficolta. Lo
scopo finale € ottimizzare la selezione

Indaghiamo
sulla
resistenza
agli efficaci
inibitori
delle
gr()lcinc
arp che si
sviluppa nei
pazienti

Francesca
Demichelis,
professoressa
Ordinaria di
biologia
molecolare e
Direttore del
Laboratoriod!
Oncologia
computazionale
e funzionale,
Dipartimento di
Biologia
cellulare,
computazionale
eintegrata,
dell'Universita di
Trento

dei pazienti per i trattamenti con ini-
bitori di Parp». L'indagine viene con-
dotta attraverso una biopsia liquida.
In sostanza, a partire da un prelievo di
sangue i ricercatori studiano I'evolu-
zione del tumore dopo la comparsa
della resistenza, grazie a metodi anali-
tici e computazionali.

«Mi entusiasma trovare informa-
zioni che possono essere di aiuto ai
clinici — aggiunge —, cosl riescono a
capire quale trattamento successivo
proporre al paziente. Non solo: il pro-
getto che sto seguendo ha una parte di
sviluppo tecnologico che pud tornare
utile in ambiti diversi, sia perla cura di
altri tumori sia per le diagnosi preco-
ci». D'altra parte, Demichelis tra i vari
filoni della ricerca ha scelto di dedi-
carsi a quella biomedica proprio per
poter avere «un impatto diretto sulla
vita delle persone. Mi da una spinta in
pili pensare al'utilita e al contributo
che diamo con il nostro lavoro». Al
suo fianco una squadra composta da
16 esperti, con competenze diverse e
complementari, perché «la ricerca si
fa sempre in rete e si prende spunto
anche dai competitor».
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«Colon retto, una via pit soft
per lo screening del cancro
“interrogando” il microbiota»

' ™, abambino aveva due sogni:
" | scrivere e fare lo scienziato.
" Gianluca laniro é riuscitoare-
" alizzare entrambi i desideri.
«Sono autore di articoli scientifici e
scopro nuove cose. Cosi soddisfo la
mia curiosita». Nato a Campobasso
nel 1985, dopo un'esperienza da gior-
nalista si iscrive a Medicina allUniver-
sita Cattolica di Roma, A seguire, la
specializzazione in Gastroenterologia
ed endoscopia digestiva. «Durante
questo percorso mi appassiono pro-
gressivamente al microbiota intesti-
nale e al suo trapianto — racconta —,
Nel 2016 avvio nel mio ospedale la Mi-
crobiome clinic, un ambulatorio dedi-
cato ai pazienti con patologie legate
allalterazione del microbiota».

A questo tema é dedicato il progetto
che lo ha portato a vincere il grant
Next Gen Clinician Scientist di Airc,
destinato a medici ricercatori per aiu-
tarli a ottimizzare la pratica clinica. «Il
bando Next Gen mi ha permesso di
conoscere meglio la Fondazione ed é
stato un incontro sorprendente — di-
ce . Mi sono trovato davanti un'orga-
nizzazione di altissimo rigore scienti-
fico ed etico, al tempo stesso snella e

|
|

flessibile, che mi ha mostrato un mo-
do efficiente e alla mano di fare scien-
za. Nello studio che ho proposto vo-
gliamo provare arealizzare un test dia-
gnostico basato sullanalisi del micro-
biota intestinale per lo screening del
cancro al colon retto. Vogliamo capire
se chi ha lesioni polipoidi ha un parti-
colare microbiota e se questo puo di-
ventare un metodo di screening piit
efficace di quelli attualmente in uso,
che sono inoltre invasivi».

Da un campione di feci del paziente
viene estratto il Dna, poi sequenziato e
analizzato per capire quali «abitanti»
dell'intestino compongono il micro-
biota. Grazie alle informazioni cosi ri-
cavate si stabilira se ¢'@ una relazione
con il cancro o con le lesioni precan-
cerose del colon-retto. Assieme a Iani-
ro, al progetto vincitore del finanzia-
mento Airc collaborano aliri colleghi
del laboratorio e una decina di centri
in tutta Htalia.

«Da circa 13 anni mi occupo di mi-
crobiota — spiega il ricercatore —. Ri-
spetto agli inizi, é cambiato totalmen-
te lo scenario, ora abbiamo dati pilt
solidi. E un ambito in fermento che
permette di spaziare dalle malattie

Andare
allestero?
Anche
aRoma ho
un nelwork
mondiale
Eiomi
aggiornoin

ogni pausa
dellavoro

Gianluca faniro,
ricercatore in
gastroenterolo-
gia, Universita
Cattolica del
Sacro Cuore
Dirigente
medico, UOC di
Gastroenterolog
ia, Fondazione
Policlinico
GernelliIrccs

dellapparato digerente a quelle onco-
logiche, infettive e autoimmuni. Non
ci si annoia mai. Ed & anche il motivo
per cui faccio il ricercatore».

Diversamente da altri colleghi, Iani-
ro ha scelto fin da subito di rimanere
in Italia. «La tentazione di andare
all'estero? Se segui questa carriera, €
una domanda che ti poni prima o poi.
Ma anche rimanendo a Roma ho 'op-
portunitd di collaborare con un
network di colleghi di vari Paesi. Inol-
tre vedo che quello che viene apprez-
zato degli italiani € che dedichiamo
molto tempo alla ricerca, anche al di
fuori degli orari di lavoro. Io, perso-
nalmente, fin dal mattino mi aggiorno
sulle novita del mio ambito di studi
sul web e cerco di farlo in tutti i mo-
menti morti».

La sua giornata tipo & scandita dalle
visite ai pazienti e dalle attivita di ri-
cerca, che comprendono 'analisi di
dati, la scrittura di articoli scientifici e
di progetti, che avolte prosegue anche
la sera, dopo il tempo dedicato alla fa-
miglia, o al mattino presto, prima di
andare in ospedale. «Fortuna che ho
bisogno di poco sonno!», scherza.
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I IMPEGNO DELLA FONDAZIONE NELL’ANNO DEL SUO SESSANTESIMO ANNIVERSARIO

Progetti e borse di studio, fondi per 141 milioni
Cosi[Airc eil motore dellaricerca indipendente

el 2025, anno in

cui celebra il suo

60° anniversario,

Fondazione Airc

rinnova il suo im-

pegno dando nuo-
va energia alla ricerca indipen-
dente sul cancro con un investi-
mento di oltre 141 milioni di eu-
ro.Questacifrasosterra673 pro-
getti innovativi, 90 borse di stu-
dio per giovani talenti e 8 pro-
grammi speciali. Inoltre, 29 mi-
lioni di euro sono destinati allo
sviluppo di Ifom, I'Istituto di On-
cologia Molecolare della Fonda-
zioneecentrodieccellenzainter-
nazionale. Oltre 5.400 medicie
scienziati al lavoro in quasi cen-
to istituzioni prevalentemente
pubblicheintuttoil Paese—labo-
ratoridi universita, ospedalieal-
tri centri di ricerca — potranno
condurre progetti innovativi per

la prevenzione, la diagnosi e la
cura del cancro, affrontando le
sfideancoraaperte. Unimpegno

