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Piu vicina ad anziani e cronici

Di anno in anno, la farmacia si sta imponendo come snodo chiave per la prossimita e

I’'umanizzazione delle cure. Proiettata verso I'e-pharmacy, Marco Cossolo ne sottolinea il valore

sociale nel promuovere la cultura della prevenzione

ncora poche settima-

ne e cadra il velo sul

VII Rapporto della

farmacia, l'indagine
pil dettagliata e pili attesa dal
mondo delle croci verdi. Scat-
tata annualmente da Federfar-
ma in partnership con Cittadi-
nanzattiva, la fotografia riflet-
te con dovizia di dati 1’evolu-
zione dei servizi offerti dalle
farmacie, con particolare ri-
lievo alla telemedicina, alla
distribuzione diretta e con-
venzionata dei farmaci e al va-
lore sociale del farmaco equi-
valente. «Il farmacista in far-

Marco Cossolo, presidente
nazionale di Federfarma

macia ha l'obbligo di proporlo
in sostituzione a quello di mar-
ca- ricorda Marco Cossolo, pre-

sidente di Federfarma- a meno
che il medico non abbia indi-
cato la “non sostituibilita” nel-
la prescrizione».

Come sta cambiando la
percezione pubblica nei loro
confronti?

«Purtroppo, i farmaci equiva-
lenti sono ancora scarsamente
utilizzati dagli italiani. Al di 1a
dell’infelice definizione di “ge-
nerici” con cui sono stati iden-
tificati nel 2001 quando sono
stati introdotti, in Italia manca
ancora una cultura del farma-
co equivalente, che mina la fi-
ducia dei cittadini nei con-

fronti di questi medicinali».
Che ruolo svolge il far-
macista per incentivarne

>>> a pagina7
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In Primo Piano

Un Sistema che
studia e che educa

Rocco Bellantone, presidente dell’lstituto
superiore di sanita

a ricerca pubblica ha sempre rap-

presentato il cuore pulsante delle

attivita dell’Istituto superiore di

sanita e anche in futuro prose-
guira sullo stesso sentiero. Coltivando
questa vocazione regina nel solco delle
scoperte e dei metodi scientifici che nei
secoli hanno cambiato la vita degli uo-
mini e delle donne, aumentandone pro-
gressivamente l'aspettativa di vita. «In
quest’ottica rinnoveremo il museo scien-
tifico dell’Istituto- annuncia il presidente
Rocco Bellantone- uno spazio molto im-
portante nel quale soprattutto i giovani
possono curiosare nella storia della medi-
cina e della sanita pubblica».

Dalle lezioni di ieri si arriva, grazie
alla ricerca, agli orizzonti sanitari di
domani. Da quali studi al momento
stanno emergendo le evidenze piu in-
teressanti?

«Uno dei settori piu affascinanti e quello
della biomedicina spaziale, che esplora le
sfide della salute umana in condizioni di
microgravita, come la perdita di massa
ossea e l'atrofia muscolare. In questo con-
testo, si stanno sviluppando dispositivi
diagnostici e terapeutici che consentono

>>> a pagina 3

B Innovazione

Massima personalizzazione
nelle protesi Procosil, realizzate

con materiali e tecnologie
allavanguardia

ogni esigenza

Hm Alta tecnologia
Prosimed realizza sistemi per
ortopedia e traumatologia,
garantendo alte performance per

H Eccellenza

La partnership tra Tilpharma e
Tilab per formulazioni conformi
agli standard di qualita piu
rigorosi

B Nutrizione
Giorgio Calabrese,
Francesca Alessandra
Barbanti, Simona
Calugi e Michele
Carruba







Supplemento a Sanissimi-Il Giornale-Registrazione tribunale di Bologna n 7784 del 04,/09,/2002

Direttore onorario
Raffaele Costa

Direttore responsabile
Marco Zanzi
direzione@golfarellieditore. it

Vice Direttore
Renata Gualtieri
renata@golfarellieditore. it

Redazione
Cristiana Golfarelli, Tiziana Achino,
Lucrezia Antinori,
Tiziana Bongiovanni,
Eugenia Campo di Costa,

Guia Montefamelio, Desna Ruscica,
Anna Di Leo, Alessandro Gallo, Simona
Langone, Leonardo Lo Gozzo,
Michelangelo Marazzita,
Marcello Moratti, Michelangelo Podesta,
Giuseppe Tatarella

Relazioni internazionali
Magdi Jebreal

Hanno collaborato
Renato Farina, Ginevra Cavalieri,
Angelo Maria Ratti, Fiorella Calo,
Francesca Druidi, Francesco Scopelliti,
Lorenzo Fumagalli, Gaia Santi,
Maria Pia Telese

Sede
Tel. 051228807 - Piazza Cavour 2
40124 - Bologna - wwuw.golfarellieditore. it

Relazioni pubbliche
Via del Pozzetto, 1/5 - Roma

Osservatorio medico - scientifico

Pag. 3

Un Sistema che studia e che educa

Integrare le tecnologie avanzate nella pratica medica quotidiana, monitorare le differenze territoriali

nell’accesso alle cure, favorire I'alfabetizzazione scientifica nei cittadini. Rocco Bellantone mette in fila le

priorita dell'lss

a ricerca pubblica ha sempre

rappresentato il cuore pul-

sante delle attivita dell’Isti-

tuto superiore di sanita e
anche in futuro proseguira sullo
stesso sentiero. Coltivando questa vo-
cazione regina nel solco delle scoperte
e dei metodi scientifici che nei secoli
hanno cambiato la vita degli uomini e
delle donne, aumentandone progressi-
vamente l’aspettativa di vita. «In que-
st’ottica rinnoveremo il museo
scientifico dell’Istituto- annuncia il
presidente Rocco Bellantone- uno spa-
zio molto importante nel quale so-
prattutto i giovani possono curiosare
nella storia della medicina e della sa-
nita pubblica».

Dalle lezioni di ieri si arriva,

grazie alla ricerca, agli orizzonti
sanitari di domani. Da quali studi
al momento stanno emergendo le
evidenze piu interessanti?
«Uno dei settori piu affascinanti e
quello della biomedicina spaziale, che
esplora le sfide della salute umana in
condizioni di microgravita, come la
perdita di massa ossea e l’atrofia mu-
scolare. In questo contesto, si stanno
sviluppando dispositivi diagnostici e
terapeutici che consentono il monito-
raggio e la gestione continuativa della
salute».

Allargando lo sguardo ad altri

ambiti di ricerca?
«Un altro riguarda la Medicina delle
4P: predittiva, preventiva, personaliz-
zata e partecipativa. L'Iss utilizza dati
genetici e ambientali per sviluppare
percorsi terapeutici mirati, coinvol-
gendo i pazienti nel processo decisio-
nale. Parallelamente, 1'Istituto sta
portando avanti studi sull’antibiotico-
resistenza nell’ottica “One Health”,
studiando le relazioni tra la salute
umana, animale e ambientale. Grazie
all’intelligenza artificiale, si stanno
analizzando le interconnessioni tra la
salute degli ecosistemi marini e
quella umana, al fine di prevenire ma-
lattie zoonotiche e legate al cambia-
mento climatico».

Le terapie avanzate sono una
meravigliosa quanto impegnativa
frontiera per la medicina. Come
intende orientare l’attivita del-
I’Istituto per farle entrare nel no-
vero degli standard di cura?

Rocco Bellantone, presidente dell’lstituto
superiore di sanita

«Per garantire che queste innovazioni
terapeutiche diventino parte inte-
grante degli standard di cura, I'Iss ha
intrapreso una strategia multidimen-
sionale basata su ricerca collaborativa
con partner pubblici e privati, valuta-
zione tecnologica e formazione. La
collaborazione scientifica, sia a livello
nazionale che internazionale, e essen-
ziale per garantire una rapida tradu-
zione delle scoperte in pratica clinica.
Un ruolo cruciale é svolto dall’Health
Technology Assessment, che consente
di identificare le soluzioni terapeuti-
che piu promettenti, assicurando al
contempo che siano accessibili e so-
stenibili. Inoltre, 1'Iss € impegnato
nella formazione continua dei profes-
sionisti sanitari, per prepararli a inte-
grare queste tecnologie avanzate nella
pratica quotidianar.

All’Iss un gruppo di studio la-
vora costantemente sul monito-
raggio delle differenze territoriali
nell’accesso alle cure. Cosa state
osservando in particolare?

«Il monitoraggio delle differenze ter-
ritoriali nell’accesso alle cure é una
delle priorita dell’Iss. Le Regioni
meno sviluppate, le aree rurali e le pe-
riferie urbane, dove abbiamo visto che
I’aspettativa di vita e inferiore alla
media nazionale, risentono di un ac-
cesso limitato a cure avanzate e a tec-
nologie innovative. Sul piano del

divario tecnologico, in particolare,
stiamo promuovendo la telemedicina,
che permette di portare le cure diret-
tamente nelle comunita remote, supe-
rando le Dbarriere geografiche.
Parallelamente, si sta lavorando per
rafforzare la medicina territoriale».

Quali strategie di riequilibrio si

scorgono in proiezione?
«Alle valutazioni continue dei bisogni
sanitari che I'Istituto conduce per con-
trastare disuguaglianze territoriali, si
uniscono iniziative come quelle della
Rete italiana delle Citta per l'equita
della salute, ispirata alle “Marmot ci-
ties” inglesi. L'idea si cui si basa il
progetto & che le condizioni di vita
delle persone- il luogo dove nascono,
crescono, lavorano e invecchiano- in-
fluenzino in modo diretto lo stato di
salute. Cio significa che per promuo-
vere la salute é necessario riflettere e
agire sui suoi determinanti che sono
anche sociali. La Rete Italiana coin-
volge diversi attori tra cui ammini-
strazioni locali, servizi sanitari e
associazioni di volontariato, con
l'obiettivo di mettere a punto inter-
venti volti a creare comunita sane e
sostenibili».

Gran parte dei mali di cui soffre

la sanita italiana sono da ricon-
durre a un’educazione sanitaria
carente. Cosa ha in animo di fare
da presidente dell’Iss per rime-
diare a questo deficit?
«Per prevenire molte criticita che af-
fliggono la sanita italiana, I'Iss vuole
sviluppare progetti mirati alla crescita
dell’alfabetizzazione scientifica nei
cittadini. In modo da promuovere stili
di vita corretti che tutelino la salute,
ma anche la sostenibilita del sistema
di cure. A questo obiettivo concorrono
anche i nostri Telefoni Verdi che of-
frono, direttamente al cittadino, infor-
mazioni qualificate su temi cruciali
come le malattie rare, le dipendenze e
la prevenzione delle malattie trasmis-
sibili. Guardando al futuro, abbiamo
inoltre attivato, con scuole e istitu-
zioni, collaborazioni per promuovere
programmi di educazione sanitaria
perché le generazioni future possano
compiere scelte consapevoli in tema di
tutela della propria salute e del pia-
neta, cosi strettamente collegata alla
nostra». m GG
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I1 Ssn guarda al futuro

Ricerca, formazione dei futuri medici, risoluzione delle famigerate liste di attesa e investimenti in prevenzione per contrastare il

cancro sono tra gli obiettivi prioritari del ministro della Salute Orazio Schillaci

1 Servizio sanitario italiano, che rap-

presenta un modello a livello in-

ternazionale per la sua universali-

ta e la qualita delle cure, sta af-

frontando sfide senza precedenti, le-
gate all’evoluzione demografica, alle op-
portunita fornite dalle nuove tecnologie
ma anche alle emergenze globali che ci
ricordano costantemente la necessita di
disporre di sistemi sanitari forti e resi-
lienti. A sottolinearlo ¢ il ministro della
Salute Orazio Schillaci nel corso del suo
intervento agli Stati Generali dell’Uni-
versita, tenutisi a Roma il 19 e 20 di-
cembre. «Per affrontare queste sfide e fon-
damentale investire nella formazione di
professionisti sanitari altamente quali-
ficati, in grado di gestire in modo ap-
propriato l'innovazione. Dobbiamo ga-
rantire - prosegue Schillaci - che i per-
corsi di studio siano allineati alle inno-
vazioni tecnologiche e scientifiche, bi-
sogna integrare le competenze in campi
come I'Ia, la robotica, la medicina per-
sonalizzata e, soprattutto, dobbiamo ca-
librare l'offerta universitaria per riusci-
re a rispondere veramente ai bisogni di
salute di oggi e di domani». Con i fondi
del Pnrr, il governo sta riorganizzando il
sistema territoriale ospedaliero con una
forte spinta verso la digitalizzazione.
Servono competenze digitali e manage-
riali per gestire i nuovi modelli assi-
stenziali e le innovazioni digitali e tec-
nologiche, come la telemedicina e il fa-
scicolo sanitario elettronico. «In questa
direzione va l'investimento di 18 milio-
ni di euro per la formazione che interes-

Orazio Schillaci, ministro della Salute

sera 4.500 professionisti del Ssn». Nella
legge di bilancio saranno sostenute le
specializzazioni meno selezionate, pre-
vedendo un aumento del trattamento
economico per gli specializzandi che
sceglieranno quei percorsi sulla carta
“meno attrattivi”. «Non possiamo per-
metterci che domani manchino non solo
i medici dell’emergenza, ma anche gli
anatomopatologi e i radioterapisti». Per
il ministro della Salute la ricerca é cru-
ciale. Sono 150 milioni di euro i fondi per
la ricerca sanitaria messi a disposizione
dal Ministero con il Bando della ricerca
finalizzata 2024. Nello specifico, ai pro-
getti dei giovani ricercatori sono destinati
circa 74,5 milioni di euro. Importante an-
che l'approvazione in Manovra di un
Fondo per la cura e la prevenzione del-
I'obesita. Per finanziare futuri interven-
ti normativi in materia (previsti dal mi-
nistero della Salute), viene istituito un
fondo con una dotazione di 1 milione di
euro per ogni anno dal 2025 al 2027, cui
andranno ad aggiungersi 200mila euro
nel 2025, 300mila euro nel 2026 e
700mila euro nel 2027. Ricordiamo che
nel testo della Manovra si prevede per la
sanita un finanziamento complessivo di
136,5 miliardi nel 2025. Saranno pre-
miate le Regioni che ridurranno di pit le
liste di attesa, una delle criticita del
Ssn. Sul tema «questo Governo e io ci ab-
biamo messo la faccia, ci siamo impegnati
a risolvere un problema almeno venten-
nale, partendo dai numeri», ha afferma-
to il ministro Schillaci che annuncia: «a
febbraio avremo, con Agenas, la piatta-
forma nazionale che ci permettera di sa-
pere quali prestazioni, quali esami, qua-
li terapie hanno un ritardo e in quali ter-
ritori. Numeri reali e situazioni concre-
te su cui potremo quindi intervenire ef-
ficacemente».

LOTTA AI TUMORI:

LA SFIDA E PREVENIRE

In base a “I numeri del cancro in Italia
20247, il 14esimo Rapporto nazionale
Aiom (Associazione italiana di oncologia
medica), nel 2024, in Italia, sono stima-
te 390.100 nuove diagnosi di tumore:
214.500 negli uomini e 175.600 nelle
donne. Si tratta di numeri sostanzial-
mente stabili rispetto al biennio prece-
dente. Una tendenza favorevole, accom-
pagnata da un altro trend incoraggiante:
diminuisce la mortalita per cancro nei
giovani adulti 20-49enni; in 15 anni
(2006-2021) e diminuita del 21,4 per

cento nelle donne e del 28 per cento ne-
gli uomini. E significativa, in particola-
re, la riduzione dei decessi per carcinoma
polmonare in entrambi i sessi: meno
46,4 per cento nelle donne e meno 35,5
per cento nei maschi. Terzo aspetto po-
sitivo é il costante aumento del numero
di persone che vivono dopo la diagnosi di
tumore: nel 2024 sono circa 3,7 milioni.
E la meta dei cittadini che oggi si am-
malano e destinata a guarire, perché
avra la stessa attesa di vita di chi non ha
sviluppato il cancro. Restano pero aree
critiche su cui intervenire, a partire dal-
le discrepanze territoriali sui tre pro-
grammi di screening organizzati (cervi-
cale, mammografia e colorettale), con le
regioni meridionali che fanno registrare
livelli di adesione inferiori rispetto alle
altre aree. Ad aumentare il fattore di ri-
schio sono gli stili di vita degli italiani:
il 24 per cento degli adulti fuma, il 33 per
cento e in sovrappeso e il 10 per cento e
obeso, il 18 per cento consuma alcol in

quantita a rischio per la salute. E si re-
gistra un boom di sedentari, aumentati
dal 23 per cento nel 2008 al 28 pe cento
nel 2023. «La sfida deve essere quella
d’'investire in prevenzione, promuovendo
stili di vita sani, a partire da un’alimen-
tazione corretta, associata all’attivita fi-
sica», scrive il ministro della Salute,
Orazio Schillaci, nella prefazione del vo-
lume. «Oggi sappiamo che l'errata ali-
mentazione incide per circa il 35 per cen-
to sull’insorgenza dei tumori e che la die-
ta mediterranea riduce del 10 per cento
la mortalita complessiva, prevenendo lo
sviluppo di numerosi tipi di cancro. Allo
stesso tempo, occorre promuovere una
maggiore partecipazione ai programmi di
screening, fondamentali per diagnosticare
precocemente una patologia e aumenta-
re notevolmente le possibilita di guari-
gione, perché soprattutto in alcune Re-
gioni non si registrano le adesioni au-
spicate. L'ambizione oggi e quella di ga-
rantire, in un futuro non troppo lontano,
lo screening per il tumore al polmone,
che a oggi ¢ tra le patologie tumorali piut
diffuse tra gli uomini». E stata di recen-
te presentata la campagna di sensibiliz-
zazione “W la salute”, un progetto rea-
lizzato con la collaborazione di Giunti edi-
tori e Disney Italia che mira a veicolare
ai bambini delle scuole primarie mes-
saggi di prevenzione ed educazione alla
salute: alimentazione corretta, promo-
zione dell’attivita fisica, ma anche igie-
ne personale e corretta relazione con gli
animali da compagnia.

B Leonardo Testi
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Un rapporto di “familiarita”

Nel medico di famiglia i pazienti vedono un professionista fidato che, oltre alle comuni patologie, & in grado di fornire una risposta

anche ai disagi e ai malesseri pit semplici e non classificati. Come spiega Ignazio Grattagliano

uando gli amministratori
della sanita o alcune cate-
gorie di medici specialisti
vengono interrogati sulla
situazione della medicina
generale in Italia, spesso
mostrano il pollice verso. Reputandola in
molti casi non all’altezza della domanda
di salute che si trova a gestire e resti-
tuendone un quadro complessivamente
opaco che, secondo Ignazio Grattagliano,
non trova riscontro nella realta. E neppure
nei pareri della comunita scientifica e dei
sindacati. «Ma soprattutto- sottolinea il vi-
cepresidente della Societa italiana di me-
dicina generale e delle cure primarie- ci
conforta il giudizio della popolazione
dei nostri assistiti che, al netto dei limi-
ti organizzativi e di risorse economiche,
ripone un’elevata fiducia professionale nel
medico di famiglia, in particolare nel Cen-
tro Sud Italia».
Quali valori positivi associano alla
vostra figura?
«Il credito che riscuotiamo é legato a una
serie di fattori come I'ampia disponibili-
ta, la raggiungibilita attraverso diversi ca-
nali rispetto al collega specialista, il fat-
to che ci si conosca e quindi si crei un rap-
porto di relativa familiarita. Il passaggio
successivo e verso la confidenza, intesa
come la capacita di apertura anche ai pro-
blemi e ai disagi (gli inglesi lo chiamano
discomfort) che esulano dalle malattie
classificate. Oggi tra l’altro le nuove ge-
nerazioni di medici di base dispongono di
una vasta gamma di competenze e quin-
di sono intervistabili su piu fronti, laddove
il perimetro di fiducia dello specialista e
circoscritto alla sua branca medica».
Lievita I’'insorgenza delle malattie
infettive, influenzata anche dal cam-
biamento climatico. Come sta va-
riando il vostro approccio terapeuti-
co su questo fronte?
«Gia nell’aprile del 2020, in piena prima
ondata pandemica, con il gruppo dirigente
della Simg pubblicavamo un articolo sul-
la rivista European Journal of Clinical In-
vestigation evidenziando il cambio di
paradigma in atto sulle malattie che pos-
sono anche avere risvolti di tipo sociale
e comunitario. E il caso del Covid e di tut-
te le malattie infettive come la dengue o
I'influenza che oggi devono prevedere un
approccio diretto ad personam. Se questa
malattia infettiva & altamente trasmissi-
bile, occorre allargare lo sguardo al con-
testo familiare e sociale del paziente, per
limitarne la diffusione e al tempo stesso

cercare di proteggere le persone pil vul-
nerabili. Per questo negli ultimi tempi la
finestra osservazionale e interventistica
si e ulteriormente aperta, soprattutto nei
riguardi dei soggetti fragili».

E rispetto all’opzione vaccinale,
come indirizzate il paziente?
«Prendersi cura di un paziente fragile si-
gnifica anche cercare di farlo vaccinare,
convincere a fare altrettanto il caregiver,
i familiari e tutti quelli che hanno contatti
con lui. Altrimenti si rischia, nonostante
la vaccinazione, di non proteggere al
100 per cento il soggetto, che spesso ha
anche problematiche di tipo immunolo-
gico in quanto particolarmente anziano e
fragile. Il nostro compito e aiutarlo a di-
fendersi, costruendogli intorno un muro
sano formato da tutte le persone che lo
frequentano».

La telemedicina nell’assistenza ter-

ritoriale e I’uso di terapie digitali per
patologie croniche sono temi emer-
genti nel panorama sanitario. Come
stanno entrando nella pratica quoti-
diana del medico di famiglia?
«Da questo punto di vista come medici di
famiglia ci stiamo preparando, ma l’espe-
rienza vera e quotidiana di telemedicina,
fondamentalmente non é ancora partita.
O meglio, un primo approccio in televi-
sita si puo gia fare quando il paziente non
é facilmente raggiungibile, cosi come il
teleconsulto tra colleghi o il telemonito-
raggio, che in Simg stiamo introducendo
soprattutto con gli infermieri che poi ri-
feriscono al medico, tuttavia siamo ancora
in fase di sviluppo. Sulle terapie digitali
ci sono sperimentazioni avviate con di-
screti risultati, specie in determinate
malattie croniche, ma anche queste non
sono del tutto partite. Il futuro prevede-
ra sicuramente il coinvolgimento della
medicina generale nella gestione di que-
ste terapie, che sono un supporto in pit
rispetto alle terapie tradizionali».

Al vostro ultimo Congresso nazio-
nale avete definito un protocollo di
intenti finalizzato alla costruzione di
un Libro bianco della sanita. Che
obiettivi si pone e cosa dovra conte-
nere?

«I1 Libro bianco e uno strumento di ri-
flessione, nato da una proposta del nostro
presidente emerito Claudio Cricelli aval-
lata dal direttivo nazionale, in cui abbia-
mo pensato di mettere nero su bianco le
caratteristiche e le potenzialita della me-
dicina generale. Potrebbe servire almeno
a tre scopi: il primo e far conoscere a noi

Significa anche cercare di farlo vaccinare,
convincere a fare altrettanto il caregiver, i familiari
e tutti quelli che hanno contatti con lui. Altrimenti si
rischia, nonostante la vaccinazione, di non
proteggere al 100 per cento il soggetto

stessi in maniera diffusa quello che real-
mente possiamo fare su tutto il territorio
nazionale che, come noto, presenta dif-
ferenze organizzative abbastanza sostan-
ziali tra regioni e talvolta anche all’interno
di una stessa regione. Secondo, farlo co-
noscere alla popolazione a mo di carta di
servizi; terzo, portare questo documento
corredato di alcuni dati importanti di ma-

cro e microeconomia sanitaria ai tavoli
istituzionali, perché possa essere la base
per programmare la riorganizzazione del
Ssn e soprattutto della medicina del ter-
ritorio». m GG

Ignazio Grattagliano, vicepresidente Simg,
Societa italiana di medicina generale e delle cure
primarie
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Prontezza e rapidita di risposta

E il binario operativo su cui si marcia Aifa da quando ha avviato il processo di riorganizzazione per recuperare risorse e per favorire

I'accesso ai farmaci. «Unemergenza legata alla carenza dei medicinali non esiste» chiarisce Robert Giovanni Nistico

alla fine di marzo la nuova
commissione scientifico-
economica (Cse) dell’Aifa
ha smaltito 158 procedure
pendenti, 133 riguardanti
I’ammissione alla rimborsabilita, ridu-
cendo di oltre il 40 per cento i tempi tra
la presentazione e valutazione dei dos-
sier. Sono 1 primi effetti virtuosi
prodotti dalla riorganizzazione interna
dell’Agenzia italiana del farmaco appro-
vata sotto la presidenza di Robert
Giovanni Nisticd, che ne ha assunto
anche la rappresentanza legale. Riu-
nendo le competenze in capo alle
passate commissioni tecnico-scientifica
(Cts) e commissione prezzi e rimborsi
(Cpr) al fine di snellirne la gestione
amministrativa. «Dopo oltre 20 anni
dall’istituzione- sostiene Nistico- 1’Aifa
aveva bisogno di aggiornare il suo fun-
zionamento. Oggi abbiamo terapie
innovative, una popolazione che sta
invecchiando, sfide che richiedono
prontezza e rapidita di rispostan.

I primi risultati consegnati dalla
nuova Cse sembrano andare per il
verso giusto. Quali altri vantaggi
sta determinando questa nuova
modalita operativa in Aifa?

«Un incremento del 53 per cento del
numero medio mensile di procedure
concluse e dell’85 per cento di quelle di
rinegoziazione dei prezzi dei farmaci
gia rimborsati. Perché risparmiare sulle

Robert Giovanni Nistico, presidente di Aifa,
Agenzia italiana del farmaco

terapie piut datate libera risorse per
quelle innovative, che € quello che pil
interessa al cittadino. In pitt siamo
impegnati per favorire gli investimenti
nella ricerca e nello sviluppo farmaceu-
tico».

Negli ultimi sei anni, riferisce
Nomisma, il numero di farmaci a
rischio carenza é piu che raddop-
piato. Per quali il deficit sta
assumendo un carattere d’emer-
genza e quali patologie sono invece
“coperte” da farmaci equivalenti?
«Diciamolo chiaro: un’emergenza legata
alla carenza dei medicinali non esiste.
Perché delle quasi 4000 specialita
carenti, escluse quelle fuori produzione
e quelle che hanno in alternativa un
medicinale generico, l'effettiva carenza
si riduce a circa 300 prodotti. La mag-
gioranza dei quali ha comunque
un’alternativa terapeutica, anche se a
base di un’altra molecola, per cui le
carenze vere riguardano non pit di una
trentina di farmaci. Sono cose che forse
dovremo comunicare meglio a medici e
pazienti, ma stiamo progettando una
campagna informativa in questo senso.
Tuttavia, poiché i malati interessati a
quelle carenze reali non possono essere
ignorati, su richiesta delle Regioni Aifa
autorizza l'importazione dall’estero e
contemporaneamente blocca i flussi
anomali di farmaci a rischio carenza
verso l'estero, dove vengono rivenduti a
prezzo piu alti».

La stagione pandemica ha rilan-
ciato la centralita dei vaccini, che si
confermano tra i farmaci piu sicuri.
Come ne tenete sotto sorveglianza
gli effetti?

«I vaccini sono una delle principali
risorse in termini di salute pubblica e
individuale, per il loro rilevante
impatto non solo sulla prevenzione di
numerose malattie infettive, ma anche
sullo stato di salute generale della
popolazione, con particolare riguardo ai
soggetti piu fragili, ossia bambini,
anziani, malati cronici. A maggior
ragione, la sorveglianza attivata dal-
I’Aifa sugli eventi avversi che si
possono osservare dopo la vaccinazione
& particolarmente rigorosa. Nel corso
del tempo i vaccini hanno contribuito
alla notevole riduzione della morbosita
e della mortalita, soprattutto di soggetti
fragili, e alla minore diffusione di
malattie infettive trasmissibili poten-
zialmente letali o invalidanti, come il

Pur a fronte dei presunti
eventi avversi segnalati,
la bilancia del rapporto
beneficio-rischio pende
nettamente a favore dei
vaccini

vaiolo. Con relativa riduzione dei costi
umani, economici e sociali».

Quindi in definitiva, il braccio di
ferro sull’importanza del vaccino
come si risolve e come lo comuni-
cate ai cittadini?

«Pur a fronte dei presunti eventi avversi
segnalati, la bilancia del rapporto bene-
ficio-rischio pende nettamente a favore
dei vaccini. Perché le segnalazioni di
sospette reazioni avverse sono lo 0,048
per cento di tutte le somministrazioni.
Tasso che scende allo 0,0028 per cento
nei casi con almeno un evento grave.
Numeri che vanno poi letti in filigrana,
perché nei casi seguiti da decesso la
valutazione delle informazioni disponi-
bili ha portato a concludere che non vi
era alcuna correlazione con la vaccina-
zione. Su questi numeri abbiamo

avviato recentemente una campagna
stampa di sensibilizzazione dei citta-
dini, che ha dato buoni risultati».

Sul versante dell’accessibilita ai

farmaci, avete avviato iniziative
specifiche relative alle terapie
oncologiche. Su cosa state lavo-
rando in particolare e che studi
promuoverete in prospettiva?
«In Italia solo il 15 per cento delle spe-
rimentazioni cliniche non e supportato
dall’industria. Per questo la notizia del-
I'assegnazione di tre bandi dell’Aifa per
la ricerca indipendente in oncologia &
stata accolta con grande soddisfazione
dalla comunita scientifica. Sono state
premiate la ricerca indipendente del
Dipartimento di oncologia dell’Univer-
sita di Torino sul tumore al polmone
non a piccole cellule, quella della Fon-
dazione Irccs Istituto nazionale dei
tumori di Milano sul carcinoma renale
e quella dell’As] Napoli 1 sull’epatocar-
cinoma. I tre bandi riguardano studi che
possono ottimizzare l’efficacia delle
opzioni terapeutiche disponibili nell’in-
tero percorso di cura del paziente. Certo
questo non basta, serve potenziare la
ricerca pubblica, che in dieci anni &
sempre calata. Magari finanziando par-
tnership pubblico-privato in cambio di
prezzi piu bassi». m GG
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Piu vicina ad anziani e cronici

Di anno in anno, la farmacia si sta imponendo come snodo chiave per la prossimita e 'umanizzazione delle cure. Proiettata verso

I’e-pharmacy, Marco Cossolo ne sottolinea il valore sociale nel promuovere la cultura della prevenzione

ncora poche settimane e cadra
il velo sul VII Rapporto della
farmacia, I'indagine piu detta-
gliata e pil attesa dal mondo
delle croci verdi. Scattata an-
nualmente da Federfarma in partnership
con Cittadinanzattiva, la fotografia riflette
con dovizia di dati ’evoluzione dei servi-
zi offerti dalle farmacie, con particolare ri-
lievo alla telemedicina, alla distribuzione
diretta e convenzionata dei farmaci e al va-
lore sociale del farmaco equivalente. «Il far-
macista in farmacia ha I'obbligo di proporlo
in sostituzione a quello di marca- ricorda
Marco Cossolo, presidente di Federfarma-
a meno che il medico non abbia indicato la

“non sostituibilita” nella prescrizione».
Come sta cambiando la percezione
pubblica nei loro confronti?
«Purtroppo, i farmaci equivalenti sono
ancora scarsamente utilizzati dagli italia-
ni. Al di la dell’infelice definizione di “ge-
nerici” con cui sono stati identificati nel
2001 quando sono stati introdotti, in Ita-
lia manca ancora una cultura del farmaco
equivalente, che mina la fiducia dei citta-
dini nei confronti di questi medicinali».
Che ruolo svolge il farmacista per in-
centivarne l'uso?
«Le farmacie si impegnano da sempre a
promuovere una cultura del farmaco equi-
valente, che ha le stesse caratteristiche far-

Il potere delle piccole azioni quotidiane, nell’epoca dell'ipervelocita e della
supremazia tecnologica. E il concetto di fondo che verra rilanciato a Cosmofarma
Exhibition 2025, salone annuale dedicato al mondo della farmacia italiana,
dell’health e del beauty care che dall’ll al 13 aprile tornera tra i padiglioni di
BolognaFiere. Introdotto nella scorsa edizione, il faro sullimportanza del valore
umano sara riacceso dal “butterly effect” simbolo della manifestazione e dalla
parola d’ordine “Performare” applicata all'ecosistema della farmacia. Con
unattenzione alla dimensione sociale ed empatica del settore che tocchera il suo
apice in aree speciali e inedite come “Mamma&bimbo”, dedicata a prodotti e servizi
per la donna in gravidanza e per il neonato, o “Cosmofarma Terme” che punta a
diffondere maggiormente i prodotti termali tramite la rete capillare delle croci verdi.
Spazio anche all’innovazione tecnologica nel laboratorio Hackaton e al gradito
ritorno di LabGalenica, che ospitera sessioni di workshop sulle preparazioni
galeniche. Confermati infine anche i Cosmofarma Awards e Cosmo Young per
sostenere le start up emergenti, mentre sara la prima volta per HealthAbility
Experience, evento b2c sui temi della salute e del benessere che si svolgera in

contemporanea a Cosmofarma.

macologiche e terapeutiche di quello “di
marca” e rispetta i tre requisiti necessari a
ogni farmaco per ottenere 1'autorizzazione
all’immissione in commercio: qualita, si-
curezza ed efficacia. Inoltre, giova ricordare
che tutti gli equivalenti sul mercato sono
autorizzati dall’Aifa. L'unica differenza sta
nel prezzo: I'equivalente costa meno per via
della scadenza del brevetto del principio at-
tivo di cui & composto».

La rete delle croci verdi e stata tra le

prime a scommettere sulla digitaliz-
zazione. A che punto é nel percorso
evolutivo verso la e-pharmacy?
«I dati dimostrano che la farmacia & un pre-
sidio di prossimita tecnologicamente avan-
zato, anello di congiunzione tra Ssn e cit-
tadini. I servizi di telemedicina sono piut che
triplicati dal 2021 a oggi e rappresentano
un fondamentale strumento per rendere
I’assistenza sanitaria pitt vicina e accessi-
bile ai bisogni di salute del cittadino. Nel
processo di territorializzazione dell’assi-
stenza sanitaria, l’erogazione di tali servi-
zi in farmacia contribuisce alla deconge-
stione dei presidi ospedalieri e alla ridu-
zione delle liste di attesa. Cio & vero su tut-
to il territorio nazionale e in particolare nel-
le aree interne e rurali, popolate in preva-
lenza da anziani e spesso distanti dalle
strutture ospedaliere».

Quali servizi smart sono gia rodati e
richiesti nelle farmacie?
«Attualmente, pitt di 9000 farmacie italia-
ne (su 20000 totali) offrono almeno una del-
le attivita previste dal decreto sui servizi
disponibili nelle piattaforme di telecar-
diologia: elettrocardiogramma, holter pres-
sorio e holter cardiaco. Nel 2023 sono sta-
ti eseguiti circa 45.600 holter pressori; cir-
ca 100.000 holter cardiaci; circa 220.000
elettrocardiogrammi. I dati per il 2024 evi-
denziano finora un aumento medio del 15-
20 per cento delle prestazioni rispetto al-
I'anno precedente. Le prestazioni di tele-
cardiologia eseguite in farmacia hanno
un’altissima valenza preventiva: basti pen-
sare che negli ultimi sei mesi quasi il 7 per
cento dei cittadini che si sono sottoposti
agli esami strumentali sono stati indiriz-
zati verso le strutture del Ssn per patolo-
gie cardiovascolari di cui ignoravano l'esi-
stenzar.

Si parla sempre piu di umanizzazio-
ne delle cure, specie in contesto di fra-
gilita del paziente. Come si inserisco-
no le farmacie in questo nuovo para-
digma di assistenza?

«Nella sua attivita quotidiana in farmacia,
il farmacista pone abitualmente particola-
re cura al rapporto umano, soprattutto con

i pazienti fragili, anziani e malati cronici.
Il farmacista, infatti, e percepito come il
professionista che- oltre a dispensare me-
dicinali ed erogare servizi- offre acco-
glienza, ascolto e orientamento in virtu di
una sensibilita proattiva verso chi si trova
ad affrontare piccoli o grandi problemi di
salute. Al riguardo ricordo che Federfarma,
ormai da piu di 20 anni, collabora con la
Fondazione Nazionale Gigi Ghirotti per lot-
tare contro il dolore inutile e promuovere
la cultura del sollievo, fondata proprio sul-
I'umanizzazione dei percorsi terapeutici,
sulla diffusione delle cure palliative e del-
la terapia del dolore».