concreto che ribadisce il ruolo
cruciale di Fondazione Airc nel
sostenere lapiltmeritevolericer-
ca indipendente per contribuire
alprogressoscientificoeallinno-
vazione. L'impegnodellaFonda-
zionenonsi esaurisce qui: inpri-
mavera verranmo lanciati nuove
iniziative, tra cui il Physician
Scientist; un percorso di alta for-
mazione per i medici che voglio-
noavvicinarsiallaricerca.
«Quest’anno la Fondazione
conferma il suo impegno verso
la ricerca sul territorio piemon-
tese conuninvestimentodi qua-
si 12 milioni - spiega David Avi-
no, presidente del Comitato Pie-
monte Valle D’Aosta di Airc - Si
riparte sabato 25 gennaio, con
le Arance della Salute, simbolo

di prevenzione e strumento per
portare nuove risorse ai nostri
scienziati, Invito tutti a parteci-
parecongenerositaaquestopri-
mo apptintamento di piazza. Le
nostrevolontarieeinostrivolon-
tari viaspettanoinoltre 200 pun-
ti di distribuzione su tuttalano-
stra Regione per continuare in-
sieme questasfidan.

I progressi nella sopravviven-
za dopo un cancro, resi possibili
daprevenzione, diagnosiprecoci
e terapie avanzate, confermano
chelaricercaélachiavepercom-
battere questa malatiia. Oggi si
stima che lameta circa delle per-
sone che ricevono una diagnosi
dicancro potrebbe guarire, recu-
perandolastessaaspettativadivi-
tadi chi nonsié ammalato. Eiri-
sultati di numerosi studi hanno
dimostrato importanza di sane
abitudini per ridurre il rischio di

Larete Airc contain tuttoil Paese su 5.400 medici e scienziati
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cancro. Finoal 40%dei nuovi ca-
si di tumore & potenzialmente
prevenibileattraversocomporta-
menti salutari: non fumare, fare
attivita fisica, scegliere un’ali-
mentazione varia ed equilibrata
e aderire alle vaccinazioni e agli
screening didiagnosi. —

BAVIDAVING
PRESIDENTE COMITAT
PIEYIATEVALLE DADSTA

@

I nostro supporto
allaricerca niparte
sabatoconle Arance
della Salute, simbolo
diprevenzione
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ANNA MONDINO Direttrice scientifica di Fondazione Airc
'Ricerca, prevenzione e cura
La ricetta per conquistare la fiducia
dei nostri donatori e dei pazienti’

nnaMondinoeé diret-
trice scientifica della
Fondazione Airc per
laricercasul cancro.
Numeri importanti
per proseguire un
progetto ambizioso. Qual élo
stato di salute della ricerca
italiana?
«InItaliaabbiamo 3,7 milioni di
persone che vivono dopo una
diagnosi di tumore. Numeri che
sonoancorainaumento. L'aspet-
tativadivitaoggiépitilunga. Sti-
miamo pero anche circa 1,000
nuove diagnosi al giomo: vuol
dire che dobbiamo proseguire
conlaprevenzione, lacuraelari-
cerca, Ma le buone notizie ci so-
no,quellocheécambiato inque-
sti anni & impressionante, Prima
il cancro era una malattia che
non si poteva neanche nomina-
re. Oggi la meta delle persone

che siammalano ha ottime pro-
babilita di guarire. Questo ci
confermachelaricercacura,

Il contributo di Fondazione
Aire?

«Un’intuizione dall’anno della
sua fondazione: capire che in
Italia serviva un’organizzazio-
ne che mettesse in contatto le
capacita di ricercatori ¢ medi-
cicon la societa civile, Una re-
te tra specialisti e donatori che
oggicopre tutto il Paesen.
EinPiemonte?

«E la terza regione piti finanzia-
tada Airc. Abbiamofondiper12
milioni di euro, 78 progetti diri-
cerca e 6 borsedi studio oggetto
delle nuove delibere. Quella del
Piemonteéunarealtaimportan-
te perché conta su ricercatori
con un’inventiva riconosciuta a
livello internazionale. Ci sono
I'Universita di Torino e quella
del Piemonte Orientale, i centri
diCandiolo eOrbassano, l’istitu-
tolgm. Laselezionedelleproget-
tualita & basata su criteri merito-
cratici e competitivi. Riceviamo
domandedairicercatorieabbia-

-

mo un sistema di valutazione
che coinvolge molto il persona-
le estero per condividere le no-
stre esperienze con il resto del
mondo. Un motivo di orgoglioe
un’eccellenzada difenderey.
Come vengono utilizzati i fi-
nanziamenti?

«Attraverso il percorso dei ri-
cercatori nelmondodella ricer-
caindipendente. Partiamodal-
la borsa di studio, accompa-
gniamo il dottorato di ricerca,
e finanziamo progettualita in-
novative e competitive. Cosl
rendiamopossibilee sostenibi-
leformazioneericercainunsi-
stema virtuoso molto impor-
tante per il nostro Paese».

Gli anglosassoni la definisco-
no“mentorship”, come nasce
il sostegno ai ricercatori?
«Aire crede in una strategia su
cui vogliamo insistere. Un mo-
dello di sostegno sviluppato so-
prattutto nei Paesi anglosasso-
ni. Permettedi trasmetterecono-
scenza e creare reti di supporto,
importanti soprattutto per real-
ta meno organizzate. Investire

ANNAMONDING

DIRETTRICE SCIENTIFICA

FONDAZIONEAIRC
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sulla formazione dei giovani e
creareradici forti perraccoglier-
nepoiifrutti. Vogliamo premia-
re e accompagnare progettuali-
tasolide, innovativeefattibili».
LaforzadiAirc?

«La grinta e la capacita dei ri-
cercatori e la fiducia dei dona-
tori e dei pazienti. Siamososte-
nuti da una rete di 20 mila vo-
lontari. Tempi certi, procedu-
re trasparenti: cosi conquistia-
molafiduciadei nostri sosteni-
tori. Anche con un’attenzione
particolarerivoltaallacomuni-
cazione, tra gli addetti del set-
torecome nellescuole».
Unappello?

«Aderire con fiducia a screening
epiani di prevenzione. Cosi avre-
mo diagnosi precoci e terapie
pilefficaciy.—

Gia oggi In Italia
possiamo contare

3,7 milioni di persone
che vivono dopo
unadiagnosi di tumore



LA STAMPA

Dir. Resp.:Andrea Malaguti

TERESA MANZO Ricercatrice dell'Universita di Torino

'Sono diventata una scienziata
traMilano, Londra, Boston e Houston
Ma mai stata un cervello in fuga’

L'INTERVISTA/2

eresa Manzo, 41
annidiMilano, stu-
dia nei laboratori
dell'Universita di
Torino lefficacia
delle immunotera-
pie cellulari nel trattamento
dei tumori solidi.
Quale & stato il suo percorso
scientifico?
«Ho completato il dottorato
di ricerca a Milano, proprio
con Anna Mondino. Nellulti-
mo periodo sono volata a Bo-
ston, ad Harvard. Un anno
dopoeroaMilano, masoltan-
to per discutere la tesi, Dopo
sono subito tornata all’este-
ro. Ma nonmi sono mai senti-
tauncervelloinfuga: volevo
costruire un percorso profes-
sionale diverso. Il mio primo
impegno, per due anni, é sta-
to a Londra: studiavo come

le cellule nonriuscisseroari-
conoscere il tumore in ma-
niera efficace. Poi sono tor-
natanegli Usa, dovesi trova-
va gia il mio compagno, che
é poi & diventato mio marito,
Ho lavorato per oltre cinque
anni all’ MD Anderson Can-
cer Center di Houston. Nel
2018 ho deciso di rientrare
inlItalia per far crescere qui i
miei due bimbi e ringraziare
il Paese che ha garantito la
miaeducazione».