Le farmacie sono un avamposto an-
che per importanti campagne di sen-
sibilizzazione sanitaria. Quali stanno
avendo il maggior impatto tra quelle
che avete promosso in questi mesi?
«Tra le diverse campagne di sensibilizza-
zione e screening promosse da Federfarma
segnalo il progetto pilota, che verra ripro-
posto su scala pitl ampia nel 2025, sulla
prevenzione del rischio cardiovascolare al
femminile “Cuore di donna”. Realizzata da
Federfarma con Cittadinanzattiva, la cam-
pagna ha dato risultati sorprendenti: una
donna su 4, che si riteneva in salute, ha sco-
perto di avere un rischio cardiovascolare
moderato, severo-moderato o molto elevato.
Altre campagne di notevole impatto son
quelle con AIRC e Fondazione Veronesi e
il progetto “Menopausa, la guida” avviato
con la Fondazione Policlinico Gemelli.
Ma chiudo con la campagna di informa-
zione e screening a cui stiamo lavorando
con Cittadinanzattiva mirata sull’obesita.
Una malattia cronica di interesse sociale su
cui la farmacia puo diffondere consapevo-
lezza dei rischi associati». m GG

Marco Cossolo, presidente nazionale di
Federfarma
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inque zone esclusive, per

esplorare l'orizzonte dell’as-

sistenza sanitaria in un’ottica

verticale e trasformativa. Con

questo format pioneristico e
intrigante si presentera al pubblico la
prossima edizione di Arab Health, il piu
grande raduno per la community della sa-
lute del Medio Oriente che dal 27 al 30
gennaio sfreccera sotto il traguardo del
mezzo secolo. Onorando nella maestosa
cornice del Dubai World Trade Centre
I’anniversario a cifra tonda di una rasse-
gna internazionale che 1’anno scorso ha
generato 56,2 milioni di dollari solo in
spese d’alloggio, impattando per 269,7 mi-
lioni di dollari complessivi sull’economia
emiratina tra accoglienza turistica, logi-
stica e investimenti stimolati in sanita.
«Questa celebrazione dei 50 anni- pro-
mette Ross Williams, direttore della mo-
stra presso Informa Markets- riflettera la
ricca storia di Arab Health e consolidera
la posizione strategica di Dubai come hub
sanitario globale».

ALGORITMI AVANZATI

PER DIAGNOSI PIU TEMPESTIVE
E ACCURATE

Circa 60 mila i professionisti sanitari e ol-
tre 3800 gli espositori da 70 Paesi an-
nunciati sulla passerella emiratina, che
proporra un itinerario espositivo unico ai
possessori dei biglietti Discovery ed Ex-
perience. A partire dalla Transformation
Zone, dove pionieri e visionari del setto-
re sanitario presenteranno concept audaci
e idee rivoluzionarie per delineare gli sce-

dell’healthcare, misurandosi a colpi di
creativita anche nella collaudata compe-
tizione Innov8 Start-up. Robot chirurgi-
ci, ambulanze elettriche e le nuove tra-
iettorie dello smart hospital in vetrina in
quest’area, che naturalmente riservera un
affondo anche alle applicazioni dell’in-
telligenza artificiale. «Sebbene ancora
nelle sue fasi iniziali- prosegue Wil-
liams- I’Ai promette un impatto immen-
so sull’assistenza sanitaria. Grazie allo svi-
luppo di algoritmi avanzati che consen-
tono la correlazione automatica dei dati

Le scienze della vita

brindano a Dubai

Nozze d’oro per Arab Health, che dal prossimo 27 gennaio festeggera il suo anniversario con un

itinerario espositivo unico. Tra i sentieri del benessere, la Trasformazion Zone, Intelligenza

Artificiale e un'immersione nell’Ecosfera

Pionieri e visionari del settore sanitario
presenteranno concept audaci e idee
rivoluzionarie per delineare gli scenari

nari all'avanguardia dell'industria allavanguardia dell'industria dell’healthcare,
misurandosi a colpi di creativita anche nella
collaudata competizione Innov8 Start-up

dei pazienti per facilitare diagnosi piu
tempestive e accurate». La stessa traiet-
toria tecnologica, indirizzata a migliora-
re le performance cliniche per i pazienti,
sara il tema trainante del Future Health
Summit, l'evento pil coinvolgente ed
esclusivo confezionato su misura di alti
funzionari governativi e ceo che operano
nel settore sanitario, a cui si potra acce-

dere solo su invito. “The power of Ai in he-
althcare” il titolo scelto non a caso per la
plenaria dell’edizione 2025 che, nell’av-
veniristico Museum of the Future di Du-
bai, vedra intervenire speaker di caratu-
ra internazionale quali Scott Penberthy,
direttore Ia applicata e cto di sanita e
scienze della vita di Google, e la profes-
soressa Elizabeth Churchill, capo dipar-
timento Human-Computer interaction
Mohamed bin Zayed University di Abu
Dhabi. Tra gli altri forum collaterali e non
accreditati Cme, da segnalare “Empo-
wHer: Donne nell’assistenza sanitaria” e
“Leadership sanitaria e Investimenti”.

HUB DEGLI INVESTITORI E FARI
SUI NUOVI TALENTI SCIENTIFICI
I1 cinquantesimo anniversario di Arab He-
alth salutera inoltre il debutto della Al
Mustagbal Hall come nuova zona espo-
sitiva che mettera in mostra una varieta
di espositori alle prime armi. Ma soprat-
tutto l'inedita Eco-sphere, un’area vi-
brante sviluppata attraverso la conferen-
za World of Wellness e I'Healthcare Esg
Forum che accompagnera i player pro-

fessionali lungo i sentieri del benessere.
Accogliendo espositori provenienti dalle
filiere della prevenzione e dei servizi
generali, nonché dell’ortopedia e della fi-
sioterapia. Decisamente pil profilato sul-
le esigenze di uomini e donne d’affari sara
invece I’'Hub degli investitori, gateway
esclusivo progettato per facilitare op-
portunita di networking tra capitalisti di
rischio di alto livello, investitori informali,
societa di private equity, dirigenti sanitari,
aziende multinazionali e family office. Al-
meno altri tre i fiori all’'occhiello del pa-
linsesto di Arab Health 2025, sostenuta
come ogni anno dal Ministero della salute
e della prevenzione degli Eau, il Governo
di Dubai, la Dubai Health Authority, il Di-
partimento della salute e la Dubai heal-
thcare City Authority. Nello specifico, le
nove conferenze accreditate Cme presso
Conrad Dubai che tratteranno argomen-
ti quali radiologia, ostetricia e ginecolo-
gia, gestione della qualita, chirurgia, me-
dicina d’urgenza, controllo delle infezio-
ni, salute pubblica, decontaminazione e
sterilizzazione e leadership sanitaria; la
piattaforma DigitalHealth, evento spar-
tiacque per tutti i marchi della salute di-
gitale in compagnia dei giganti della
tecnologia globale; la borsa di studio
Astronaut Al Worden Endeavour, inizia-
tiva pionieristica volta a sostenere aspi-
ranti scienziati e ingegneri che mettera in
mostra 'impegno degli Emirati Arabi Uni-
ti nel coltivare talenti scientifici e nel set-
tore sanitario a livello globale. m GG
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Protesi, I'importanza
di un prodotto personalizzato

Esperienza, competenza e attento ascolto delle esigenze del paziente contraddistinguono da sempre Procosil, azienda specializzata

nella realizzazione di protesi cosmetiche in silicone per arti superiori, inferiori e maxillofacciali

I mondo della protesi ha fatto molta
strada negli ultimi decenni. Questi di-
spositivi hanno visto notevoli pro-
gressi diventando, da mere sostitu-
zioni rudimentali, strumenti com-
pletamente funzionanti che restituiscono
notevoli capacita a chi li indossa.
Dal 1996, il centro Procosil utilizza un si-
stema originale per la realizzazione delle
protesi in silicone per arti superiori, infe-
riori e maxillofacciali. In 30 anni di presenza
nel settore ha raggiunto e implementato
una tecnologia unica e ineguagliabile, ma
é sempre alla ricerca di materiali e tecno-
logie innovativi.
«Accompagniamo il paziente nella proget-
tazione e realizzazione della protesi attra-
verso l'esperienza e la competenza dei no-
stri tecnici, mediante tecnologie innovati-
ve, materiali skin friendly e certificati bio-
compatibili ma soprattutto attraverso
l'ascolto e la cura delle necessita di ciascuno.
Dopo il primo contatto, che puo avvenire an-
che online, effettuiamo una valutazione per-
sonalizzata che dara luogo a un incontro
presso la nostra sede per le fasi tecniche di
presa impronta e misure, fino alla consegna»
spiega I'amministratore Franck Gardrat.
L'ascolto e il dialogo sono parti integranti
di ogni step della fabbricazione della pro-
tesi, affinché il dispositivo medico finito pos-
sa rispondere in maniera puntuale alle
aspettative del paziente. «Per noi la fabbri-
cazione della protesi non & un processo pro-
duttivo standardizzato. Grazie anche al-

Sono parti integranti di ogni step della
fabbricazione della protesi, affinché il dispositivo
protesico possa rispondere in maniera puntuale
alle aspettative del paziente

I'utilizzo di tecnologie innovative quali lo
scanner 3d, stampanti 3d e la presenza di
uno staff qualificato, sempre rivolto al-
I'ascolto delle esigenze, il paziente potra par-
tecipare attivamente alla realizzazione del-
la sua particolare protesi. Tutte le fasi di per-
sonalizzazione possono infatti essere de-
terminate insieme, cercando di combinare
la soluzione migliore in termini di esteti-
ca e funzionalita».

L’azienda é specializzata nella realizzazio-

Procosil ha allacciato da anni collaborazioni con i pit grandi rappresentanti del settore.
Vanta partnerships internazionali tra le pitl importanti e grosse aziende ortopediche,
ospedali statali, Ministeri della Salute, con i quali infatti ha stabilito collaborazioni solide

dilunga data.

Questa rete consente di fabbricare le protesi a distanza e arrivare in qualsiasi posto. Alla
base di queste collaborazioni ci sono importanti percorsi formativi che Procosil
impartisce ai differenti tecnici ortopedici sul posto, per condividere il proprio know how
in modo che anche a distanza il prodotto rimanga altamente qualitativo.

Procosil € presente in Italia, Francia, Portogallo, Svizzera, Egitto, Nord Africa, Kuwait. Ha
instaurato importanti sinergie con aziende del calibro di ltop Spa, Proteor, Ottobock,
Ossur, Orthomedics. In particolare, per quanto riguarda le protesi bioniche, Procosil si
pone come fornitore del guanto siliconico di varie mani robotiche quali SoftHand Pro e
Hannes attraverso moduli di ricerca e sviluppo in sinergia con [l'lstituto Italiano di
Tecnologia e il Centro Protesi Inail che hanno consentito di ottenere il miglior risultato in
termini di performance del guanto siliconico ; e ha inoltre allacciato una reciproca
collaborazione conil gruppo BionIT Labs Srl per quanto riguarda lamano Adam’s Hand.

ne di protesi in silicone altamente custo-
mizzate di ultima generazione, capaci di ri-
produrre il piti fedelmente possibile I'arto
controlaterale nella morfologia, pigmenta-
zione, ricreazione delle unghie in resina e
adattamento al moncone. Tutto questo é
possibile grazie a lavorazioni di scultura di-
gitale e manuale che danno vita a uno stam-
po monolitico dal quale viene ricavato un
guanto in silicone senza giunture che ver-
ra colorato per riprodurre la pigmentazio-
ne del paziente.

«Grazie all'innovativo scanner 3d siamo in
grado di scansionare il sito anatomico in-
teressato direttamente sul paziente, in
modo da velocizzare le fasi di lavorazione.
Tale strumento ci consente infatti di lavo-
rare direttamente la scansione fatta sul pa-
ziente, permettendo a quest’ultimo di in-
tervenire nella fase di scultura digitale, e nel
caso di epitesi, di poter visionare l'effetto del
risultato finale. La nostra innovativa Design
Technology consiste nell’esatta riproduzione
dell’arto e consente di raggiungere un ele-
vato grado di personalizzazione del presi-
dio protesico, anche e soprattutto per quan-
to riguarda 1’adattabilita al moncone. Gra-
zie alla Design Technology, siamo in gra-
do di protesizzare i casi pilt complessi e rea-
lizzare il prodotto sulla base delle esigen-
ze del paziente, caso per caso».

Tutte le protesi sono internamente pro-
gettate e realizzate all’'interno dei laboratori

Pag. 11

di Procosil, fattore che garantisce un asso-
luto controllo del flusso produttivo. L'azien-
da garantisce un sistema di gestione a tu-
tela dell’utente finale e della sua soddisfa-
zione, attraverso pianificazione, monito-
raggio e miglioramento continuo dei pro-
cessi operativi e di supporto, progettando
e implementando il sistema di gestione per
la qualita come mezzo per raggiungere gli
obiettivi, conformemente alla normativa In-
terCert Iso 13485:2016. Inoltre & adeguata
al regolamento Ue 2017/745 Mdr relativo
ai dispositivi medici. «Le nostre materie pri-
me sono scelte con cura: infatti hanno tut-
te superato test di biocompatibilita e cito-
tossicita risultando conformi anche alle nor-
mative Iso 10993-5».

Procosil nel tempo ha creato delle impor-
tanti sinergie di lavoro con le aziende pit
importanti del settore ortopedico. «Grazie
a queste collaborazioni consolidate e alla
tecnologia all’avanguardia riusciamo a la-
vorare anche a distanza, attraverso corsi di
formazione impartiti direttamente ai nostri
futuri collaboratori o, qualora questo non
sia possibile, attraverso 'organizzazione di
trasferte dei nostri tecnici specializzati.
Questo consente un'ulteriore attenzione nei
confronti del paziente, il quale in questo
modo non sara obbligato ad affrontare
spostamenti ma, grazie alla nostra ampia
rete di contatti, potra riferirsi al centro pil
vicino. La distanza, dunque, in alcun modo
interferisce sul livello di personalizzazione
che siamo in grado di fornire alle nostre pro-
tesi e in alcun modo penalizza il paziente
nella cura e nel sostegno che forniremo, in
questo caso, attraverso i nostri partner fi-
dati». m Bianca Raimondi

Procosil ha sede a San Marino
www.procosil.com
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Un connubio di eccellenza tra
innovazione, qualita e inclusivita

Tilpharma e Tilab sono due aziende italiane gemelle che stanno trasformando il panorama della ricerca e della produzione di

integratori, fitoterapici e cosmetici naturali, proponendo soluzioni per problematiche specifiche attraverso prodotti con formulazioni

innovative e uniche

ilpharma e Tilab sono ormai ri-
conosciute nell’ambiente della
nutraceutica e della cosmesi
come un esempio di eccellenza
italiana per la salute e il benes-
sere. Lavorano in stretta sinergia, condivi-
dendo una visione comune: creare prodot-
ti che rispondano alle esigenze piu sofisti-
cate del benessere umano, con una grande
attenzione alla qualita e alla sostenibilita del
prodotto finale. Tilpharma si occupa di ri-
cerca e sviluppo: analizza i problemi di sa-
lute piu diffusi e studia formulazioni inno-
vative; non di rado collabora con altre
aziende del settore per sintetizzare princi-
pi attivi di comprovata efficacia, ampiamente
dimostrata da studi clinici indipendenti. Ti-
lab trasforma queste formulazioni in real-
ta. «Ci occupiamo della produzione, garan-
tendo che ogni prodotto sia conforme agli
standard di qualita pit rigorosi - spiega il
managing director Andrea Spampatti -. Dal
controllo delle materie prime al confezio-
namento, il nostro obiettivo & consegnare un
prodotto finito che sia sicuro, efficace e in-
clusivo rispetto ad alcune minoranze».
Inclusivo & una parola chiave. Puo
spiegare meglio cosa intendete?
«Tilpharma e Tilab lavorano unite per svi-
luppare e garantire prodotti certificati sen-
za glutine, senza lattosio, monitorati per i
metalli pesanti, a base di ingredienti vega-
ni e certificati Halal. Questo riflette la nostra
volonta di rispondere alle esigenze di una
platea diversificata di consumatori, garan-
tendo a tutti 'accesso a soluzioni di benes-

Tilpharma e Tilab hanno sede a Mariano
Comense (Co) - www.ti-lab.it

Non é solo un marchio: & unimpegno verso
I'eccellenza. Ogni fase della produzione avviene in
provincia di Como ed é sottoposta a controlli
rigorosi per garantire gli standard qualitativi piu alti

sere di alta qualita. Non solo, questo tipo di
certificazioni e una garanzia per tutti i no-
stri clienti che sanno cosi di aver acquista-
to un prodotto naturale, sostenibile, com-
pletamente scevro da sostanze dannose a
basso costo e a base di materie prime pu-
rissime e di alta qualita».

Tilpharma, parliamo di innovazione.
Come si traduce la vostra ricerca in van-
taggi per il consumatore?

«La ricerca e sviluppo di soluzioni specifi-
che, complesse e innovative per i nostri
clienti e il cuore pulsante di Tilpharma. Ab-

biamo sviluppato integratori come quelli per
il benessere urogenitale che hanno trovato
un riscontro estremamente positivo sul
mercato, andando a soddisfare le esigenze
di clienti che vedevano i loro problemi igno-
rati dalle altre aziende di settore. Recente-
mente, ad esempio, abbiamo rilasciato sul
mercato un prodotto innovativo che combina
ingredienti come I'acido ialuronato ad am-
pio spettro (una variante meno conosciuta
dell’acido ialuronico ma piu efficace) ed
estratti fitoterapici ad altissima titolazione
di Astragalo, Centella asiatica e Astaxanti-
na. Questi principi attivi, in una formula-
zione assolutamente inedita, agiscono si-
nergicamente per risolvere naturalmente e
senza controindicazioni i sintomi legati
l'atrofia vulvovaginale, un problema che
coinvolge tantissime donne ma che non tro-
va riscontro nell’offerta del mercato. Non ci
limitiamo a seguire le tendenze: puntiamo
a crearle, con formule supportate da evidenze
scientifiche».

Parliamo di Tilab, I’altra faccia della
medaglia che concretizza la ricerca di
Tilpharma. Quanto é importante per voi
mantenere tutto made in Italy?