Un lungo percorso, possibi-
legraziead Airc.

«S1, merito dello StartUp
Grant di Airc per giovani ri-
cercatori provenienti dall’e-
stero, che promuove un finan-
ziamento per cinqueanniche
permette di costruire un pro-
priolaboratorio indipenden-
te. Nel mio caso, alla mia
equipe ¢ stato destinato un
milione di euro. Questo mi
ha permesso di non dover
scenderea compromessi nel-
la ricerca. E in questo modo
che possiamorestare compe-

titivi, rispetto agli altri Paesi
europei e al resto del mondo.
Questo & un aspetto fonda-
mentale: una copertura di
cinque annitida unaprospet-
tiva vistochenonsempreiri-
sultati arrivano in poco tem-
po. Per questo dico sempre
che Airc mi ha risolto la vita
professionale.

Oggiqual il suo progettodi
ricerca?

«Ho fondato un laboratorio
all'Istituto Europeo di Onco-
logiadiMilano che poihotra-
sferito all’'Universita di Tori-
no. Adesso sono al Diparti-
mentodiBiotecnologie Mole-
colari e Scienze per la Salute,
Lamia & una realta composta
da un gruppo di tre persone,
al momento in espansione
grazie ad un nuovo finanzia-
mento Airc, questa volta ri-
volto a scienziati consolidati,
che vale quasi 1,3 milioni di
euro. II lavoro & focalizzato
sul cercare di aumentare I'at-
tivitd metabolica e funziona-
ledellecellule T, fondamenta-

TERESAMANZO

RICERCATRICE
UNIVERSITADI TORINO
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le persconfiggereil tumore».
Torino & una realtd impor-
tante perlaricerca?

«Qui ho trovato un ambiente
multidisciplinare e prepara-
to, che aiuta lo scambio di
idee e il conseguimento di ri-
sultati, collaborandoa creare
un'infrastrutturache permet-
tera di accelerare il passaggio
dei risultati a un livello clini-
¢0. Sono circondata da perso-
ne giovani e con tanta voglia
difare, che rendonol'ambien-
te molto stimolante e compe-
titivo. Anche questo & merito
di Airc: i revisori esterni pre-
miano ricercatori e scienziati
proprio in base alla significa-
tivita scientifica dei loro stu-
di. Ed é cosi che si producono
risultati importanti», —

Volevo costruire

una carriera tra l'ltalia
el'estero. Grazie

ad Airc hotrasformato
I miei sogniin realta

1.3
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Dir. Resp.:Guido Boffo

A causa dei tassi di vaccinazione infantile carenti, torna una malattia tipica dei bambini, che infetta sempre
piti gli adulti. Incidenza in crescita con 1024 casi nel 2024, un terzo dei quali con complicanze, come I'epatite

Il ritorno del morbillo
Ora colpisce a 30 anni

onsi deve essere un ricerca-
tore in infettivologia per
sorprendersi e preoccupar-
si dei dati sul morbillo nel
2024 appena diffusi dall'l-
stituto Superiore di Sanit.
Parliamo di numeri che ¢i riman-
dano una situazione che, un pro-
fano appunto, non potrebbe nep-
pureimmaginare,

Perché, per tutti, ilmorbilloéla
malattia dei bambini pill 0 meno
grandi. Dall'asilo nido alle ele-
mentari. Quella fetta di popolazio-
ne alla quale, intorno ai 15 mesi,
viene raccomandata ia vaccina-
zione. Resa poi obbligatorio nel
2017 per la recrudescenza dei casi
nelnostroPaese.

Parliamo di una malattia infet-
tiva causata da un virus apparte-
nente alla famiglia dei Paramixo-
viridae: provoca un'infezione alta-
mente contagiosa, caratterizzata
da febbre, malessere, eruzione cu-
tanea, tosse, raffreddore e con-
giuntivite,

LA SORVEGLIANZA

Torniamo allanalisi deliTstituto:
I'eta media dei casi segnalati nel
2024 &, infatti, 30 anni. Donne e
uomini, spesso madri e padri,
piuttosto grandi. Nel 2023 non ar-
rivavaa 27. Oltre la meta delle se-
gnalazioni alla Sorveglianza epi-
demiologica nazionale (51,7%) so-
no adolescenti o giovani adulti
(15-39 anni) e un ulteriore 23,7%
ha pit1 di 40 anni di eth. Tuttavia,
sottolineano i ricercatori, Iinci-
denza piil elevata  stata osserva-
ta nella fascia di eta 0-4 anni (79,0
casipermilione).

Nell'anno appena finito si sono
contati 1045 casi di morbillo con-
troil5del 2022 e 44 del 2023. Bas-
sa incidenza, dunque, finoad ago-

IL FENOMENO

sto ‘23 e un successivo aumento
graduale del numero di casi, fino
aun picconelmese diaprile 2024
(180 segnalazioni). I1 90% del tota-
le rilevato nel 2024 non & vaccina-
to e, per quanto riguarda gli adul-
ti, non ha avuto la malattia duran-
te l'infanzia. La protezione pud es-
sere effettuata a qualunque eta: &
raccomandata anche ad adole-
scenti, adulti non vaccinati e don-
nein eta fertile.
L'incidenza pil elevata & stata os-
servata nella Provincia Autono-
ma di Bolzano (67,0/milione abi-
tanti) seguita dalla Sicilia
(37.3/milione), dall’Abruzzo
(37.0/milione), dal Lazio (35,0/mi-
lione), dall’Emilia-Romagna
(3L6/milione) e dalla Liguria
(29,2/milione).
Per circa un terzo dei casi & stata
riportata almeno una complican-
za. Le pili frequenti: epatite e pol-
monite, E stato segnalato un caso
di encefalite in un giovane adulto,
non vaccinato. Per il 49,5% delle
segnalazioni & stato necessario il
ricoveroin ospedale e per un ulte-
riore 18,8% una visita in pronto
SOCCOFSO.
La maggior parte delle persone
guarisce entro due-tre settimane,
tuttavia, la malattia pud avere un
decorsocomplessoedeterminare
gravi complicanze. Che riguarda-
noil30%deicasi.] bambinisotto i
5 anni, gli adulti di eth superiore a
20 anni, le donne in gravidanza e
le persone con deficit immunita-
rio hanno il rischio pil1 elevato di
complicanze.