«E fondamentale. Made in Italy non & solo
un marchio: & un impegno verso l'eccellenza.
Ogni fase della produzione avviene in Ita-

lia, in provincia di Como, ed e sottoposta a
controlli rigorosi per garantire che i nostri
prodotti rispettino gli standard qualitativi pil
alti. La purezza e la qualita delle materie pri-
me e essenziale: collaboriamo solo con for-
nitori che condividono i nostri valori».

A proposito di valori, come garanti-
te I’etica nei vostri processi?
«Lavoriamo con procedure Gmp, Iso 13485
e Halal che testimoniano il nostro impegno
verso processi produttivi etici e sostenibi-
li. Ma andiamo oltre: investiamo in ricer-
ca e sviluppo per ridurre l'impatto am-
bientale e utilizzare tecnologie all’avan-
guardia, come l'estrazione green dei prin-
cipi attivi e 1'utilizzo di packaging intera-
mente riciclabili».

Il mercato & competitivo. Come vi dif-

ferenziate?
«Puntiamo costantemente al superamento
delle aspettative dei nostri clienti. Non e suf-
ficiente essere validati scientificamente:
vogliamo che i nostri prodotti cambino dav-
vero la vita dei consumatori. La nostra ri-
sposta rapida e flessibile alle esigenze del
mercato e un vantaggio competitivo es-
senziale. Produciamo sia piccoli lotti di pro-
dotti personalizzati per realta minori ed
emergenti, sia grandi quantita di prodotti
standardizzati per grossisti e aziende, adat-
tandoci alle richieste del mercato senza mai
sacrificare la qualita».

Guardando al futuro, cosa ci possia-
mo aspettare?

«Stiamo lavorando su nuovi paradigmi di
green chemistry per ridurre ulteriormente
I'impatto ambientale, con progetti che spa-
ziano dai fitoterapici ai cosmetici. Conti-

nueremo a innovare i processi produttivi,
mantenendo il made in Italy come nostro
punto di forza e ampliando la nostra pre-
senza sui mercati internazionali. Il nostro
obiettivo e semplice: essere sinonimo di ec-
cellenza e guadagnare la fiducia di clienti in-
ternazionali, anche al di fuori dell’Europa,
dove gia iniziamo ad affermarci». m LG
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Levoluzione dell'imaging

Francesco Cerqua presenta CFD, azienda focalizzata su soluzioni innovative nel campo della radiologia, distinguendosi per

I’attenzione alla qualita e per I'affidabilita dei propri prodotti, rigorosamente made in Italy

ntelligenza artificiale, realta aumen-
tata e virtuale, imaging funzionale
avanzato, stampa 3d, scanner TC
photon counting, imaging molecola-
re e nanotecnologie sono tra le inno-
vazioni che stanno cambiando il volto del-
la radiologia medica e le hanno permesso
un’incredibile evoluzione in pochissimi
anni; permettendo inoltre di ottenere dia-
gnosi immediate ed estremamente accurate
in modo poco invasivo, per poter interve-
nire sulle patologie quando sono ancora gli
stadi iniziali, personalizzare i trattamenti
sulle necessita della persona per garantire
risultati migliori con minori effetti colla-
terali e persino prevederne gli esiti in
modo preciso. «Il nostro settore oggi & in-
centrato sull’intelligenza artificiale, che
rappresenta un ottimo ausilio per il tecni-
co, senza pero togliere il compito fonda-
mentale dell’operatore, il cui ruolo deve ri-
manere prioritario. C’é stato uno sviluppo
eccezionale della nostra disciplina, inim-
maginabile solo qualche anno fa, che inci-
de positivamente sulla qualita di vita dei pa-
zienti e ha ricadute concrete, come la pit ra-
pida individuazione dei tumori, la minore
dose di radiazioni durante le radiografie e
la riduzione dei tempi di attesa nei pronto
soccorso» afferma Francesco Cerqua, ceo di
CFD. L'azienda, con sede a Scanzorosciate
(Bg), e specializzata nella progettazione, svi-
luppo e produzione di dispositivi radiologici
avanzati per applicazioni mediche, veteri-
narie e industriali, che realizza a marchio
delle aziende clienti.
Fondata nel 2007, CFD ha costruito una so-
lida reputazione nella ricerca di soluzioni
innovative nel campo della radiologia, di-
stinguendosi per l'attenzione alla qualita e
per l'affidabilita dei propri prodotti.

Quello delle persone che lavorano in azienda,
del prodotto, curato in ogni fase per garantire
la massima sicurezza, e del cliente che trova
risposte alle sue esigenze

Il quartier generale si estende su 1.500 me-
tri quadrati e include un laboratorio inter-
no per la sperimentazione, dove la teoria si
trasforma rapidamente in pratica. CFD ha
anche una notevole capacita produttiva, che
le permette di realizzare circa 1.000 unita
all’anno, coprendo tutte le fasi del ciclo pro-
duttivo: dal prototipo alla certificazione, fino
all’assemblaggio e alla logistica.
L'azienda collabora regolarmente con cli-
niche, universita e industrie per testare nuo-
ve tecnologie in ambienti reali, assicuran-
do cosi che i suoi prodotti siano costante-
mente aggiornati e competitivi nel merca-
to globale.

Per un flusso di lavoro semplice ed effi-

La sicurezza € una preoccupazione fondamentale nell'imaging medico. | prodotti
made in ltaly sono noti per la loro qualita e affidabilita, motivo per cui sempre piu
persone in tutto il mondo scelgono macchinari medici italiani come quelli di CFD.
La qualita dellimmagine & uno degli obiettivi che CFD persegue costantemente,
applicando tecnologie innovative per puntare a una migliore qualita dell'immagine

e 'accuratezza diagnostica.

CFD dimostra I'impegno nei confronti della qualita e della sicurezza con la
certificazione IMQ che fornisce un marchio di qualita riconosciuto a livello
internazionale, testimonia I'impegno delle aziende verso gli standard piu elevati e
offre una serie di vantaggi, tra cui credibilita, accesso a nuovi mercati e

miglioramento continuo.

ciente, CFD offre anche la personalizzazio-
ne del software e dell’interfaccia di pro-
gettazione, con l'obiettivo di conferire a cia-
scun dispositivo una propria personalita. «I
nostri sistemi di radiografia offrono una ni-
tidezza dell’immagine superiore, un fun-
zionamento intuitivo e prestazioni estre-
mamente affidabili. Grazie alla tecnologia
avanzata e alla comprovata durata, questi
sistemi aiutano gli operatori sanitari a ef-
fettuare diagnosi accurate in modo rapido
ed efficiente».

Lo staff di CFD e giovane, dinamico e ca-
ratterizzato da una professionalita che ga-
rantisce la capacita di supportare e soddi-
sfare le diverse esigenze e richieste dei vari
clienti. Ogni dipendente rappresenta lo
spirito dell’azienda: determinazione, im-
pegno e consapevolezza di come il poten-
ziale di CFD sia in continua crescita.
L'azienda é un partner affidabile che offre
servizi di assistenza efficienti per tutta la du-
rata del rapporto commerciale, incluso il
servizio post-vendita.

«L'impronta che caratterizza la CFD e si-
curamente il riconoscimento del “valore”,
a partire da quello delle persone che ci la-
vorano che costituiscono un team forte-
mente affiatato e competente, che condivi-
de esperienze lavorative ma anche personali.
Il welfare aziendale per noi e una priorita
assoluta, cosi come lo e creare un ambien-
te sereno dove le nostre persone sono mo-
tivate e valorizzate. Affinché possano anche
distendersi e avere una pausa di relax e pre-

sente una sala biliardo e un calciobalilla, e
la pausa caffe e vissuta come un momento
di condivisione e socializzazione del per-
sonale. In particolare, poi, gli studenti la-
voratori sono supportati in modo che pos-
sano raggiungere i propri obiettivi in se-
renita. Ma valore vuole dire anche valore
del prodotto, destinato ad essere utilizzato
in ambienti ospedalieri e veterinari, per que-
sto viene curato dalla fase di progettazio-
ne alla sua realizzazione in modo da assi-
curare la massima sicurezza per il pazien-
te e I'operatore e la massima adattabilita alle
condizioni in cui deve essere utilizzato. Ul-
timo, ma non per importanza, il valore del
cliente che acquistando il nostro prodotto
investe le proprie risorse e deve essere cer-
to di ricevere assistenza, risposte e soluzioni
tempestive alle esigenze che potrebbero in-
sorgere nel post-vendita».

L'obiettivo della CFD e quello di continua-
re a crescere rendendo i propri prodotti sem-

CFD ha sede a Scanzorosciate (Bg)
www.cfd-devices.com

pre pitt performanti anche grazie all’appli-
cazione dell’intelligenza artificiale, in un'ot-
tica sempre attenta al rispetto dell’'ambiente,
del benessere delle persone che ci lavora-
no e di quelle cui i prodotti saranno desti-
nati.

«CFD investe in attivita di ricerca e sviluppo
di nuovi progetti con l'obiettivo di miglio-
rare la qualita e la fattibilita di ogni pro-
dotto. L'obiettivo principale della linea di
prodotti di CFD e quello di tenere sempre
il passo con le esigenze del mercato dei rag-
gi X umani e veterinari. Tutta la competenza
del servizio di assistenza é a disposizione
in ogni momento con la sua esperienza per
consulenza, supporto, interventi rapidi a ga-
ranzia della continua funzionalita delle
apparecchiature radiologiche nel mondo».
m Bianca Raimondi
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Investire in tecnologie healthcare

A unirsi al coro che insiste sulla necessita di riprogrammare la strategia sanitaria partendo dall’abolizione del payback sui dispositivi

medici & Nicola Barni. «Solo cosi garantiremo ai pazienti accesso alle migliori cure e innovazioni»

a domanda di salute cresce
tanto nella popolazione italia-
na, tra le piu longeve al mon-
do, quanto all’estero, ravvi-
vando una dinamica export di
tecnologie healthcare segnalata in rialzo
del 3,5 per cento a marzo da Confindustria
Dispositivi Medici. Tuttavia, nel nostro
Paese la spesa pro capite per questi di-
spositivi (126 euro) e significativamente
inferiore rispetto alla media continentale
di 312 euro, per via del «<notevole divario
nell’investimento in tecnologie medicali
che si evidenzia nel confronto con altri
Paesi europei» osserva il presidente Nicola
Barni. Determinando una contrazione che
«avra certamente un effetto sulla corsa al-
I’innovazione di cui il settore vive».
Oggi su che ritmo si assesta quella
corsa?
«Il settore dei dispositivi medici & in
continuo fermento anche se, non si puo ne-
gare, risente del clima di forte incertezza.
Dovuto a norme come il payback e la tas-
sa dello 0,75 per cento sul fatturato, che
hanno determinato una riduzione degli in-
vestimenti in ricerca e sviluppo che ha toc-
cato punte del 30 per cento».
Affrontiamo subito il nodo pay-
back, che in queste settimane vi vede
in pressing sul Governo per ottener-
ne la cancellazione. Quali soluzioni
proponete per evitare effetti nefasti su
imprese e pazienti?
«Abbiamo chiesto con forza al Governo di
agire per abolire il payback, un meccani-
smo che sta mettendo in pericolo il futu-
ro delle nostre imprese, la sicurezza dei po-
sti di lavoro, la capacita di cura e la so-
stenibilita dell’intero Ssn. Tuttavia, la
nostra visione va oltre: serve una nuova
governance per i dispositivi medici, capace
di affrontare le sfide future della sanita con
lungimiranza, evolvendo in sintonia con

i progressi scientifici e tecnologici. Pro-
poniamo tetti di spesa allineati alla media
europea del 7 per cento, una program-
mazione sanitaria mirata e un Health Te-
chnology Assessment rapido e integrato.
Solo cosi garantiremo ai pazienti accesso
alle migliori cure e innovazioni».

In compenso, avete salutato con fa-

vore l'aggiornamento dei nuovi ta-
riffari Lea, che saranno in vigore tra
poche settimane. Che stagione si pro-
fila per i Dm alla luce di questa mi-
sura?
«Attendevamo da tempo 1’adozione dei Li-
velli essenziali di assistenza e ci augu-
riamo si avvii un nuovo processo di ag-
giornamento delle tecnologie per la salute,
che sia continuo e in linea con I'evoluzione
dell’innovazione dei dispositivi medi-
ci. Senza aggiornamento continuo la tec-
nologia invecchia prima ancora di essere
riconosciuta fra i Lea che, ricordo, risal-
gono a 8 anni fa e gia oggi escludono tut-
te le innovazioni adottate dopo il 2017.
Sebbene 'adozione dei nuovi Lea rappre-
senti un traguardo importante, c’¢ anco-
ra molto lavoro da fare sull’aggiornamento
del nomenclatore e sulle tariffe».

L’innovazione tecnologica é un vo-
lano determinante nell’industria dei
dispositivi medici. Su quali versanti
sta compiendo i progressi pitl signifi-
cativi e che grado di penetrazione sta
avendo l'intelligenza artificiale?
«L'intelligenza artificiale rappresenta un
elemento ormai imprescindibile per la ri-
voluzione tecnologica che stanno attra-
versando i sistemi sanitari e la medicina.
Dalla diagnostica precoce alla persona-
lizzazione dei piani terapeutici, solo per ci-
tare alcune applicazioni, I’Ai offre nuove
opportunita per migliorare gli esiti clini-
ci e I'esperienza del paziente. Ma non solo:
I’Ai puo contribuire a superare le grandi

Dalla diagnostica precoce alla personalizzazione
dei piani terapeutici, I'Ai offre nuove opportunita
per migliorare gli esiti clinici e 'esperienza del

paziente

sfide che oggi devono affrontare i sistemi
sanitari».

Su quali puo incidere, in primis?
«Sulla riduzione dei costi per la gestione
del Ssn; sull’efficientamento dei processi
(riduzione liste d’attesa, remote surgery);
nella gestione dei dati sanitari a suppor-
to dei professionisti sanitari e dei percorsi
diagnostico-terapeutici. Si tratta di inno-
vazioni che permettono, nelle strutture sa-
nitarie e talvolta anche al domicilio, esa-
mi e monitoraggio dei parametri vitali, in-
terventi sempre meno invasivi, degenze
pilt brevi e un continuo miglioramento del
benessere e della qualita della vita delle
persone».

Scocca in questi giorni il suo primo
anno di mandato, nel quale si é ri-
promesso tra I’altro di giungere a una
“esecuzione sostenibile dei nuovi re-
golamenti” MDR e IVDR. Quale ri-
cetta ha in mente per farlo?

«Le imprese nel settore dei dispositivi me-
dici si trovano in difficolta a causa della
crescente complessita dei regolamenti
MDR e IVDR. I costi di certificazione sono
aumentati oltre il 75 per cento e le pro-
cedure per il marchio CE si sono rallentate,
ostacolando 1'accesso al mercato di tec-
nologie innovative. La carenza di Orga-
nismi notificati complica ulteriormente la

situazione, rallentando la competitivita. Al
Consiglio Epsco di dicembre, i ministri del-
la salute hanno riconosciuto 1'urgenza di
adeguare i regolamenti, semplificando i
processi e riducendo i costi e i tempi, per
garantire accesso all'innovazione senza
compromettere la sicurezza dei pazienti.
La governance del settore deve essere raf-
forzata, mantenendo un coordinamento
centrale che rispetti le specificita nazio-
nali». m Gaetano Gemiti

Nicola Barni, presidente di Confindustria
Dispositivi Medici
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Prevenire le malattie respiratorie

Alla (ri)scoperta di un ambito sempre piu conosciuto, quello dell’igiene nasale, assieme ad Eleonora Pollini, titolare dell'azienda in rosa

EP Medica e ideatrice dello speciale supereroe Splashman, che ci accompagna lungo un viaggio fatto di passione, tradizione e

innovazione

n‘antica pratica, nata
secoli fa, perfezionata e
portata ai giorni nostri.
Parliamo dell’igiene
nasale con soluzione
salina, che permette di eliminare le
impurita a fondo. Una buona pratica
di prevenzione che ha riacquistato
via via negli anni importanza e di cui
si parla sempre pilt spesso. Eleonora
Pollini, titolare della ravennate EP
Medica, ci aiuta a comprenderne i
vantaggi e lo sviluppo dell’ultimo
periodo, nell’esempio concreto della
sua impresa. «<La EP Medica - pre-
mette Pollini - e stata fondata da mio
padre Eleuterio nel 2007. Da allora si
occupa di prodotti dedicati prevalen-
temente alla cura e prevenzione di
malattie respiratorie. Forti della
nostra esperienza nell’ambito,
abbiamo affinato e ampliato la con-
cezione dell’igiene nasale, pratica
adatta a tutti, dando origine alla
vasta gamma di dispositivi per il
lavaggio nasale “Nasir”. Avvalendoci
della collaborazione e del sostegno di
professionisti di altissimo livello nei
settori di pediatria, allergologia, oto-
rinolaringoiatria e pneumologia,
cerchiamo di rispondere alle esi-
genze dei pazienti, e lo facciamo
studiando una serie di prodotti scelti
e realizzati con cura, guardando alla
qualita, alla sicurezza e alla conve-
nienza, tutti made in Italy».
I prodotti di EP Medica «sono dedi-
cati alla prevenzione, cosa che ora
suscita sempre pil attenzione fortu-
natamente — afferma Pollini -, e alla
cura delle malattie respiratorie, dal
semplice raffreddore fino alle malat-
tie invalidanti. Quindi capita che
I’azienda sanitaria passi i nostri arti-
coli anche a persone con fibrosi
cistica, a cui puo servire un lavaggio
nasale quotidiano».

Introducendola in una narice, la soluzione arriva ai
seni mascellari, ai paranasali e ai nasali, per poi

uscire dall'altra parte

Ma in cosa consiste pilt precisa-
mente il lavaggio nasale? Pollini lo
spiega pilu in dettaglio. «Tramite il
lavaggio nasale dinamico si puli-
scono in modo completo tutte le
cavita che abbiamo nel naso. Quindi,
introducendo in una narice la solu-
zione che nella maggior parte dei
casi e fisiologica, questa riesce ad
arrivare ai seni mascellari, ai parana-
sali e ai nasali uscendo poi dall’altra
parte. In abbinamento ad altra tera-
pia, per esempio, permette di pulire
tutto quello che il naso produce in
eccesso, cosl come virus e batteri che
ci capita di respirare. Ecco l'azione

preventiva dei nostri prodotti. Poi
pud servire anche per il raffreddore,
perché il sale permette di contrastare
l'effetto di ingrossamento delle
mucose che ci fa respirare male».

Seppure apparentemente semplici,
gli articoli realizzati dall’azienda
ravennate sono diversi. «Realizziamo
una gamma di prodotti che soddisfa
esigenze differenti - spiega la tito-
lare della EP Medica -. Uno in
particolare, perd, si puo definire il
nostro core business: il Nasir Baby.
Si tratta di un prodotto brevettato e
dedicato ai neonati: ha un regolatore
di pressione per cui anche la mamma

Eleonora Pollini, titolare della EP Medica, spiega la nascita di una nuova linea di prodotti allinterno dell'azienda ravennate. «Per noi
genitori fare i lavaggi nasali € quasi un'azione da eroe. Allora, perché non ricreare un supereroe — dice Pollini —? Qualcuno che possa
aiutare i bambini, attraverso il gioco con loro, a togliere i “mostri” dal naso? Mio figlio per primo mi ha aiutato inconsapevolmente a
sviluppare questo progetto, oltre alla passione e all'esperienza di mio padre Eleuterio. Insieme, queste scintille hanno dato vita a
Splashman. Da questa esperienza, stanno nascendo corsi di formazione per noi genitori-supereroi per promuovere il corretto lavaggio
nasale nei pit piccoli. Ma la leggerezza che accompagna questo prodotto non deve far pensare a una mancanza di serieta: rimane
invariato il massimo impegno che mettiamo nel seguire i centri ospedalieri per pazienti affetti da patologie croniche».

Eleonora Pollini, amministratore della EP Medica
di Fusignano (Ra) - www.epmedica.it

inesperta puo effettuare il lavaggio
in totale sicurezza, grazie a un fran-
gigetto che impedisce di esercitare
anche per sbaglio una pressione
eccessiva. Inoltre, il terminale € un
ugello morbido tale per cui non puo
danneggiare la narice. Il tutto per-
mette un flusso continuo a pressione
controllata. Un altro tipo di prodotti
e quello che riguarda la citologia. Da
molti anni collaboriamo con profes-
sionisti nel settore della citologia
nasale, metodo diagnostico di grande
utilita in ambito rino-allergologico
che permette di rilevare le variazioni
cellulari di un epitelio esposto a irri-
tazione acuta o cronica o flogosi di
diversa natura batterica o virale; allo
scopo di fare una diagnosi differen-
ziale che permette di individuarne la
corretta terapia. In questo ambito
forniamo il Nasal Scraping, con cui
si effettua appunto il prelievo nella
mucosa nasale».

Quest’anno, a causa della prematura
scomparsa del padre, I’attuale ammi-
nistratrice e subentrata nella totale
gestione dell’impresa. «Le idee del
fondatore, unite alla sua professiona-
lita, ai suoi valori e ai suoi sogni
continuano a prendere forma all’in-
terno di un’azienda oggi tutta in rosa -
dice Pollini —-. A lavorare nella nostra
azienda sono tutte donne ed e una cosa
che tengo a sottolineare. Dico “nostra”
perché, nonostante io ne sia la titolare,
I'azienda e fatta da chi ci lavora al di la
del ruolo: sono i dipendenti a fare 1'im-
presa. Ci sentiamo wuna grande
famiglia e per questo siamo estrema-
mente disponibili e flessibili per
andare incontro alle esigenze di cia-
scuna di noi, per esempio nei confronti
di chi ha impegni stringenti come
quelli che riguardano ’accudimento di
bimbi piccoli (a proposito di fami-
glia)». Infine, il tema della
sostenibilita, che anche per EP Medica
riveste un ruolo importante. «In questi
anni si e cercato di puntare lo sguardo
anche a temi attuali, come il minor
impatto ambientale, incentivando la
divulgazione e la promozione su una
linea di vendita mono paziente, pur
mantenendo il monouso per chi soffre
di patologie pilt complesse».

m Beatrice Guarnieri
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Tessutl non tessuti

amici della pelle

Non si ferma la ricerca di soluzioni sempre pil sostenibili di Texol. Lazienda é specializzata nella

produzione di film innovativi perforati, laminati elastici e materie prime per 'industria igienica e

medica, realizzati con tecnologia proprietaria

erivati da fonti rinnovabili come
piante, alghe e scarti agricoli, i
materiali bio-based offrono
un‘alternativa ecologica ai ma-
teriali tradizionali derivati dal
petrolio, rispondendo con successo alle sem-
pre pill urgenti necessita di riduzione del-
I'impatto ambientale e sostenibilita. «Si av-
verte una crescente richiesta da parte del mer-
cato di soluzioni bio-based e naturali nei pro-
dotti igienici sia per i neonati sia per gli adul-
ti» afferma Fabrizio Coladoanto, chief sales of-
ficer della Texol Srl, azienda fondata da un
team di ingegneri altamente specializzati e da
un importante e robusto gruppo finanziario
locale. La Texol & un'azienda focalizzata sul-
la produzione innovativa di film perforati e
materie prime per I'industria igienica e me-
dica, prodotti con tecnologia proprietaria.
L'azienda realizza inoltre laminati elastici che
vengono utilizzati dai principali produttori
mondiali per la realizzazione dei sistemi di
chiusura elasticizzati dei pannolini. Fin dal-
la sua nascita, Texol ha attirato I'interesse dei
mercati mondiali: oggi parte della sua pro-
duzione viene esportata nelle Americhe, in
Europa, in Medio Oriente e in Oriente. Nel
2016, Texol ha costituito una partnership per
la produzione di materiali utilizzati poi dai
clienti finali per la produzione di pannolini e
assorbenti monouso in Sud e Centro Ameri-
ca. Nel 2017, Texol ha acquisito OR.MA. per
fare della sostenibilita un pilastro della pro-
pria filosofia operativa. Azienda, quest'ultima,
che di recente ha messo a punto un nuovo ma-
teriale ricavato dagli scarti di lavorazione del
lino. «Siamo riusciti ad ottenere un tessuto

Texol ha sede ad Alanno (Pe)
www.texol.it

Di recente stiamo puntando su topsheet,
ovvero materiali perforati funzionalizzati,
realizzati con post biotici, che sono
ampiamente utilizzati nel settore cosmetico

non tessuto lavorando i filamenti di lino scar-
tati e cosi abbiamo potuto iniziare la speri-
mentazione di un nuovo tessuto non tessu-
to biologico da utilizzare come strato ester-
no nei pannolini dei neonati».

Il dipartimento R&S di Texol e I'ossatura del-
l'azienda. Grazie alla professionalita e com-
petenza del team da cui & composto, riesce a
sviluppare soluzioni distintive per soddisfa-
re i bisogni dei consumatori con tecnologie
uniche e proprietarie.

«La richiesta di innovazione é forte e conti-
nua, soprattutto per i prodotti rivolti al mon-
do femminile, che vuole sempre il meglio sen-
za alcun compromesso sulla qualita. La par-

ticolare tecnologia, sviluppata interamente al-
I'interno dell’azienda, ci ha permesso di ot-
tenere la massima asciuttezza e una morbi-
dezza ineguagliabile, rendendo i nostri film
perforati e topsheet laminati, prodotti unici
sul mercato - spiega Carmine Cimini, chief
technology & sustainability officer -. L'ap-
plicazione principale dei film perforati & nel-
lo strato filtrante che viene usato nei prodotti
igienici sanitari, come gli assorbenti o i sal-
va slip. L'altra tecnologia in cui stiamo aven-
do riscontri altrettanto importanti & quella dei
laminati elastici che vengono usati per la chiu-
sura dei pannolini, senza utilizzo di colla pro-

prio per avere materiali pili sostenibili. Ab-
biamo poi un‘altra versione in cui forniamo
film elastici puri senza laminazione. In que-
sto caso stiamo avendo moltissime richieste
soprattutto per la realizzazione di pannolini
per l'incontinenza, rivolti agli anziani».
Mobilita, comfort, discrezione sono alcune
delle principali caratteristiche richieste dal
mercato ai prodotti per 'incontinenza. Texol
si contraddistingue per la sua affinita con la
filosofia “Kaizen” e quindi il miglioramento
continuo dei topsheet, ADL ed elastici per sod-
disfare la necessita dei clienti sempre piu esi-
genti. Di recente il dipartimento ricerca e svi-
luppo della Texol sta puntando su topsheet,
ovvero materiali perforati funzionalizzati,
realizzati con post biotici, che sono ampia-
mente utilizzati nel settore cosmetico. «Stia-
mo cercando di trasferire le tecnologie dei post
biotici nel settore igienico, prevenendo cosi
tutte quelle problematiche che si possono ve-
rificare con altri materiali igienico sanitari. Da
diversi mesi, inoltre, abbiamo iniziato a
commercializzare i film perforati per appli-
cazione in ambito medicale, in particolare per
la costruzione dei cerotti. Il film tridimen-
sionale perforato permette di avere traspira-
bilita e, non creando occlusione, previene il
fatto che il tampone assorbente del cerotto si
attacchi sulla ferita».

L'azienda da sempre mostra una grande at-
tenzione nei confronti della sostenibilita nei
suoi tre aspetti: economico, ambientale e so-
ciale. «Sentiamo una grande responsabilita so-
ciale nel gestire il business, sia come cura del-
le persone, sia nella progettazione di tecno-
logie che soddisfino i criteri di sostenibilita.
Investiamo nell’energia green e gia parte di
quella che utilizziamo proviene da pannelli
solari. Come produttori innovativi di film per
I'industria delligiene e medicale, il nostro
sforzo e concentrato nel rendere obsoleto il
concetto di bene di consumo “usa e getta”, pro-
muovendo la creazione di un'economia cir-
colare e producendo materiale che abbia un
impatto positivo per ridurre le emissioni di
gas serra. Abbiamo una strategia per dimi-
nuire progressivamente la nostra dipenden-
za dalle materie prime petrolifere utilizzan-
do polimeri di nuova generazione, sia ottenuti
per sintesi di monomeri non legati al processo
petrolifero, sia per riciclo meccanico o otte-
nuti da fonti rinnovabili». m CG

Il Sistema di gestione ambientale di Texol & conforme alla norma internazionale Iso
14001, destinata a essere utilizzata da un'organizzazione che cerca di gestire le proprie
responsabilitaambientaliin modo sistematico, contribuendo al pilastro ambientale della
sostenibilita. Texol &€ anche conforme alla norma Iso 9001 per la progettazione e

produzione di film elastici e Iso 45001.

Le certificazioni ottenute attestano 'impegno dell'azienda a ridurre l'impatto ambientale
e a promuovere pratiche sostenibili lungo tutta la filiera. Texol ha trasformato il suo
impegno in una strategia di sostenibilita e responsabilita sociale che sia chiara,
condivisa e misurabile. Lintera organizzazione € infatti coinvolta nella gestione proattiva
degliimpatti ambientali, sociali ed economici dell'azienda.
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Le nuove frontiere
della medicina estetica

Filippo Castrogiovanni, ceo di Taumedika, descrive la nuova linea di home skin care lanciata

dall’azienda. Dopo Karisma Face, nasce Karisma Exo Care, frutto della piu avanzata ricerca sugli

esosomi di origine vegetale

1 mercato della medicina estetica in Ita-
lia registra un trend in aumento per tut-
ti i segmenti d’eta, compreso quello ri-
guardante giovani e giovanissimi. I1
segmento degli iniettabili domina il
mercato, prodotti oggi considerati non solo
un rimedio per gli inestetismi, ma anche una
vera e propria prevenzione contro gli effetti
che tempo, stress e stile di vita esercitano su
volto e corpo. A fare un passo avanti nella ri-
cerca e nella produzione di prodotti sempre
pit efficac, sicuri e naturali ¢’ Taumedika Srl
che con il lancio sul mercato di Karisma Face
ha imposto un nuovo standard nella catego-
ria degli iniettabili e della biostimolazione.
Che caratteristiche ha Karisma Face?
«Karisma Face e un prodotto innovativo che
unisce sostenibilita, performance e il massi-
mo della sicurezza e della qualita degli in-
gredienti. E un soft filler biorestitutivo in
quanto con la sua azione é in grado di ripri-
stinare le condizioni pre-aging andando ad
agire sulla matrice extracellulare con un ef-
fetto del tutto naturale per diversi mesi. Ka-
risma Face si differenzia dagli altri biosti-
molanti anche per la presenza di un nuovo
tipo di collagene altamente biocompatibile,
Rh Collagen, in grado stimolare le cellule de-
putate alla produzione di collagene, elastina
e ialuronico. E un prodotto unico a base di col-
lagene ricombinante umano (Rh Collagen) che
sta rivoluzionando il panorama futuro degli
iniettabili per la biostimolazione e che, appena
tre anni dopo il lancio, e gia commercializzato
in piltt di 60 paesi».
Puo avere effetti indesiderati?
«E un trattamento mini invasivo e le pazienti
trattate non dimostrano segni di non tolle-
rabilita. Effetti collaterali specifici della mo-
lecola non vengono segnalati, potrebbero
emergere, come per tutti gli altri iniettabili,
effetti indesiderati da puntura ai quali possono
aggiungersi dei piccoli lividi. Le controindi-
cazioni sono le stesse di tutti i prodotti
iniettabili, quindi malattie della pelle in fase
acuta o malattie autoimmuni».
Nei vostri ultimi prodotti usate gli eso-
somi: ci puo spiegare cosa sono?
«Gli esosomi vengono utilizzati nella ricerca
scientifica per il trattamento di differenti pa-
tologie. Sono vescicole lipidiche naturali a
doppio strato, di dimensioni nanometriche,
che vengono rilasciate da diversi tipi di cel-
lule per la comunicazione inter-specie e in-
tercellulare. Gli esosomi naturali possono es-
sere classificati in ADE (esosomi di deriva-

Si fonda su una tecnologia brevettata basata su
una miscela di esosomi di origine vegetale che
aumenta i livelli di collagene extracellulare e
intracellulare e che ha una forte azione

antiossidante

zione animale) e PELN (esosomi di deriva-
zione vegetale). Gli esosomi sono in grado di
fornire una grande varieta di sostanze come
proteine, acidi nucleici, lipidi e metaboliti, at-
traverso molteplici percorsi e differenti siti.
Trasferiscono in modo sicuro queste sostan-
ze alle cellule-bersaglio, consentendo l'atti-
vazione di vari processi come ad esempio la
riparazione dei tessuti. Tra i numerosi van-
taggi che offrono, sottolineo la stabilita, la bio-
disponibilita e la verificata ed elevata bio-

compatibilitar.

Una volta applicati sulla pelle cosa suc-
cede?
«Una volta applicati topicamente, gli esoso-
mi sono talmente piccoli (vanno dai 50 ai 100
nanometri) che penetrano facilmente nel
derma grazie anche al rivestimento ricco di
lipidi. Vengono immediatamente ricono-
sciuti dalla cellula bersaglio, essendo parti-
celle naturali che la cellula stessa produce.
Studi condotti su esosomi di origine vegeta-

Lobiettivo di Taumed é quello di fornire ai professionisti di riferimento le tecniche piu
allavanguardia per la loro pratica clinica, con lo scopo primario di migliorare la qualita
di vita dei loro pazienti. Un impegno ininterrotto volto alla continua ricerca di nuovi
prodotti che siano in sintonia con il mercato e che permettano la massima soddisfazione

del medico e del paziente.

Altro elemento caratterizzante di Taumed ¢ il costante supporto tecnico e scientifico
offerto ai clienti nel processo di apprendimento delle metodiche offerte, supportandoli
con continui incontri formativi. Questa partnership permette di analizzare e studiare a
fondo l'esigenza del mercato, traducendo questa continua ricerca in metodiche,

formulazioni e tecnologie nuove per i clienti.

le dimostrano che sono in grado di aumen-
tare l'efficacia della penetrazione cutanea di
circa il 214 per cento, avendo una penetra-
zione media di circa il 200 per cento in pili
rispetto ai controlli. In collaborazione con
start-up di ricerca e universita italiane, Tau-
med ha sviluppato questa linea di prodotti di
home skin care funzionalizzata con esosomi
vegetali che al momento rappresentano la
nuova frontiera scientifica in tantissimi am-
biti terapeutici, tra i quali appunto la medi-
cina estetica e rigenerativa.

Com’é nata I'idea di questa linea home
skin care?
«Abbiamo deciso di progettarla e idearla ri-
spondendo a un'esigenza dei pazienti. Infat-
ti, una volta fatto il trattamento professionale
in clinica, il paziente ha comunque 'esigen-
za di una terapia cosmetica domiciliare che
aiuti a mantenere il risultato dell’iniettabile
e di utilizzare prodotti professionali per la cura
quotidiana della pelle. Associamo cosmetici
che hanno funzione attiva rispetto alla cura,
ideali da usare in seguito al trattamento. Ad
oggi molti medici utilizzano gli esosomi come
trattamento professionale da svolgere in
studio. La nostra vision in risposta a questo
approccio e di fornire invece tale trattamen-
to come prodotto skin care giornaliero. I no-
stri cosmetici offrono un grandissimo van-
taggio a chi li utilizza, in quanto ogni milli-
litro di prodotto contiene 5 miliardi di esosomi
che vengono applicati due volte al giorno sia
in siero che in creman.

In sostanza Karisma Exo Care che be-
nefici porta?

Filippo Castrogiovanni, ceo della Taumed
che ha sede a Roma - www.taumed.it

«Karisma Exo Care rappresenta una vera in-
novazione nel trattamento anti-aging. E una
formulazione studiata per stimolare la pro-
duzione di collagene e al tempo stesso per nu-
trire e proteggere la pelle. E una tecnologia
brevettata basata su una miscela di esosomi
di origine vegetale che aumenta i livelli di col-
lagene extracellulare e intracellulare, svolge
una forte e naturale azione antirughe ed ela-
sticizzante e ha una potente azione antiossi-
dante». m Cristiana Golfarelli



opo la morte della giovane

Agata Margaret Spada, che

aveva scelto sui social un

ambulatorio di Roma per

una rinoplastica, € impor-
tante ricordare che ogni intervento di chi-
rurgia estetica & una procedura medica e,
come tale, a rischio di complicanze. E im-
portante fare scelte consapevoli, sottoli-
nea Marco Klinger, professore ordinario
di chirurgia plastica ricostruttiva ed
estetica all’Universita degli Studi di Mi-
lano, responsabile della Struttura opera-
tiva di chirurgia plastica all’Istituto Cli-
nico Humanitas di Rozzano (Mila-
no). Klinger, uno dei pit esperti e illustri
chirurghi plastici d’Italia, fa il punto sul-
I’attuale sensibilita estetica, tra desideri
dei pazienti- donne ma anche uomini- e
progressi medici.