L'ONDATA

«L'aumento dei casi nel 2024 & si-
gnificativo, e riflette quello regi-
strato in tutta Europa e segnalato
pitvolte dall'Ecdc - afferma Anna

Teresa Palamara, che dirige il di-
partimento di Malattie Infettive
dellTstituto Superiore di Sanita - 11
morbillo pud essere potenzial-
mente pericoloso, specie per i pili
piccoli, ma le sue complicanze
possonoesseremoltogravianche
per gliadulti. Il vaccino, che & sicu-
ro ed efficace, rimane lo strumen-
to principale a disposizione per
contrastare questamalattia».

In Europa si sta registrando una
crescita significativa dei casi di
morbillo, anche nei Paesi dove
era stato dichiarato eliminato co-
me malattia endemica. Quella

malattia, cioe, 'agente responsa-
bile & stabilmente presente e cir-
cola nella popolazione e si manife-
stacon casi pillo meno numerosi.
Quella iniziata nel 2024 viene defi-
nita dagli specialisti come una
“ondata silenziosa”. Durante gli
anni in cui il Covid, per diversi
motivi, ha costrettoalla riduzione
delle vaccinazioni si & creato un
accumulo di bambini non protet-
ti. L'Oms ha rivolto un allarme
morbillo proprio all'Europa e ha
previsto un piano di eradicazione
della patologiaa livello globale en-
troil 2030.

La previsione degli analisti: se i
tassi della vaccinazione infantile,
prevista di routine dal calendario
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I Messangere

vaccinale, non vengono raggiunti
e mantenuti elevati in tutte le co-
munitd, anche i Paesi che hanno
raggiunto da tempo 'eliminazio-
ne delmorbillonella popolazione
sono ancora a rischio di epidemie
estese.

LAGUARDIA

«Stiamo parlando di una malattia

co Ordinario di Igiene all'Univer-
sith del Salento - Ora ci troviamo
con pazienti sempre pilt grandi
non vaccinati e che non hanno
avuto linfezione virale. Inoltre
I'abbassamento della guardia nei
confrontidella protezione chesi &
avuta negli ultimi anni, quelli del-
la pandemia, ha fatto si che il vi-
rusricominciasse a circolare».

che oggi sarebbe dovuta essere eli- CarlaMassi
minata - ricorda Pier Luigi Lopal- £ RIPRODUZIONE RISERVATA
PIER LUIGI LOPALCO ANNA TERESA PALAMARA
(UNIVERSITA SALENTO): (ISTITUTO DI SANITA):
«STIAMO PARLANDO «L'AUMENTO E MOLTO
DI UNA PATOLOGIA CHE  SIGNIFICATIVO», NEL 45,9%
0GGI DOVREBBE ESSERE ~ DELLE SEGNALAZIONI,
STATA ELIMINATA» NECESSARIO IL RICOVERO
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Dir. Resp.:Guido Boffo

Un ampio studio della Tulane University
di New Orleans dimostra che la tazzina
bevuta dopo il risveglio riesce a ridurre

il rischio di patologie cardiovascolari

Chi beve un caffe
ogni mattina
protegge il cuore

Antonio G. Rebuzzi

] caffé &, dopo acqua e té, la be-

vanda maggiormente diffusa al

mondo. E molti studi hanno

confermato un suo ruoloe so-

stanzialmente positivo su pa-

recchie patologie quali il diabe-
te olernalattie cardiache.

I TEMPI

In un recente articolo di Xuan
Wang e dei suoi collaboratori del
Dipartimento di Epidemiologia
della Tulane University di New Or-
leans (USA), pubblicato dall'Euro-
pean Heart Journal, si prendono
in considerazione gli effetti del caf-
fe non solo in relazione alla quan-
titd di tazze quotidiane, ma anche

in relazione all'ora del giorno in
cui vengono consumate.Questo
perché numerose evidenze scien-
tifiche hanno dimostrato quanto
seguire un ritmo circadiano nella
somministrazione dei cibi contri-
buisca a migliorarne il metaboli-
smo.

ILFUMD

I bevitori di caffé sono stati suddi-
visi in due categorie 1) “Morning
Type™ coloro che lo bevono preva-
lentemente nelle ore mattutine e
di rado nel pomeriggio 2)
“All-Day-Type™ i soggetti che lo
bevono indifferentemente duran-
tela giornata ed anche nelle ore se-
rali. Dopo un periodo di quasi 10
anni, la situazione generale e quel-
la cardiovascolare di questi due
gruppi & stata confrontata con
quella di un gruppo di non bevito-
ri di caffé precedentemente sele-

zionato. Ovviamente sono state te-
nute in considerazione numerose
variabili quali ad esempio tipo di
caffé (decaffeinato o no), eta, ses-
s0, colesterolo, fumo ed aliro. Pa-
ragonato al gruppo di non bevito-
ri, il gruppo “Morning Type” ave-
vanei 10 anniun rischio di morta-
lita generale ridotto del 12% ed un
rischio di mortalitd per malattie
cardiovascolari ridotto del 31%.
Nel gruppo “All-Day Type” si regi-
stravano delle modeste riduzioni
di mortalita generale, cardiova-
scolare oneoplastica, ma nessuna
di queste risultava statisticamente
significativa.

LEDOS!

Se si considerava il numero delle
tazzine consumate di mattina il
maggior vantaggio si aveva beven-
dotrale 2 ele 3 tazzine (riduzione
del rischio di mortalita del 29%),
ma anche superando tali dosi il
vantaggio era comunque conside-
revole(riduzione del 21%). Contra-
riamente a quanto sarebbe stato

lecitoaspettarsi,

bere caffé decaffeinato o caffé con
caffeina era praticamente la stes-
sa cosa sia per cio che riguarda
Peffetto sulla mortalita generale
che per quella cardiovascolare.
Questi risultati sonosimilia quelli
riscontrati dai ricercatori del Na-
tional Institute for Health Resear-
ch di Oxford. Chi beveva finoa 3
tazzine al giorno aveva, rispetto a
chi non prendeva caffé, il rischio
di mortalita generale ridotto del
12% e quello di mortalita cardiova-

scolareinferiore del17%.

IL SONNO

Come si spiega il maggior effetto
la mattina? Prenderlo il pomerig-
gio potrebbe spostare i ritmi circa-
diani. Si & infatti vista, nei bevitori
del pomeriggio, una riduzione del
30% di produzione di melatonina
{(neuro-ormone che facilita il son-
no) con conseguenti disturbi nel
ritmo sonno-veglia e aumento del-
lo stress ossidativo che riduce i be-
nefici del caffe.
Professoredi Cardiologia
Universita Cattolica,Roma

| NUMERI

do

rmilioni ch tazzine dicalle
che vengono bevute ogni
giornoin ltalia Soprattutto
alla mattina e dopo pranzo

b

di calfe che vengono
nati nel nostro
e ognianno. L 74
quotidhanamente

43%

Degliitatiani rivela che

D v g guari g
perche e unaricanic:
forza mentale e lisica
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Salute 24

Professioni
Farmacisti, laureati
evocazione in calo

Cristina Casadei —apag 24

Farmacisti introvabili, tra crisi
di vocazione e stipendi bassi

Occupazione. I laureati sono diminuiti del 20% in cinque anni e sono sempre pitl quelli che guardano
all'industria per la carriera, gli orari e le retribuzioni, nonostante lo sviluppo della farmacia dei servizi

Paginaacuradi
Cristina Casadei

erchiarriva dai piccolicen-

tri e pilt in generale dalla

provincia, quella del farma-
cista & sempre stata una fi-
gura di riferimento e una
professione abbastanza ambita, an-
chegrazieall'auradibenessere. L'an-
damento deilaureati in farmacia, pe-
10, cidice che ogginon épilicosi. An-
che i farmacisti sembrano nel bel
mezzodella crisidelle professioni sa-
nitarie e stanno diventando trale fi-
gure che sarasempre piti difficiletro-
vare. Comevienerilevato dalreportdi
Federfarma su dati AlmaLaurea, or-
mai da qualche anno cominciano ad
assottigliarsiibacini dove assumere
ifarmacisti, soprattuttoda parte delle
farmacie, delle grandi catene nazio-
nalieinternazionali, oltre chedeire-
parti dei supermercati che, anche
quando si limitano ai farmaci senza
ricetta, devono per0 avere traiprofes-
sionistiche li vendono dei farmacisti.
Nelcomplesso, secondogliultimidad
diFederfarma, gli occupatinelsettore
sonoggmilaehannoun’etamediadi
41anni. Diquesti7smilasonodipen-
dentietraidipendenticisonos7mila
farmacisti collaboratori{cio2 non ti-
tolari di farmacia). I titolari difarma-
cia sono circa zomila. Le statistiche
diconochesi trattadi unaprofessione
che attira soprattutto le donne che
rappresentano il 79% degli occupati,
mentre gliuomini sono it 21%.

Per capire come mai i bacini dove
lefarmacie possonofare le assunzio-
ni sistannoassottigliando partiamo
dai dati, La rielaborazione di Feder-
farma su dati di AlmaLaurea ci dice

cheilaureati in farmacia sono passati
das.095 del 20172 poco pitt di 4mila
oggi. Comeci spiega Andrea Mandel-
li, presidente della Federazione degli
Ordini dei Farmacisti Italiani (FOFT)
«I'ltalia soffre diuna carenzastruttu-
raledi personale sanitario cheriguar-
datuttele professioni, compresiifar-
macisti. Nel 2023, ilaureatiin Farma-
¢iaein Farmacia industriale sonostati
poco pill di 4.000 e negli ultimi cin-
que anni sono stati persi oltre mille
iscritti (circa il 20%). Cibd, nonostante
Pelevatarichiestadifarmacistichein
questi anni hanno rafforzato il pro-
prioruoloin tutti gliambiti incui so-
nooccupati, affermandosicomeuna
figuracentrale e stimata dagliitaliani
perlatuteladellalorosalutee unpila-
stro della saniti di prossimiti».

Sul calo deilaureati impattano di-
versi fattori. Il primo &sicuramente
la prospettiva di carriera che, in
aziende chimiche e farmaceutiche,
dove pud essere spesa la laurea in
farmacia, e sicuramente maggiore,
puressendoci stata una forteevolu-
zione dopoil cambio regolatorioela
fiberalizzazione portatadalddicon-
correnza del 2017. Primadiallorachi
non era titolare e voleva fare il far-
macista, poteva al massimo ambire
adiventareilbracciodestrodel pro-
prietario. Conlo sviluppo delle cate-
nesianazionali che internazionali di
cui fanno parte circa 1.200 farmacie,
sisonoapertinuovispazi perlacre-
scita professionale, un tema che &
emersonelladiscussione in corsoin
Federfarma con i sindacati sul rin-
novo del contratto collettivo nazio-
nale di lavoro. Ma tutto questo non

bastaad alzare I'attrattivita del corso
distudi, come anche dellaprofessio-
ne dove ¢'¢ un tema di remumera-
zione piuttosto bassa. [l rapporto Fe-
derfarma dice infatti cheaunanno
dallalaureal’8,7% deilaureati & oc-
cupato e laretribuzione mensile net-
taédi1.399euro, Acinque annidaila
laureacosa succede? 1 tasso dioccu-
pazione sale al 90,3%, mentre lare-
tribuzione mensile netta media sale
al639euro, «Aldiladel percorsodi
studiodegliaspettilegati allaretri-
buzione, benchédiestrema rilevan-
za, il*calo delle vocazioni’ attiene an-
che alla capaciti del Sistema di tra-
smettere alle giovani generazioniil
valoredell'impegno speso quotidia-
namente dal personale sanitario al
servizio della salute dei cittadini - af-
fermaMandelli -. Untema che siri-
collega alla necessita di avere una
saniti con menoburocraziaechein-
vesta sui professionisti, maanchead
aspetti socioculturali, esito di una
molteplicita di fattori, nonda ultima
Ia pandemia Covid, che ha messo
sottoiriflettori'impegno incessan-
te e lo spirito di sacrificio chei pro-
fessionisti sanitari mettono ogni
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giorno al servizio della collettivita,
che“mal siconcilia” con ildesiderio
di avere pil1 spazio per se stessi, aco-
minciare datempidilavoro pili facil-
mente conciliabili conil privato».
1l calo deilaureati in Farmacia si
inserisce pero nel contesto diun Pa-
esedoveceunadellereti difarmacie
pilicapillare. Rapida provaa Milano.
Siamoin via Piero della Francesca. A
meta via incontriamo la prima, Al-
Yiniziolaseconda. Attraversandovia
Procaccini, dove basta camminare
200 metri versosinistra per trovarne
un’altra, e proseguendo versol'Are-
na, prendiamo via Canonica. Lungo
laviaincontriamodue farmacie, ma
anche qui se facessimo qualche de-
viazione la sceltanon mancherebbe.
In Italiaabbiamo oltre 2omila farma-
cie, secondoi dati di Federfarma, il
£0% in pilt di quante erano a meta
deglianni 7o, Hioro fatturato medio,
pur contutte le oscillazioni del caso,
@intorno a1,2 milioni di euro. Circa
1.200, come detto, fanno parte di
grandicateneitalianee non, Laloro
distribuzione sul territorio, anche
neipiccolicentr, dove siparladifar-
macierurali, fasichel'ltaliasiaal di

sopra della media europea per abi-
tanti serviti: abbiamo infatti una far-
macia ogni2.938 abitanti, mentrein
Europa, in media il datosalea3.237.
Raggiunge il piccoin Danimarcado-
vegliabitanti per farmacia sono oitre
1omila. I1 loro numero si mantiene
molto elevato nei Paesi Bassi(circa
omila), come ancheinSvezia, eresta
aldisopra dei 6milaabitantiin Fin-
landia, Lussemburgo, Austria, Por-
togallo, Slovenia. Ma ¢’& di pil1. Con
la pandemia e la sperimentazione
della farmacia deiserviziche & stata
estesaa tuttoil 2025 - conun budget
di spesaapposito previsto dalla Ma-
novra finanziaria - ilruolodella far-
maciasie moltoevolutoal puntoda
diventare unriferimento per alcuni
esamicome 'elettrocardiogramma
(ECG), o per I'holter pressorioo Phol-
ter cardiaco, la polisonnografia, il
tampone Covidig, itest perleintol-
leranze alimentarie anche perivac-
cini antinfluenzali e contro il Covid
che vengono somministrati in far-
macia, La curvadeigiovani che scel-
£0no questo percorso perd siabbas-
sa. Come se ne esce? Mandelli spiega
che 'ordine non & rimasto fermo di