Dal suo osservatorio professionale,

quali sono le tendenze che si impon-
gono oggi in termini di chirurgia
estetica?
«Ne identifico due, soprattutto: la ricer-
ca della massima naturalezza e la mini-
invasivita. Siamo ormai molto lontani dai
surgical look di qualche anno fa, quando
il passaggio del bisturi lasciava sul viso
e sul corpo segni spesso troppo eviden-
ti, soprattutto in termini di mimica alte-
rata e proporzioni non armoniose. Anco-
ra, il continuo progresso tecnico ha reso
possibili incisioni molto ridotte. Queste,
insieme al parallelo avanzamento in am-
bito medico e anestesiologico, fanno si
che la chirurgia estetica sia alla portata
anche di pazienti in la con gli anni, ma co-
munque desiderosi di vedersi giovani e
in forma. Mi capita di operare di masto-
plastica riduttiva o addominoplastica
donne di 65 anni, consapevoli del fatto
che un fisico asciutto contribuisce in
modo significativo a un look giovane. I1
tutto ovviamente all’insegna della mas-
sima sicurezza, che e sempre il primo cri-
terio da seguire».

Sulla scorta di alcuni casi anche
mortali, quanto & importante sce-
gliere il medico e la clinica in cui ef-
fettuare l’intervento di chirurgia
estetica?

«Fondamentale, come purtroppo la cro-
naca ha evidenziato. Ricordo sempre di
pretendere una visita di persona e senza
impegno, a una certa distanza dall’in-
tervento. Il paziente deve aver modo di
conoscere il medico, fargli tutte le do-
mande che ritiene necessarie, pensarci
bene e confrontarsi con la famiglia e il
medico di base. Tra gli elementi da ap-
profondire in questa fase c’¢ anche la
struttura in cui avverra 'intervento e il
team che vi prendera parte. In generale,
lo specialista serio e preparato opera in
strutture autorizzate, rispettando tutti i
criteri della sicurezza. Questo non vuol
dire che non si verificheranno mai com-
plicanze, ovviamente. Come in qualsiasi
chirurgia, anche in quella estetica ci

Chirurgia plastica,
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parola d'ordine sicurezza

Ricerca della massima naturalezza e mini-invasivita guidano oggi la chirurgia plastica. Ne parla

Marco Klinger, docente e responsabile della Struttura operativa di chirurgia plastica all’Istituto

clinico Humanitas di Rozzano

possono essere problemi e imprevisti. Per
questo e importante sapere di essere
nelle mani e nel luogo migliore per ge-
stire ogni eventualita, Insomma, affron-
tare i possibili problemi, non andare in-
contro a una tragedia. Infatti, non e solo
in forse la qualita del risultato finale, e
in pericolo la vitar.

Quali sono gli interventi piu ri-

chiesti? Come si differenziano i de-
siderata di uomini e donne?
«Per le donne la mastoplastica additiva,
che in pazienti pitt adulte e spesso abbi-
nata al cosiddetto lifting del seno, per sol-
levare mammelle scivolate verso il bas-
so in seguito all’allattamento o al passare
degli anni. E poi sicuramente la chirur-
gia del volto: 1a blefaroplastica, per rin-
giovanire la regione attorno agli occhi; la
rinoplastica, per migliorare il profilo; il
minilifting per ridefinire I'ovale del viso,
la mandibola e ridurre la lassita del col-
lo. Per gli uomini, i ritocchi piu richiesti
sono sicuramente la lipoaspirazione dei
fianchi, appesantiti dalle cosiddette ma-
niglie dell’amore, e ancora di piu la ri-
duzione della ginecomastia, ovvero il
“seno”, che si sviluppa in modo anoma-
lo probabilmente a causa dell’alimenta-
zione. E I'inestetismo che gli uomini vi-
vono con maggiore imbarazzo, proprio
perché determina una sorta di femmini-
lizzazione dei contorni. Interventi a par-
te, tra la chirurgia estetica al femminile
e al maschile c’e una differenza di modus.
Per lui, la ricerca della naturalezza e an-
cora pilt imperativa, perché spesso 1’uo-
mo, ancora, non vuole ammettere il ri-
corso alla chirurgia estetica, interpre-
tandolo in qualche modo come un segnale
di debolezzanr.

Dopo la pandemia si & verificato un
boom della chirurgia plastica ed este-
tica in particolare. E ancora cosi?
Come i social media hanno modificato
I’approccio dei pazienti e i modelli di
riferimento a cui chiedono di asso-
migliare?

«Sicuramente e in crescita I'interesse ver-
so la chirurgia estetica, naturale conse-
guenza di una societa sempre piu atten-
ta all’aspetto estetico, a tutte le eta. Ri-
cordo pero che gli interventi di chirurgia
estetica non sono a carico del Servizio sa-
nitario nazionale e sono quindi legati alla
disponibilita economica del paziente.

Subito dopo il Covid c’e sicuramente
stato un boom, anche dettato da una nuo-
va consapevolezza di quanto il futuro pos-
sa essere imprevedibile, da cui la deci-
sione di cogliere l'attimo e realizzare i
propri sogni. Per quanto riguarda 1'ap-
proccio dei pazienti e i loro modelli, ab-
biamo assistito a una vera e propria ri-
voluzione: in passato chi pensava a un in-
tervento di chirurgia estetica arrivava in
studio con foto di vip e attori, di cui de-
siderava il profilo corporeo, il naso, il ta-
glio degli occhi. Oggi noto che nella gran-
de maggioranza dei casi il riferimento &
il paziente stesso, con il suo viso e il suo
corpo, ma migliorato con filtri e app de-
dicate».

Lei conduce Il format Medicina Top
su Italpress. Qual é la sua riflessio-
ne sullo stato di salute del sistema sa-
nitario italiano?

«Medicina Top da la parola ai medici pitt
autorevoli, che intervengono su temi di
grande interesse e spiegati in modo sem-
plice, per essere compresi e ricordati da
tutti. L'impressione, anche data la sele-
zione degli ospiti, & ovviamente di un al-
tissimo livello di preparazione, compe-
tenza e motivazione. Detto questo, il
nostro sistema sanitario é sicuramente in

uno stato di affaticamento, diciamo cosi,
con criticita evidenti a tutti, quali la man-
canza di personale e le lunghe lista d’at-
tesa. E un bene comune di grande im-
portanza, sul quale spero si concentrino
gli sforzi e si possa arrivare a un signi-
ficativo miglioramento».

®m Francesca Druidi

Marco Klinger, chirurgo plastico

La mastoplastica additiva, la blefaroplastica, la
rinoplastica e il minilifting per ridefinire 'ovale del
viso, la mandibola e ridurre la lassita del collo
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Cosmoprof si rifa il trucco

Dopo il successo nel 2024 di Cosmoprof Worldwide Bologna e degli altri eventi Cosmoprof nel mondo, I'edizione 2025 svela le sue

principali novita. Lobiettivo e continuare a sostenere la crescita dell'industria cosmetica

ontinua a crescere e rinno-

varsi Cosmoprof Worldwide

Bologna, la manifestazione

b2b di riferimento per 'indu-

stria cosmetica in programma
a BolognaFiere dal 20 al 23 marzo 2025.
Giunta alla 56esima edizione, la fiera si
conferma evento internazionale capace di
offrire una visione a 360 gradi del mon-
do beauty, riunendo in un’unica location
tutta la filiera, dalla supply chain al pro-
dotto finito. I1 2024, ormai alle spalle,
stato ricco di ottime performance. «Gra-
zie al supporto dei nostri espositori e alla
fiducia degli operatori di tutto il mondo,
abbiamo raggiunto un fatturato impor-
tante, che ci permette di lavorare a nuo-
ve collaborazioni e investimenti. Forti di
questi risultati, ci apprestiamo a un 2025
ricco di nuovi progetti e molto stimolan-
te», evidenzia Enrico Zannini, direttore ge-
nerale di BolognaFiere Cosmoprof. Alla
base dello sviluppo della fiera c’e anche
la costante crescita della cosmetica a li-
vello mondiale, che si prevede raggiun-
gera nel 2024 il valore di oltre 568,2 mi-
liardi di euro. Anche per il 2025 si deli-
nea un incremento medio annuo dal 2023
di circa I'8 per cento per un fatturato di
oltre 612,8 miliardi di euro (fonte: Euro-
monitor International). Inoltre, nuovi
mercati si stanno affacciando sulla scena
internazionale: Africa, Medio-Oriente e
Sud-Est Asiatico sono le regioni dove si
registrano i tassi di crescita piu alti del fat-
turato cosmetico.

I TREND BEAUTY

Il tema chiave della prossima edizione
sara la sostenibilita, elemento oggi im-
prescindibile per posizionarsi sul merca-
to, che sempre pill deve diventare un va-
lore strutturale delle aziende. Progetti e
contenuti dedicati alla riduzione di im-
patto ambientale saranno parte inte-
grante dell’evento 2025. Protagonisti del-
la cosmetica sostenibile sono ingredien-
ti e materie prime, al centro di Ingredients

Altra novita assoluta per il 2025, e il premio
dell'estetica riservato agli operatori e alle aziende
della bellezza professionale, che vedra il 20 marzo
la cerimonia di premiazione

Zone, area dedicata all’interno di Co-
smopack. Grande attenzione sara data al
tema della longevity. I brand rispondono
a questa tendenza con proposte di linee di
integratori e trattamenti di medical beauty
non invasivi e che migliorano il natura-
le aspetto dell’individuo; nel mondo del-
le fragranze, ad esempio, sono sempre pill
umerose le collezioni e le profumazioni
ispirate alle neuroscienze e all’aromate-
rapia. Da non perdere poi Beauty Tech,
I’area nel padiglione 14 che accompagnera
gli operatori alla scoperta dell’utilizzo pra-
tico delle nuove soluzioni per il retail.

UNA NUOVA DISPOSIZIONE

La piu grande novita dell’edizione 2025
e il nuovo layout espositivo, pit funzio-
nale per gli operatori presenti in fiera e
in linea con la necessita di ampliare 1’of-
ferta espositiva e introdurre nuove mer-

BolognaFiere organizzera nel 2025 Sana, salone internazionale del biologico e del
naturale, declinandola su due appuntamenti specifici. Uno di questi sara Sana
Beauty, che si svolgera dal 20 al 22 marzo, in contemporanea e integrata con
Cosmoprof Worldwide. Per quanto riguarda il comparto Green & Organic, Sana
Beauty ospitera nel mezzanino tra i padiglioni 21 e 22 Sana Green Gallery, una
selezione di aziende di prodotti biologici e certificati, a cui si affiancheranno

contenuti dedicati al canale erboristico.

ceologie che possano rappresentare al me-
glio 'evoluzione del mercato. La reim-
postazione dei padiglioni interessera in
particolare Cosmopack (salone che ospi-
ta l'eccellenza della supply chain mon-
diale), che avra a disposizione I'intero pa-
diglione 19, e Cosmo Perfumery & Co-
smetics. Al padiglione 26 troveranno
spazio le aziende di skincare e make-up,
mentre fragranze e personal care saran-
no al padiglione 36. I Country Pavilion di
Australia, Giappone, Singapore, Uk, Usa,
e parte dei padiglioni dedicati alla Corea
del Sud saranno riposizionati nel padi-
glione 22. Parte delle aziende nail sara ri-
collocata all’interno di una nuova area
speciale, Professional Nail Avenue, nel
Mall, accanto ai padiglioni dell’Estetica
Applicata. L'area dedicata alle aziende nail

interessate alla vendita diretta, Nail-
world, sara al padiglione 35 insieme a Co-
smoshop, area deputata agli espositori in-
teressati alla vendita diretta di prodotti e
attrezzature per capello e beauty, e all’area
barber. Le Buyer Lounge, gli spazi di ac-
coglienza riservati ai buyer per facilitare
la loro presenza in manifestazione, sa-
ranno allestite nei padiglioni 14 e 36. Nel
pad. 37 la Hair Lounge ospitera i profes-
sionisti dell’acconciatura.

GLI EVENTI

Uno dei valori aggiunti di Cosmoprof é il
programma di iniziative e progetti speciali,
volti ad arricchire 'esperienza in fiera de-
gli operatori con contenuti e ispirazioni. Il
contributo di esperti, opinion leader e
trend scouter da tutto il mondo é il segreto
del successo di CosmoTalks, il calendario
di tavole rotonde dedicate ai marco-trend
piu attuali. Per gli stakeholder della filie-
ra produttiva, da non perdere i Cosmopack
Stage, nel padiglione 20, mentre per gli
operatori di estetica applicata e nail l'ap-
puntamento & nel Mall, con I'esclusivo pro-
gramma di World Massage Meeting per gli
operatori del massaggio e delle tecniche
manuali, e a Cosmo OnStage, con le di-
mostrazioni live delle novita degli espo-
sitori e i contenuti dedicati al comparto
nail. Altra novita assoluta per il 2025 & Be-
auty Stars, il premio dell’estetica riserva-
to agli operatori e alle aziende della bel-
lezza professionale, che vedra il 20 marzo
la cerimonia di premiazione. Non man-
cheranno gli imperdibili show artistici di
On Hair e la nuova iniziativa On Hair Edu-
cation, dedicata alla formazione tecnica per
gli acconciatori. Confermati anche gli at-
tesi Cosmoprof & Cosmopack Awards, i ri-
conoscimenti di Cosmoprof all’eccellenza
dell’industria organizzati in collaborazio-
ne con ’'agenzia Beautystreams, che estra-
polera le tendenze pil attuali realizzando
CosmoTrends. m Francesca Druidi
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Dalle piante il nostro benessere

Favorire la buona salute con l'utilizzo di erbe da agricoltura biologica e sostanze naturali & I'obiettivo di Energia delle Piante,

azienda che si distingue per affidabilita, trasparenza e qualita delle materie prime

agricoltura biologica e un
modello produttivo discipli-
nato dai regolamenti Ce
834/07 e 889/08 e a livello
nazionale con il decreto mi-
nisteriale 18354/09 che riduce al minimo
lo sfruttamento delle risorse naturali in fa-
vore della sostenibilita. Nelle coltivazioni
biologiche & possibile utilizzare soltanto
sostanze di origine naturale quali estratti
vegetali, fertilizzanti naturali e minerali,
opportunamente selezionati, che dispersi
nel terreno contribuiscono a proteggere e
creare un ambiente salutare per le piante.
E stata proprio la passione e la convin-
zione che I'agricoltura biologica possa es-
sere la strada maestra per preservare la sa-
lute e 'ambiente a spingere il dottor
Pietro Rossi a fondare nel 1990 Energia
delle Piante, una realta aziendale che
opera nel settore parafarmaceutico, si oc-
cupa di estrazione di piante officinali, ri-
cerca e sviluppo di integratori alimentari,
nutraceutici e cosmetici naturali biolo-
gici. «<Energia delle Piante e nata con la
consapevolezza di sfruttare I’enorme po-
tenziale naturale ed energetico intrinseco
dei vegetali. E infatti scientificamente ri-
conosciuto il potere terapeutico derivante
dai principi attivi presenti nelle piante,
principi che si possono trasmettere diret-
tamente all’'uomo. Per questo produciamo
i nostri integratori alimentari ponendo
una particolare attenzione alle materie
prime utilizzate, molte delle quali prove-
nienti da agricoltura biologica, mentre al-
tre da fornitori selezionati in base a criteri
di alta qualita» afferma il dottor Pietro
Rossi, che oggi si pud considerare un vero
pioniere del biologico.
Dalla coltivazione di aloe e piante offici-
nali, alla trasformazione in integratori ali-
mentari, nutraceutici e cosmetici biolo-
gici, dirige l'azienda coadiuvato da un
team di ricercatori farmacisti, biotecnolo-
gici, con l'aiuto di alcuni centri universi-

tari. L'azienda e costantemente impegnata
nella ricerca e sviluppo di ingredienti na-
turali al fine di contribuire a migliorare la
salute e il benessere per ogni esigenza
dei clienti.

Gli impianti di produzione di altissimo li-
vello tecnologico e i laboratori di analisi
chimico-fisiche e microbiologiche con-
sentono lo sviluppo di formule avanzate
per la realizzazione di integratori alimen-
tari, nutraceutici e cosmetici funzionali a
base di ingredienti naturali; garantiscono
la riproducibilita dei processi produttivi,
nel rispetto dei bioritmi naturali e della
biodiversita; realizzano prodotti di origine
vegetale, senza residui chimici e senza
I'uso di Ogm, offrendo cosi prodotti sani,
genuini e sicuri.

L'uso di fertilizzanti naturali, inoltre, con-
sente di ridurre I'impatto ambientale della
produzione.

«Le nostre piantagioni si sviluppano su
circa 10 ettari di cui 5 in serra, che utiliz-
zano l'energia pulita dei pannelli fotovol-
taici. La coltivazione di diverse specie di
piante officinali e aromatiche, come I’ Aloe
Arborescens e 1’Aloe Vera secondo i prin-
cipi dell’agricoltura naturale e biologica,
nonché la posizione geografica partico-
larmente favorevole e soleggiata si tra-
ducono in un beneficio significativo per
I'ambiente, per la salute e quindi per la
qualita delle materie prime. Le materie
prime impiegate, la raccolta delle piante
nel periodo balsamico e I'essiccazione na-
turale delle stesse con conseguente lavo-
razione controllata in ogni passaggio sono
i fattori che determinano la qualita del
nostro prodotto. La nostra Aloe da agri-
coltura biologica, infatti, & garantita ita-
liana 100 per cento in ogni sua fase (dalla
coltivazione, alla trasformazione fino alla
commercializzazione)».

Il prodotto principale e il preparato di
Aloe Arborescens con la ricetta classica di
Padre Romano Zago (con miele di acacia,

Negli ultimi anni per 'importante sviluppo e crescita continua del mercato degli
integratori alimentari, nutraceutici e cosmetici, Energia delle Piante si & organizzata
con nuovi impianti tecnologici per la produzione di ingredienti microincapsulatiin

polvere e liquidi.

Questa tipologia di ingredienti le ha permesso di immettere sul mercato integratori,
nutraceutici e cosmetici di un’efficacia straordinaria in quanto vanno a migliorare di
gran lunga I'assorbimento di tali ingredienti. Lazienda inoltre produce e confeziona

integratori e cosmetici conto terzi.

Le materie prime impiegate, la raccolta delle
piante nel periodo balsamico e I'essiccazione
naturale delle stesse con conseguente
lavorazione controllata in ogni passaggio

foglie fresche di Aloe Arborescens appena
raccolte e tintura di aloe). L’ Aloe Arbore-
scens e una pianta succulenta della fami-
glia delle Aloacee, usata sia come pianta
ornamentale, sia come pianta medicinale
con forti poteri disintossicanti. L' Aloe Ar-
borescens ha moltissimi e documentati
effetti benefici sulla salute: disintossicante

Energia delle Piante ha sede in Villa Castelli (Br)
www.energiadellepiante.com

naturale, efficace stimolatore e regolatore
del sistema immunitario, antinflammato-
rio, analgesico, antisettico, stimolante
della rigenerazione tissutale, cicatrizzante,
antiossidante, antinvecchiamento, pecu-
liarita che la rendono un potente rimedio
per numerose patologie anche severe. Gli
effetti positivi evocati nell’'organismo di-
pendono dalla sinergia di tutti i compo-
nenti della pianta.

A questo prodotto classico si sono ag-
giunti, nel tempo, altri prodotti a base an-
che di Aloe vera. «Applichiamo le piu in-
novative tecnologie estrattive ed
ecosostenibili (ultrasuoni) per ottenere
estratti concentrati Full Spectrum dalle
piante ed estratti liposomiali sia per uso
cosmetico che nutraceutico con vantaggi
molto superiori rispetto agli estratti clas-
sici; un metodo che rende altamente bio-
disponibili i prodotti che li contengono. La
preparazione di estratti vegetali e di mix
sinergici alla base della maggior parte dei
nostri integratori rendono questi preparati
straordinariamente efficaci». L'azienda
possiede anche alcuni brevetti sulla me-
todica estrattiva di piante officinali che
esaltano e potenziano l'attivita terapeutica
del principio attivo.

®m Renato Ferretti
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Come evitare
la cattiva alimentazione

Il cibo e relazione con la vita: per questo & importante nutrirsi bene per vivere bene, evitando

comportamenti disfunzionali. Ne parliamo con I'esperto di diete e nutrizione Giorgio Calabrese, che

presta il suo ultimo libro

n percorso di rieducazione
alimentare che riflette sul
parallelismo tra corpo e cibo
per ottenere un benessere
interiore olistico. Questa e la
dimensione da cui muove Nutrire la
mente (Edizioni San Paolo 2024), I'ultima
opera realizzata da Giorgio Calabrese, me-
dico nutrizionista noto a livello interna-
zionale, insieme a Cinzia Myriam Cala-
brese, nutrizionista clinica, e Salvo Noe,
psicologo e volto televisivo.
Qual é il collegamento tra cibo e be-
nessere mentale?
«Con la nostra indagine abbiamo sposta-
to il focus dagli alimenti ai nutrienti in
essi contenuti. Nelle auto non serve solo
la benzina o il diesel, ma anche I'acqua nel
radiatore e 'olio per i freni. Cosi e il cor-
po umano. Per far funzionare bene il no-
stro cervello, servono alcune vitamine, di-
versi minerali, proteine, glicidi e lipidi che
forniscono energia e capacita di essere in-
terattivi; i 30mila miliardi di neuroni di
cui siamo dotati hanno bisogno di esse-
re veloci. Hanno bisogno di omega 3, car-
boidrati complessi, grassi di tipo vegeta-
le come l'olio extravergine di oliva che
permettono al cervello di reagire con re-
attivita al pericolo o di gestore le situa-
zioni. Poi ci sono le emozioni, che deter-
minano la qualita e la quantita dei cibi.
Quando sono arrabbiato mangio perché ho
appetito? No, mangio per compensare uno
stress che tento di moderare. E il cosid-
detto craving, il desiderio incontenibile di
assumere un alimento. La fame e il man-
giare sono regolati da una complessa in-
terazione di segnali di bisogno di cibo e
sazieta integrati nel cervello».
Come funziona?
«I1 nostro rapporto con il cervello parte
dall’accensione dell’intestino e poi viene
mediato dalla calotta e poi dalla corteccia
cerebrale. L'ipotalamo, parte dell’encefa-
lo, situato nella base cranica corrispon-
dente all’ipofisi, nella parte centrale in-
feriore del cervello, e responsabile della
sintesi e della secrezione di vari ormoni
e influenza l'equilibrio alimentare. Re-
gola, inoltre, il senso di sazieta e puo ge-
nerare vari comportamenti alimentari. La
fisica della fame prevede due passaggi: il
primo e la sensazione di fame indotta dal-
le contrazioni dei muscoli dello stomaco,

Funziona con la normalizzazione della quantita,
distribuita in cinque pasti al giorno. Serve un buon
equilibrio nella distribuzione delle proteine e dei

carboidrati

che fa produrre alte concentrazioni del-
I'ormone grelina. Il secondo step ¢ il sen-
so di sazieta indotto dalla produzione di
altri due ormoni, il peptide YY e la lep-
tina».

Copertina del libro Nutrire la mente (Edizioni San
Paolo 2024)

Nel libro si raccomanda di fare

esercizio fisico e per quanto riguar-
da I’alimentazione di seguire la die-
ta mediterranea. Bisogna pero stare
attenti a seguirla bene, giusto?
«Va sempre ricordato che la dieta medi-
terranea prevede dei limiti e dei massimi,
dei guardrail entro cui muoversi, in ame-
ricano li chiamiamo “cut-off points”. Ab-
biamo bisogno di raggiungere e non su-
perare il 30 per cento di grassi, il 10-12
per cento di proteine, il 60 per cento di
carboidrati. Perché a fare la differenza
sono la qualita, la quantita e infine la fre-
quenza dei cibi che introduciamo. La
dieta mediterranea funziona con la nor-
malizzazione della quantita, distribuita in
cinque pasti al giorno: la colazione (15 per
cento dell’apporto calorico giornaliero), lo
spuntino di meta mattina (5 per cento), il
pranzo (35 per cento), lo spuntino del po-
meriggio (5 per cento) e la cena (40 per
cento). Serve un buon equilibrio nella di-
stribuzione delle proteine e dei carboi-
drati: se mangio la pasta a mezzogiorno,
meglio evitare la sera».

Consiglia di assumere i nutrienti
dai cibi piuttosto che dagli integra-
tori.

«Io chiamo integratori tutte le sostanze
che integrano una carenza, perd mi chie-
do sempre se tutte le persone che ne fan-
no uso abbiano prima compiuto analisi
per verificare l'effettiva mancanza di vi-
tamine o minerali nell’organismo. Assu-
mere un integratore senza reale necessi-
ta significa magari assumere in eccesso
un determinato nutriente. L'integratore
deve derivare da cibi che abbiano una loro
competenza in questo senso. Certo, dob-
biamo conoscere gli alimenti, dobbiamo
avere pil cultura e questo & importante,
ecco perché bisogna leggere le etichette
e sapere cosa contengono i prodotti».
Un elemento di cui non si tiene conto &
I'importanza di personalizzare la dieta, a
seconda della fase dell’esistenza in cui ci
troviamo e dello stile di vita.
«La dieta e come la sartoria. La stoffa e
rappresentata dal cibo buono, fresco, di
stagione, preferibilmente acquistato a
Km zero e da filiera corta. Per cucirla ad-
dosso a un paziente ho bisogno di fare del-
le misurazioni, sapere se ha piu bisogno
di carboidrati, di fibre, quante proteine &
meglio consumare. La dieta deve essere
commisurata ad personam; altrimenti
saremmo tutti uguali in forza e intelli-
genza.

Cosa evitare?
«Ci si puo alzare una mattina con la vo-
glia di pane e salame, ma deve essere una

Giorgio Calabrese, docente e medico
specializzato in scienza dell'alimentazione

tantum. [ grassi saturi e i cibi di origine
animale devono essere introdotti limita-
tamente. Il rischio é sviluppare patologie
complesse che portano inevitabilmente al-
l'eliminazione pressoché definitiva di
questi alimenti dalla dieta quotidiana».
Serve sempre un esercizio di equi-
librio nell’assunzione del cibo: si
sgarra un giorno, si mangia una po’
meno quello successivo. E un valido
memorandum per le prossime feste.
«Cinzia Calabrese suggerisce sempre di
spezzare la fame con la frutta secca, che
contiene poca acqua ma tanta vitamina E,
che e un utile antiossidante. Cosi si ma-
stica qualcosa di gustoso che, al contem-
po, ha una buona struttura perché ricca di
grassi polinsaturi che fanno bene al no-
stro organismo». m Francesca Druidi
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Cambiare il paradigma di cura

Limportanza dell’esercizio fisico e dell’educazione alimentare per prevenire I'obesita, che anche in Italia cresce e genera molti problemi

di salute. L'analisi del professor Michele Carruba

entiamo parlare di molte

diete alla moda, ma

'unica dieta - dal greco

diaita, stile di vita- e

quella mediterranea: «<non
solo un modo di mangiare, ma anche
di come mangiare, dell’atmosfera in
cui lo si fa, della correlazione con
l'attivita fisica, senza dimenticare
che é l'unica riconosciuta a livello
internazionale e supportata da solide
evidenze  scientifiche», afferma
Michele Carruba, presidente onorario
del Centro di Studio e Ricerca sul-
I’Obesita dell’Universita degli Studi
di Milano (CSRO), che su questo
principio ha basato il volume Scienza
e sapori mediterranei (oVer Edi-
zioni). Oggi c’é il rischio che i punti
fondamentali della dieta mediterra-
nea siano ormai talmente banalizzati
da non essere pill adottati con effica-
cia. «In base a un nostro studio, 1’85
per cento della popolazione italiana
ritiene di mangiare bene, ma solo il
20 per cento adotta comportamenti
corretti. La maggior parte degli
errori sono per difetto, gli italiani
non consumano cinque porzioni al
giorno tra frutta e verdura; & para-
dossale ma non mangiano neanche
sufficiente pane, pasta e riso. Man-
cano anche pesce e legumi nella
dieta settimanale. L’errore per
eccesso piu diffuso? Il 45 per cento
cede sui dolci».

Quali consigli pratici dobbiamo

allora tenere bene a mente della
dieta mediterranea?
«E una dieta che prevede un’alimen-
tazione molto varia, favorendo cosi
I’assunzione di tutti i nutrienti
necessari al nostro organismo come,
ad esempio, vitamine, sali minerali,
sostanze antiossidanti e fibre. Sotto
il profilo qualitativo e quantitativo,
la dieta mediterranea offre un otti-
male equilibrio, innanzitutto tra i
macro-nutrienti: il 55 per cento del-
l’energia  deve  provenire dai
carboidrati, il 30 per cento dai grassi
e il 15 per cento dalle proteine; e poi
nella frequenza e nelle porzioni di
cibo suggerite per il consumo gior-
naliero e settimanale».

Nel suo libro propone ricette
tipiche della dieta mediterranea,
accompagnate dall’etichetta
nutrizionale italiana Nutriform
Battery, che puo essere conside-
rato a tutti gli effetti uno

strumento di educazione alimen-
tare.

«S1, e non va confuso con il Nutri-
score, propagandato dai francesi, che
divide i cibi in buoni e cattivi;
un’operazione sbagliata perché in
realta si deve parlare di corretta o
scorretta alimentazione. Il Nutrin-
form Battery & un sistema che
utilizza il simbolo della batteria in
ricarica per controllare il consumo
giornaliero di calorie, grassi (polin-
saturi e monoinsaturi), grassi saturi
(meno buoni), zuccheri e sale. Le bat-
terie mostrano la quantita di questi
elementi contenuta in una porzione
dell’alimento considerato, nonche il
suo apporto al fabbisogno giorna-

che caratterizza 1’obesita».

Che conseguenze ha avuto que-
sta conferma?
«Presuppone atteggiamenti terapeu-
tici differenti. Oggi il dimagrimento
puo portare alla guarigione dal dia-
bete e da altre patologie delle
persone obese, come, ad esempio, le
apnee notturne, l’'ipertensione, 'ate-
rosclerosi. Una recente conquista
della ricerca scientifica é la scoperta
di farmaci particolarmente efficaci
contro l'obesita, quasi quanto 'inter-
vento di chirurgia bariatrica. Se
prima avevamo a disposizione far-
maci rischiosi che non potevano
essere assunti a lungo termine, oggi
abbiamo strumenti destinati a cam-

E un sistema che utilizza il simbolo della batteriain
ricarica per controllare il consumo giornaliero di
calorie, grassi (polinsaturi e monoinsaturi), grassi
saturi (meno buoni), zuccheri e sale

liero secondo i valori di riferimento
di un adulto medio (2mila Kcal al
giorno). E un metodo che aiuta a
capire quanto puoi mangiare di quel-
I’alimento nell’ambito della razione
giornaliera e ti indirizza a fare scelte
equilibrate a tavola».

Che cosa é emerso dalle ultime
ricerche relative all’obesita?
«Hanno messo in evidenza come una
serie di patologie gia conosciute e
identificate, come ad esempio le
malattie metaboliche (diabete di tipo
2), 'ictus, le malattie cardiovascolari
(aterosclerosi, infarto del miocardio),
alcuni tumori, le malattie epatiche
(cirrosi, steatosi epatica) e renali
siano in qualche modo legate a un
eccesso di accumulo di grassi.
Quando si eccede in maniera
costante nelle calorie, i grassi non
vengono piu assorbiti dal tessuto
adiposo, perché le cellule adipose
hanno gia piene le riserve. Queste
cellule progressivamente si ingran-
discono e secernono sostanze, di
solito pro-infiammatorie, che dan-
neggiano altri organi e apparati
dell’organismo. Quindi le patologie
che troviamo associate all’obesita
non lo sono per pura coincidenza, ma
sono effettivamente causate dall’ac-
cumulo viscerale di cellule adipose

biare il paradigma dell’obesita. Si
tratta degli agonisti del recettore per
l'ormone GLP-1 (o agonisti GLP-1R)
che non solo curano l'obesita ma
anche il diabete, aiutano a perdere
peso corporeo e a raggiungere
“I’hard endpoint”, ossia ridurre le
malattie cardiovascolari e aumentare
le aspettative di vita delle persone
obese, prima ridotte di almeno dieci
anni rispetto alle persone non
obese».

Sono gli stessi farmaci che le
persone non obese e non diabeti-
che oggi usano per dimagrire?
«Per motivi di convenienza econo-
mica, questi farmaci sono stati
introdotti sul mercato prima come
anti-diabetici. Oggi che tutti cono-
scono la loro azione anche contro
l'obesita, la produzione non riesce
piu a soddisfare la richiesta. Le per-
sone con obesita hanno gli stessi
diritti dei diabetici a usarli. Chi non
ne ha bisogno é chi ha solo qualche
chilo in piu e cerca scorciatoie per
non intraprendere una dieta. A que-
sto mi ricollego per affermare come,
nella nostra cultura, una persona
obesa venga ancora stigmatizzata
perché considerata viziosa, ma lo
scenario e piu complesso. I1 50 per
cento della popolazione mondiale

Michele Carruba, presidente onorario Csro

vive nei conglomerati urbani, dove e
difficile fare movimento. Inoltre, lo
stile di vita, che e uno dei fattori
responsabili dell’obesita, e profonda-
mente cambiato dal Dopoguerra in
poi. Con la progressiva sedentarieta,
il bilancio energetico della gente
comune €& sempre piu sballato: si
mangia troppo e si consuma troppo
poco, con l'esercizio fisico che é
ormai un’attivita volontaria».

La soluzione é raddoppiare 1’at-
tivita fisica e impegnarsi
nell’educazione alimentare.
«Consideriamo che 1’'obesita in Italia
non e considerata ancora una malat-
tia, ma si pone soprattutto come
problema estetico. Il sistema sanita-
rio italiano non é attrezzato e arriva
ad aggredire l'obesita quando &
estremamente grave e cosl non resta
che affidarsi alla chirurgia. Va cam-
biato il paradigma del trattamento,
puntando sulla prevenzione che & un
tema di carattere culturale. Le per-
sone non sanno mangiare in maniera
corretta e non sanno che camminare
per mezz’'ora tutti i giorni riduce la
mortalita di tre volte. Se l'obesita
negli Stati Uniti continuasse a cre-
scere con i trend attuali, la
generazione futura avrebbe un’aspet-
tativa di vita inferiore alla
precedente: una cosa mai successa
nella storia dell’'umanita. In Italia
I’eccesso di peso sta creando enormi
problemi di salute, le cure costano e
il nostro Ssn potrebbe non avere tra
un po’ le risorse per affrontarle. E un
problema che va affrontato con
grande urgenza».

m Francesca Druidi
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Disturbi alimentari, chi
colpiscono e come vengono trattati

| disturbi dell’alimentazione sono la seconda causa di morte tra gli adolescenti dopo gli incidenti stradali. Uno scenario, gia critico,

aggravato in Italia dalla pandemia. Simona Calugi, presidente Aidap, spiega come affrontarli

disturbi della nutrizione e dell’ali-
mentazione, come anoressia nervosa,
bulimia nervosa e disturbo da binge-
eating, stanno assumendo proporzio-
ni significative in Italia. «Purtroppo,
pero non esiste un osservatorio epidemio-
logico, per cui non abbiamo dati certi di pre-
valenza e incidenzay, rileva la dottoressa Si-
mona Calugi, presidente dell’Associazione
italiana disturbi dell’alimentazione e del peso
(Aidap). Il ministero della Salute stima che
circa 3 milioni di persone ne siano affette, con
una prevalenza maggiore tra gli adolescen-
ti e i giovani adulti, specialmente di sesso
femminile. Le ragazze trai 12 e i 25 anni
sono le piu colpite, ma negli ultimi anni si
€ osservato, ma non verificato, un aumento
anche tra i ragazzi. «Le persone con questi
disturbi giudicano il proprio valore personale
in modo predominante, e a volte esclusivo,
in termini di peso, forma del corpo, ali-
mentazione e capacita di controllarli. Que-
sto sistema valutativo porta la persona ad
avere continue preoccupazioni per questi
temi, adottando comportamenti specifici
che, a loro volta, intensificano tale condi-
zione».
A quali segnali bisogna prestare at-
tenzione?
«Alcuni segnali di allarme possono essere in-
dividuati in famiglia. Tra questi, i pitt comuni
sono i cambiamenti nelle abitudini alimen-
tari, come incremento o riduzione dell’ali-
mentazione; una maggiore attenzione per il
peso e la forma del corpo; una tendenza a
guardarsi allo specchio o pesarsi; una ten-
denza all’isolamento sociale, sia legato alla
presenza del cibo che non; alcune modifica-
zioni emotive come aumento di apatia, irri-
tabilita e ansia; un aumento di esercizio fi-
sico. Esistono poi alcuni segnali fisici, come
oscillazioni o cali importanti di peso, alte-
razioni del ciclo mestruale e problemi ga-
strointestinali».
Come si affrontano dal punto di vista
terapeutico questi disturbi?
«Esistono diversi trattamenti, ma solo pochi
si basano su evidenze scientifiche, ovvero
sono stati studiati, valutati e ritenuti effica-
ci. Due principali approcci terapeutici sono
identificabili. Il primo si basa sul modello di
malattia, mentre il secondo é fondato su un
modello psicologico. Entrambi presentano
vantaggi e criticitar.
Come funziona il modello di malattia?
«Interpreta le diverse manifestazioni del di-
sturbo dell’alimentazione come sintomi di

una malattia specifica, ad esempio anores-
sia nervosa o bulimia nervosa. Questo ap-
proccio, con una forte base biologica, adot-
ta una prospettiva medica tradizionale in cui
ai “pazienti” viene chiesto di non fidarsi dei
propri pensieri su peso, forma del corpo e ali-
mentazione, poiché considerati sintomi del-
la loro malattia. Viene chiesto loro di assu-
mere un ruolo passivo e di seguire le pre-
scrizioni di medici, psicologi e dietisti. Il van-
taggio é che de-responsabilizza pazienti e fa-
miliari, riducendo il senso di colpa per lo svi-
luppo del disturbo. Tuttavia, non aiuta la per-
sona a comprendere i significati psicologi-
ci legati al controllo del peso, della forma del
corpo e dell’alimentazione. Inoltre, nono-
stante decenni di ricerca, non é stato iden-
tificato un biomarcatore biologico che spie-
ghi l'origine o il mantenimento dei distur-
bi. Infine, i trattamenti farmacologici o bio-
logici basati su questo modello non hanno
dimostrato efficacia nella cura dell’anores-
sia nervosa e di condizioni simili».