fronte a questa dinamica: «Abbiamo
messo in atto tutta una serie di ini-
ziative per rendere la professione
ancor pili gratificante e attrattiva per
igiovani - spiega -: abbiamo rinno-
vato il percorso di studi universita-
rio,oraconun’impronta pill sanita-
ria, inlineaconle nuove funzioniat-
tribuite al farmacista neli"ambito
deliaprevenzione e della promozio-
nedella salute, dalle vaccinazionial-
latelemedicina, al supportoall’ade-
renza terapeutica, percitarne alcune,
Inoltre, con ’abolizione dell’esame
di Stato, oggii laureati in Farmacia
sono gia abilitati e pronti per iniziare
laloroesperienza nelmondodella-
voro, potendo beneficiare dimolte-
plici sbocchi occupazionali offertidal
corsodilaurear.

AIPRODUDCNE RISERVATA

Mandellt (FOFI): «Pesa
lincapaciti del sistama
di trasmettere ai giovani
{l valore defimpegno
dal persansle sanitarion

LA QUESTIONE 2. DAVIDE
SALARIALE F {'J =) TAVANIELLO ANDREA
y “-  ERODOLFO TENDECLE
A unanno Ty ! . £ presi
GUARINO St | presidente delia
dalla laurea : Sono 4 Federazione degli
r84,7% co-fondatori h. Ordini dei
dei laureati & gy ) Farmacisti ftatiani
occupatoela di Hippocrates ». (FOF1)
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Servizio I bollini azzurri

Bollini Azzurri: gli ospedali italiani che offrono
assistenza di eccellenza per il tumore alla prostata

Con 4omila nuovi casi diagnosticati ogni anno in Italia & la neoplasia pit
frequentemente riscontrata nella popolazione maschile.

di Francesca Indraccola
21 gennaio 2025

Con 4omila nuovi casi diagnosticati ogni anno in Italia e circa 500mila pazienti attualmente in
cura il tumore della prostata ¢ la neoplasia pit frequentemente riscontrata nella popolazione
maschile. Come orientarsi per trovare strutture d'eccellenza che prendano in carico il paziente
secondo le piu recenti linee guida e siano dotate delletecnologie piti all'avanguardia? A fornire una
bussola ci ha pensato Fondazione Onda ETS, che il 16 gennaio a Milano ha attribuito a 156
ospedali il Bollino Azzurro, un riconoscimento che viene assegnato ai nosocomi virtuosi nell'offerta
di servizi di prevenzione, diagnosi, cura e riabilitazione in ambito uro-andrologico in ottica
multidisciplinare, con focus sul tumore della prostata e sulle complicanze funzionali
postchirurgiche, come l'incontinenza urinaria e la disfunzione erettile.

Cruciali informazione e diagnosi precoce

Questo tipo di carcinoma colpisce un uomo su otto. Grazie alla chirurgia, in particolare a quella
robotica, alla radioterapia e alle terapie farmacologiche, il tasso di sopravvivenza a cinque anni
dalla diagnosi ¢ del 94%, a dieci anni si attesta all'84%. Purtroppo, pero, ogni anno il tumore della
prostata causa 8.200 decessi. Gli esperti sono tutti d'accordo: é necessario informare la
popolazione della necessita di controlli periodici ed & fondamentale — vale anche per il tumore al
seno nelle donne — arrivare a una diagnosi precoce. Ma c'eé un ostacolo, un retaggio culturale e
sociale, per cui I'nomo parla poco o affatto delle problematiche che riguardano la sua salute
urologica, sessuale e riproduttiva. E' un tabu che va scardinato con azioni di comunicazione per
evitare che la ritrosia ad affrontare l'argomento e a contattare il medico di fiducia possano far
sottovalutare campanelli d'allarme e rinviare le visite.

I bollini blu della Fondazione Onda agli ospedali

Fondazione Onda, da anni attiva nel campo della salute di genere, ha lavorato per consolidare il
progetto “Bollini Azzurri”, giunto alla seconda edizione e sostenuto dalla collaborazione delle
principali societa scientifiche di settore e delle associazioni di pazienti, per fornire ai pazienti una
mappatura dei centri e della loro offerta. Un advisory board, formato da esperti di fama
internazionale, ha valutato i questionari compilati dalle strutture partecipanti, articolati in 34
domande, e ha analizzato la presenza di servizi di promozione della prevenzione della salute
sessuale e riproduttiva maschile, di percorsi diagnostico-terapeutici multidisciplinari per le
problematiche uro-andrologiche, di servizi clinico-assistenziali dedicati al tumore della prostata e

alle complicanze funzionali post-chirurgiche e quelli volti a garantire un'adeguata accoglienza e
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assistenza dei pazienti. La Regione con il numero piu alto dei centri a cui é stato attribuito il
riconoscimento é la Lombardia, con 33 strutture, a seguire il Veneto, dove hanno ottenuto il
bollino 22 presidi.

I consigli degli esperti

Ogni uomo puo fare molto per la sua salute, mettendo da parte 1'imbarazzo e quella riluttanza a
riferire sintomi anche lievi. “Compiuti i 50 anni, ¢ necessario sottoporsi a controlli periodici”, ha
spiegato Claudio Talmelli, presidente di Europa Uomo Italia. “Per chi ha un familiare con diagnosi
di tumore della prostata, 1'eta scende a 40 anni. Il rischio di ammalarsi é di quattro volte superiore
rispetto agli uomini nelle cui famiglie questa tipologia di tumore non ¢ stata riscontrata”, ha
aggiunto. Quindi, individuare la struttura giusta € importante per avere un punto di riferimento e
individuare gli specialisti di fiducia che accompagneranno il paziente e individueranno le azioni
piu appropriate da mettere in campo. “Questa seconda edizione del Bollino Azzurro, che ha visto la
partecipazione di 165 strutture ospedaliere italiane, rinnova il nostro impegno nel coinvolgere sia
la popolazione maschile che quella femminile sulle tematiche relative alla salute», afferma
Francesca Merzagora, presidente di Fondazione Onda ETS. “Rispetto alla prima edizione, il
Bollino Azzurro si ¢ ampliato. I centri che hanno ottenuto il Bollino costituiranno una rete di
scambio di esperienze e di prassi virtuose e offriranno alla popolazione l'opportunita di essere
correttamente informata attraverso campagne di comunicazione e di fruire di servizi gratuiti in
occasione di giornate dedicate”.

Screening e linee guida

Dal 2021 il Bollino Azzurro € uno strumentoimportante per la scelta della struttura di cura, ma ci
sono altri passaggi da completare. “Oggi, a poco pitu di due anni dalla Raccomandazione europea
sullo screening del tumore prostatico e alla vigilia dell'istituzione di un programma nazionale di
screening di popolazione gratuito del primo cancro maschile, i tempi sono maturi perché sia lo
stesso ministero della Salute a fornire linee guida nazionali, vincolanti per i Sistemi sanitari
regionali, sui centri multidisciplinari dedicati al tumore della prostata. E questo uno degli obiettivi
prioritari della nostra azione di advocacy”, ha aggiunto Talmelli. Che ha anche evidenziato 1a prima
esperienza di screening per la popolazione maschile, messa in campo da Regione Lombardia come
progetto “pilota”, che riguarda una platea potenziale di un milione 400mila cittadini trai 50 e i 69
anni. “A Regione Lombardia — ha concluso Talmelli — va un plauso per un'iniziativa virtuosa che
fara certamente da apripista per il resto d'Ttalia”.
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Osteoporosi, +20% fratture di femore nei prossimi
10 anni e solo la cura in team aiuta

di Nicola Napoli *
21 gennaio 2025

L’osteoporosi ¢ chiamata “malattia silenziosa” perché progredisce senza sintomi fino a quando si
verifica una frattura. Si sviluppa meno spesso negli uomini che nelle donne perché la loro perdita
ossea inizia piti tardi e progredisce pitt lentamente. In Italia quasi 5 milioni di persone sono affette
da osteoporosi, causando circa 600.000 fratture da fragilita all’anno (una ogni minuto). A causa
del progressivo invecchiamento della popolazione, tali numeri sono destinati a crescere e si
prevede un ulteriore aumento di circa il 20% di fratture nei prossimi 10 anni. Le fratture
comportano costi molto onerosi per il sistema sanitario nazionale, circa 10 miliardi di euro
(€156.3/persona per anno).

Mortalita fino al 55% in Italia e farmaci adeguati solo per il 30% dei pazienti.

Le fratture legate all’osteoporosi possono essere devastanti per i pazienti e per i loro familiari e
gravare sui sistemi sanitari, richiedendo il coinvolgimento di molte discipline mediche inclusa la
medicina di base. Le fratture, in particolare quelle di femore, sono una delle principali cause di
disabilita, perdita dell’indipendenza e mortalitd della popolazione anziana.

I tassi di mortalitd a 12 mesi sono elevati, variando, a seconda della regione geografica, tra il 14,4%
e il 28,3% per i residenti nella comunita e tra il 40% e il 55% per i residenti in strutture di cura a
lungo termine. L’Organizzazione Mondiale della Sanita ha ufficialmente riconosciuto I’osteoporosi
come un importante contributo al carico globale di malattie.

Nonostante in Italia i farmaci per 'osteoporosi siano completamente gratuiti (mediante la nota 79)
e siano disponibili raccomandazioni cliniche approvate dall’ Istituto Superiore di Sanita, tali cure
continuano a essere sotto-utilizzate. Infatti, solo il 30% dei pazienti riceve trattamenti
farmacologici adeguati dopo una frattura da fragilita, aumentando in questo modo il rischio di
ulteriori fratture. Considerando solo la popolazione femminile, circa 2 milioni di pazienti
candidate alla terapia non ricevono alcun trattamento farmacologico. Purtroppo, questo trend ¢ in
aumento, considerando che nel 2010 il 50% dei pazienti riceveva una terapia contro I’osteoporosi.
E’ probabile che tale divario sia ancora pit marcato nella popolazione maschile.

La risposta possibile dei Fracture Liaison Services

In questo senso, possono essere fondamentali le cosiddette “Fracture Liaison Services” (Fls),
servizi ospedalieri con approccio multidisciplinare, dedicati alla prevenzione e al trattamento delle
fratture dafragilita. Tali servizi sono progettati per colmare il divario trail trattamento chirurgico
delle fratture e la gestione a lungo termine dell’osteoporosi. Modelli simili, basati su un approccio
multidisciplinare, sono utilizzati in ambiti clinici come il cancro, le malattie cardiovascolari e il
diabete e sono raccomandati nelle linee guida di molte societa scientifiche.
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I programmi Fls riconoscono implicitamente che I'osteoporosi ¢ un grave problema di salute
pubblica e offrono una strategia efficace in termini di costi e basata su evidenze per prevenire
ulteriori fratture, disabilitd e mortalitd. Rendere tali servizi parte della routine delle cure post-
frattura sarebbe di grande benefico per tutti i pazienti, riducendo cosi le attuali disparita nelle
cure. I1 loro approccio integrato potrebbe anche rappresentare un modello utile per la gestione di
altre malattie croniche.

Il percorso delle Fls inizia con I'identificazione dei pazienti con fratture da fragilita, la valutazione
della loro condizione, I'inizio del trattamento, la pianificazione di altre misure preventive e
Porganizzazione di follow-up. Il team Fls sviluppa un piano di gestione personalizzato che puo
includere trattamenti farmacologici, modifiche dello stile di vita come esercizi di resistenza ed
equilibrio, consulenza nutrizionale ed educazione alla prevenzione delle cadute. Tutto cio richiede
un approccio sistematico e multidisciplinare che coinvolge diversi professionisti sanitari ed €
coordinato da una figura professionale come il case manager.

Con interventi appropriati ritorno di 10,49 $ per ogni $ investito

E’ stato dimostrato che I’adozione di questo modello di cura riduce 'incidenza di fratture
successive del 74% durante il primo anno dopo la frattura, riducendo anche la mortalita.
L’intervento Fls migliora gli esiti clinici dei pazienti, come l'inizio del trattamento e la qualita della
vita e riducela fragilita e il rischio di cadute. Dal punto di vista dei costi, gli Fls offrono un ritorno
di 10,49 dollari per ogni dollaro investito. Nonostante tali evidenze, al momento, in Italia solo una
esigua minoranza di ospedali (tra 1 e 10%) ha implementato le Fls. E’ giunto il momento di
migliorare ’assistenza ai pazienti che hanno subito fratture da fragilita. Si prevede che il tasso
globale delle fratture di femore raddoppi nei prossimi decenni, e le attuali pratiche mirate alla
prevenzione delle fratture secondarie non stanno funzionando. Sono indispensabili soluzioni
coordinate a livello nazionale per ridurre le lacune nel trattamento e migliorare la cura post-
frattura. Le Fls possono raggiungere questi obiettivi e risparmiare risorse riducendo nel lungo
termine il carico sui sistemi sanitari. Garantire una copertura finanziaria adeguata per le Fls e
promuovere un’azione coordinata da parte del ministero della Salute, governi regionali, societa
scientifiche, potrebbe alla fine consentire di raggiungere la prevenzione delle fratture secondarie,
con un beneficio diretto sulla qualita della vita dei pazienti e prevenendo loro una sofferenza del
tutto evitabile.

* direttore Patologie osteo-metaboliche e della tiroide -Fondazione Policlinico universitario
Campus Bio-Medico
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ANGELA BRUNI

ses Avrebbero compiuto
maltrattamenti nei con-
fronti di anziani in una ca-
sa di riposo di Latera, nel
Viterbese, e in un caso si
sarebbe anche realizzata
violenza sessuale nei con-
fronti di una opsite. Per
questo motivo i carabinieri
della Compagnia di Monte-
fiascone e il Nucleo carabi-
nieri Antisofisticazionie Sa-
nita di Viterbo hanno daio
esecuzione a sei ordinanze
di applicazione di misure
cautelari (3 ordinanze di
custodia cautelare in carce-
re e 3 ordinanze di sospen-
sione dall’esercizio delle
funzioni), emesse dal Gip
di Viterbo nei confronti di
altrettanti soggetti, operato-

ILTEMPO

Dir. Resp..Tommaso Cermo

VITERBO

Violenze e maltrattamenti su anziani
Orroreinunacasadiriposo

Arrestati sei operatori della struttura. L'indagine partita dalla denuncia di ex colleghi
Inun caso sono stati documentati anche abusi sessuali su un'ospite legata a letto

ri socio-sanitari della casa
diriposo, gravemente indi-
ziati di maltrattament ai
danni degli ospiti e, in un
caso, di violenza sessuale
aidannidiun’anzianadon-
na.

L'indagine, iniziata nella
primavera del 2024, & scatu-
rita dalle confidenze di al-
cuni ex operatori della
struttura, i quali, rivoltisial-
la Stazione carabinieri di
Capodimonte, hanno rac-
contato di unaserie di abu-
si perpetrati ai danni degli
anzianida alcuniloro colle-
ghi.

La Procura ha cosi dispo-
stol'installazione di teleca-
mere nella casa di riposo e
Vintercettazione dei dialo-
ghi nelle camere. L’attivita
tecnica ha permesso disco-

prire vessazioni psicologi-
che e aggressioni fisiche.
Ne & emerso un «quadro
allarmante, contrassegna-
to da una gestione inuma-
nadell’anziano, esposto ad
attacchi gravemente lesivi
del suo equilibrio psicofisi-
co, gia compromesso
dall’eta e dal naturale deca-
dimento fisico e cognitivo.
Sono emerse anche autenti-
che condotte di violenza
sessuale, che sarebbero
consistite in reiterati abusi
ai dannidiuna anziana de-
gente, tormentata da un
operatore con assillanti ap-
proccisessuali e con tocca-
menti delle parti intime,
eseguiti anche a mezzo di
un bastone e, in un’occasio-
ne, addirittura quando

'anziana era impossibilita-
ta a difendersi perché lega-
ta a letto con strumenti di

contenzione».

Le indagini hanno inoltre
svelato una serie di ulterio-
ri episodi, sui quali ancora
deve farsi luce, che riguar-
dano, in particolare, 1'ali-
mentazione delle anziane
vittime - spesso lasciate
senza mangiare ovvero
malnutrite, la somministra-
zione di farmaci ansiolitici
e il frequente ricorso
all'applicazione di stru-
menti di contenzione, co-
me fascette o bende - con
cui gli anziani venivano «le-
gati al letto e qui lasciati
per ore»,

Gli arrestati sono stati tra-
dottipresso le Case Circon-
dariali Viterbo e Civitavec-
chia.

STAMPA LOCALE ROMA CAPITALE




ILTEMPO

Dir. Resp..Tommaso Cemo

LA SANITACHENON VA
Secondo i tecnici statali i conti non tornano: «Serve maggior controllo»

Spese pazze alla Regione Puglia
«Altola» della Ragioneria di Stato

sss Bacchettata della Ragioneria di Stato alla
Regione Puglia sui costi per le prestazioni ero-
gate dai privati e quelli per i farmaci. Per i
tecnici, in sintesi, «serve un maggior controllo
a proposito delle prescrizioni».
L'ammonimento ¢ contenuto nell'ultimo rap-
porto sul monitoraggio della spesa sanitaria
pugliese e arriva a oltre un anno dal tentativo
della giunta regionale di uscire, dopo 14 anni,
dal piano dirientro, con unadelibera di dicem-
bre del 2023 che fissava tetti di spesa invalicabi-
Ii per le Asl e chiudeva i cordoni della borsa
anche nei confronti delle cliniche.

Mancate risposte

Una proposta di piano di rientro 2024-2026 fu
trasmessa a gennaio 2024, ma alle obiezioni
del ministero non & mai stata data risposta. |
rilievi della Ragioneria dello Stato sono nume-
rosi. Mancavano i modelli tendenziali e pro-
grammatici per gli anni 2025 e 2026, «senza i
quali non & possibile effettuare una compiuta
istruttoria e valutazione del documento tra-
smesso».

Il piano di riordino

Un'altra raccomandazione riguarda «I'adozio-
ne di adeguate misure per migliorare le coper-
ture vaccinali pediatriche e per antinfluenzale
anziano». Per quanto riguarda lassistenza
ospedaliera, la stessa Ragioneria & «in attesa di
ricevere il piano di riordino della rete ospedalie-
ra, e:11e1§enza-urgenza ereti tempo dipenden-
ti» e dei dati di monitoraggio anno 2023, relativi
all’attivita dei nodi delle reti tempo-dipendenti
(cardiologica, ictus e trauma)».

La spesa privata

Dal report del dipartimento che vigila sull'atti-
vita finanziaria e contabile degli enti locali
emergono anche alcune tendenze. La Puglia,
per esempio, ¢ tra le regioni che spendono di
pit per le prestazioni private. Un quinto della

spesa sanitaria totale, il 22%, va a cliniche e
studi: pit1 della media nazionale, che & del 20,3
e con un incremento dell'1% rispetto al 2022.
Un trend in aumento dopo anni di discesa: nel
2015 era al 23,7.

Tempestivita dei pagamenti

Un altro problema riguarda la percentuale di
pagamenti effettuati oltre i termini dilegge, che
resta ancora elevata: nel 2023 sono stati il 24%.
Spesa in aumento

Nel complesso la spesa sanitaria & aumentata
frail 2014 12023, con unincremento naziona-
le medio del 2% all’anno. La Puglia & passata da
7 a 8,5 miliardi, con un ritmo pil1 accelerato a
partire dal 2020. Parallelamente anche il finan-
ziamento della spesa effettiva & aumentato,
passando da 7,1 a 8,4 miliardi.

I farmaci

Laspesa per i prodotti farmaceutici € aumenta-
ta notevolmente, passando dai 618 milioni di
euro del 2014 a un miliardo 25mila euro nel
2023. In percentuale & passata dall'8,8% di die-
ci anni fa al 12%, al di sopra di oltre un punto
dalla media nazionale. La Ragioneria racco-
manda «un maggior controllo sull’appropria-
tezza prescrittiva». Tuttaviala spesa convenzio-
nata (in farmacia) ¢ diminuita, riducendosi da
669,5a 534,9 milioni di euro. In termini percen-
tuali, rispetto al totale della spesa corrente il
suo peso & diminuito dal 9,5 al 6,3%. Ma a far
lievitare i costi & la spesa farmaceutica diretta,
ovvero gli acquisti da parte degli ospedali. E
anche su questo fronte [ farmacisti stanno cer-
cando di dare una mano: «Noi facciamo anche
la distribuzione per conto delle Asl per circa
600 specialita. E nel 2024 abbiamo distribuito 4
milioni e mezzo di confezioni. Questo contri-
buisce a contenere la spesa. Ma si pud fare di
pili con gare centralizzate».
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