I1 modello psicologico, invece?
«Questo modello, su cui si basa la Terapia Co-
gnitivo Comportamentale Migliorata (CBT-
E), considera i disturbi dell’alimentazione
come il risultato di un sistema disfunzionale
di autovalutazione. In questo modello, dove
la persona tende a basare la propria valuta-
zione di sé sul peso, sulla forma del corpo e
sul controllo dell’alimentazione, il rispetto
di rigide regole dietetiche e la perdita di peso
sono percepiti come successi personali,
piuttosto che come sintomi di un problema.
Questo spiega la difficolta di riconoscere la
presenza del disturbo e a decidere di cam-
biare. L'obiettivo e aiutare la persona a svi-
luppare un sistema di autovalutazione pili ar-
ticolato e funzionale, introducendo sistemi
alternativi e piu salutari per la valutazione

di sé».

In questo caso, quali sono i vantaggi?
«La persona assume un ruolo attivo nel trat-
tamento, partecipando alla comprensione e
alla modifica dei meccanismi di manteni-
mento del disturbo. Inoltre, questo approc-
cio é supportato da studi clinici che dimo-
strano l'efficacia della CBT-E per anoressia
nervosa, bulimia nervosa e altre condizioni
affini. Infine, 'analisi della storia personale
consente di individuare eventi significativi
(ad esempio esperienze di bullismo, com-
menti negativi sul peso) che possono aver
contribuito allo sviluppo del disturbo. Seb-
bene questa analisi non fornisca una spie-
gazione esaustiva delle cause, aiuta a “de-
colpevolizzare la persona” e favorisce la com-
prensione dei processi attualmente in atto.

Come si declina la prevenzione pri-
maria?

«Lobiettivo é ridurre i fattori di rischio e pro-
muovere un atteggiamento positivo verso il
corpo e I'alimentazione. Le scuole sono il luo-
go ideale per diffondere questi principi,

Dovrebbero focalizzarsi sull'aiutare i giovani ad
accettare se stessi, sviluppare un'immagine
corporea positiva e contrastare con interventi
mirati i messaggi nocivi di media e pubbilicita, che
espongono la magrezza come ideale di bellezza.
Inoltre, insegnanti e genitori dovrebbero essere
formati per riconoscere i segnali di allarme e
sapere come intervenire in modo tempestivo ed

efficace

poiché i giovani sono i piti esposti al rischio.
Le azioni di prevenzione primaria dovrebbero
focalizzarsi sull’aiutare i giovani ad accettare
se stessi, sviluppare un'immagine corporea
positiva e contrastare con interventi mirati
i messaggi nocivi di media e pubblicita, che
espongono la magrezza come ideale di bel-
lezza. Inoltre, insegnanti e genitori dovreb-
bero essere formati per riconoscere i segnali
di allarme e sapere come intervenire in modo
tempestivo ed efficace».

Aidap sviluppa progetti di prevenzione
innovativi.
«Negli ultimi anni, grazie anche al suppor-
to di Aidap Ricerca e Prevenzione (sezione
dedicata alla raccolta di fondi per la ricerca
scientifica), I’Associazione ha avviato il pro-
getto “Claudia Carraro”, intitolato in memoria
di una giovane donna scomparsa prematu-
ramente a causa dell’anoressia nervosa, che
punta a valutare l'efficacia di un programma
di prevenzione rivolto a oltre 1000 studen-
ti delle scuole secondarie di secondo grado.
Il programma, interattivo, integra la pre-
venzione dei disturbi dell’alimentazione
con quella dell’'obesita. Inoltre, usa i princi-
pi psicologici derivati dalla piu recente
CBT-E per affrontare alcuni fattori di rischio
comuni alle due patologie. La seconda ini-
ziativa, “Digital Bodies”, mira a contrastare
gli effetti negativi dell’'uso dei social media
sulla soddisfazione corporea dei giovani, for-
nendo strumenti cognitivi e comportamen-
tali per sviluppare una percezione piu rea-
listica e critica del proprio corpo ed evitan-
do il confronto con gli standard irrealistici
promossi online». m Francesca Druidi

Simona Calugi, presidente Aidap, Associazione
italiana disturbi dell'alimentazione e del peso



Diabesita,
unemergenza da affrontare

Sempre piu adulti e bambini sviluppano un circolo vizioso in cui diabete e obesita si alimentano I'un l'altra. | nuovi farmaci danno
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ottimi risultati, ma servono stili di vita adeguati, come spiega Francesca Alessandra Barbanti

iabesita & il neologismo co-
niato dall’Oms per descrive-
re la compresenza di due
gravi patologie croniche: dia-
bete mellito e obesita. Ap-
profondiamo il tema con Francesca Ales-
sandra Barbanti, medico specialista in
scienza dell’alimentazione, dietologa e
diabetologa che svolge la sua attivita pro-
fessionale a Bologna e Modena.

Come si riconosce la diabesita?
«La comorbidita diabete mellito di tipo 2-
obesita va ricercata in tutti i soggetti, spe-
cialmente quelli con familiarita per dia-
bete, che presentano indice di massa cor-
porea superiore a 30 kg/m2, soprattutto
se si associa accumulo di tessuto adipo-
so nella regione addominale (il cosiddet-
to “grasso viscerale”). In queste condizioni
si puo sviluppare insulinoresistenza, ov-
vero una ridotta sensibilita delle cellule
all’insulina, che e I'ormone regolatore del-
la glicemia, con conseguente aumento dei
valori glicemici fino allo sviluppo di dia-
bete conclamato. Se si sospettano tali al-
terazioni, semplici esami ematici posso-
no evidenziare la presenza di insulinore-
sistenza e diabete nelle persone con obe-
sitar.

Quali sono i rischi?

«Il connubio diabete di tipo 2-obesita e
particolarmente rischioso, in quanto le
due patologie condividono alterazioni
biochimiche e metaboliche- tra cui insu-
linoresistenza e infiammazione cronica
dell’organismo- che tendono a creare un
circolo vizioso in cui si amplificano a vi-
cenda. L'obesita peggiora quindi il com-
penso glicometabolico della persona con
diabete e, a sua volta, la presenza di dia-
bete rende pilu difficoltoso guarire dal-
I'obesita. Va poi considerato che entram-
be le malattie sono di per sé correlate a
un aumento del rischio cardiovascolare,
e quando si presentano nello stesso sog-
getto tale rischio aumenta in modo espo-
nenziale».

Chi é piu vulnerabile alla diabesi-
ta oggi nel nostro Paese?

«Sempre pill persone in Italia sono a ri-
schio, e non solo tra gli adulti; si stima,
infatti, che il 20 per cento dei bambini ita-
liani tra i 6 e i 10 anni sia affetto da so-
vrappeso e il 10 per cento da obesita, con
conseguente rischio di sviluppare diabe-
te di tipo 2 sin dalla giovane eta. Per-
centuali piu elevate di prevalenza si ri-

Aumentare lattivita motoria favorisce il dispendio
energetico e contrasta l'insulinoresistenza; limitare
il consumo di dolciumi e bevande zuccherate aiuta
aridurre l'introito calorico e a evitare rialzi

glicemici

scontrano negli adulti, con un trend in co-
stante crescita. Le cause sono da ricerca-
re in uno stile di vita sempre pil seden-
tario e in un’alimentazione ipercalorica e
ricca di zuccheri raffinati, piti fruibile e a
buon mercato rispetto ad alternative ali-
mentari sane. Sono quindi particolar-
mente a rischio fasce di popolazione so-
cialmente ed economicamente vulnerabili,
che non hanno facile accesso all’educa-
zione, a corrette informazioni su un sano
stile di vita e a cibi salutari».

Se e come si puo prevenire 1’'ulte-
riore diffusione della diabesita?
«E fondamentale adottare uno stile di vita
adeguato, apportando alle proprie abitu-
dini modifiche sostenibili nel tempo e
dandosi obiettivi raggiungibili: aumentare
I'attivita motoria favorisce il dispendio
energetico e contrasta l'insulinoresi-
stenza; limitare il consumo di dolciumi e
bevande zuccherate aiuta a ridurre 1’in-
troito calorico e a evitare rialzi glicemi-
cir.

Puo indicarci i principali percorsi
terapeutici: in che misura interven-
gono i farmaci e la chirurgia?

«In affiancamento alle gia citate modifi-
che dello stile di vita- fondamentali non
solo per prevenire la diabesita, ma anche
per curarla- le Linee Guida ci indicano che
il supporto farmacologico € spesso diri-
mente. Oggi abbiamo a disposizione far-
maci che, oltre a curare il diabete, favo-
riscono il calo ponderale e agiscono su de-
terminati target metabolici, interrom-
pendo il circolo vizioso tipico della dia-
besita. Qualora le strategie sopra citate
non fossero sufficienti, la chirurgia ba-
riatrica puo venire ulteriormente in aiu-
to: grazie a interventi sempre meno in-
vasivi effettuati sull’apparato gastroin-
testinale, & possibile rimodulare i processi
metabolici che sostengono la diabesita
perdendo fino al 70 per cento del peso in
eccesso. I1 malato va indirizzato al medico
dietologo e al giusto team di cura per
strutturare il percorso terapeutico piti ade-
guato, evitando soluzioni fai da te o non
istituzionali e gestite da personale non
qualificato».

Quali sono i rischi che corrono i
soggetti non obesi che assumono far-
maci per diabetici (Ozempic, Saxenda)
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allo scopo di dimagrire?

«I GLP1-agonisti sono una categoria di
farmaci sviluppata inizialmente per la
cura del diabete di tipo 2; avendo dimo-
strato in numerosi studi clinici di favorire
il calo di peso, curare l'insulinoresisten-
za e ridurre il rischio cardiovascolare, han-
no poi ottenuto 'indicazione terapeutica
anche per obesita e sovrappeso. L'assun-
zione di questi farmaci al di fuori di que-
ste indicazioni, quindi in soggetti nor-
mopeso e non diabetici, non & stata stu-
diata e non se ne conoscono i possibili ef-
fetti, per cui- in base ai dati scientifici che
abbiamo oggi a disposizione- deve esse-
re evitatar.

Perché si sta diffondendo sempre

piut questa condizione anche in Italia
e quali strategie, in base alla sua
esperienza, servirebbero per argi-
narla?
«Va detto che obesita e diabete di tipo 2
riconoscono una componente ereditaria.
Se anche si e geneticamente predisposti,
non é tuttavia detto che la malattia si ma-
nifestera; qui entra in gioco la compo-
nente ambientale. Per arginare 1'epidemia
diabesita diventa dirimente educare la po-
polazione, sia tramite progetti mirati
(educazione alimentare nelle scuole, in-
terventi di modifica dell’ambiente urba-
no per la promozione dell’attivita fisica,
campagne di marketing sociale), sia co-
gliendo ogni occasione di contatto della
popolazione con il personale sanitario per
diffondere informazioni su un corretto sti-
le di vita». m Francesca Druidi

La dottoressa Francesca Alessandra Barbanti,
medico specialista in scienza dell’alimentazione,
dietologa e diabetologa
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Un’attenta fotografia
delle aziende sanitarie

Ponte tra Stato e Regioni, Agenas ha contribuito a potenziare il Sistema sanitario nazionale a livello

centrale e territoriale, dedicandosi anche all’innovazione, con lo sviluppo della sanita digitale e della

digitalizzazione dei servizi. Ne parliamo con il presidente Manuela Lanzarin

a pochi giorni I’Agenas ha
pubblicato i dati aggiornati
al 2023 del modello di va-
lutazione multidimensiona-
le della performance mana-
geriale riguardo le aziende sanitarie
pubbliche, ospedaliere e territoriali. «Si
tratta di un lavoro- spiega la presidente
Manuela Lanzarin- che scatta una foto-
grafia rispetto all’attivita di 110 aziende
territoriali e 51 aziende ospedaliere. Ri-
guardo le prime, il monitoraggio si basa
sulla valutazione di 34 indicatori clas-
sificati in 6 aree (prevenzione, distret-

E stato assegnato ad Agenas da oltre due anni con
I'obiettivo di assicurare il potenziamento della
digitalizzazione dei servizi e dei processi in sanita.
Fatta questa premessa, @ indubbio che l'utilizzo

delle nuove

tuale, ospedaliera, sostenibilita econo-
mica-patrimoniale, outcome) e 12 sub-
aree; in merito alle aziende ospedaliere,
gli indicatori presi in considerazione
sono 27 classificati in 4 aree (accessibi-
lita, gestione dei processi organizzativi,
sostenibilita economico-patrimoniale,
investimenti) e 10 sub-aree».

Quali i principali risultati emersi
e con quali criteri é stata fatta la va-
lutazione delle aziende sanitarie?
«Rispetto alle aziende sanitarie pubbli-
che ospedaliere, occorre sottolineare
che per rendere omogenei i dati sono sta-
ti individuati quattro cluster con riferi-
mento alla presenza o meno dell’Uni-
versita e al numero di posti letto, infe-
riore o superiore a 700. Il risultato del
mix di tutte le aree analizzate porta al-
I'individuazione di 13 aziende con una
valutazione complessiva buona (le prime
cinque sono: Ao Santa Croce e Carle (Cn);
Aou Padova; Aou Policlinico Tor Verga-

ta (Rm); Aou Sant’Andrea (Rm); Aou
Policlinico San Matteo (Pv)), 25 con va-
lutazione intermedia e 13 con una valu-
tazione migliorabile. Anche riguardo le
aziende territoriali, per rendere omoge-
nei i dati e avvenuta una suddivisione in
cluster in base al numero di abitanti ov-
vero meno di 250.000 abitanti; tra i
250.000 e i 400.000 abitanti; trai i
400.000 e i 700.000 abitanti; superiori a
700.000 abitanti. Il risultato del mix di
tutte le aree analizzate porta all’indivi-
duazione di 27 aziende con una valuta-
zione complessiva buona (le 5 migliori
performance: Azienda Ulss N.8 Berica;
I’Ats di Bergamo; Azienda Ulss N.6 Eu-
ganea; Azienda Ulss N.1 Dolomiti e
I’Azienda USI Bologna), 53 con valuta-
zione intermedia, 30 con una valutazio-
ne migliorabile».

Sebbene presidente facente fun-
zioni di Agenas, non posso non far-
le una domanda in qualita di asses-

Pag. 31

sore alla Sanita del Veneto: & soddi-
sfatta della valutazione delle “sue”
aziende, molte delle quali hanno ot-
tenuto importanti risultati?

«I risultati dell’osservazione effettuata
dall’Agenzia testimoniano il nostro im-
pegno nel soddisfare i bisogni dei nostri
cittadini/pazienti. Allo stesso modo cre-
do rappresentino un importante ricono-
scimento per i tanti operatori del nostro
servizio sanitario regionale che quoti-
dianamente lavorano affinché tutto pro-
ceda per il meglio. Certo non possiamo
nasconderci che ci sono delle criticita da
affrontare ma, I'impegno & massimo e i
risultati emersi dalla valutazione lo te-
stimoniano».

Il progressivo avanzamento della
sanita digitale che scenari apre?
«Intanto mi preme sottolineare che da ol-
tre due anni e stato assegnato ad Agenas
il ruolo di Agenzia nazionale per la sa-
nita digitale, con l'obiettivo di assicura-
re il potenziamento della digitalizza-
zione dei servizi e dei processi in sani-
ta. Fatta questa premessa, € indubbio che
I'utilizzo delle nuove tecnologie posso-
no comportare, e in parte gia lo fanno, un
salto qualitativo nell’erogazione delle
prestazioni oltre che ottimizzare le ri-
sorse a disposizione. In Agenas, grazie al
Pnrr, si stanno implementando due im-
portanti piattaforme a livello nazionale:
una per la telemedicina (Pnt) e I’altra per
I'intelligenza artificiale a supporto del-
I’assistenza sanitaria primaria. In parti-
colare, per la Pnt, gia da alcune settimane
stiamo assistendo alla popolazione dei
dati da parte delle Regioni. Questo si-
gnifica che a breve avremo una banca
dati a disposizione, nel pieno rispetto del-
la privacy, con la quale implementare in
modo omogeneo percorsi di telemedici-
na su tutto il territorio nazionale facili-
tando la presa in carico (acuta e cronica)
da parte delle cure territoriali, favoren-
do la deospedalizzazione e potenziando
qualita e sicurezza delle cure di prossi-
mita». m Cristiana Golfarelli

Manuela Lanzarin, presidente Agenas e
assessore alla Sanita della Regione Veneto
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Un contratto adeguato e sostenibile

Gabriele Pelissero, presidente nazionale di Aiop, chiede al governo con urgenza di risolvere la spinosa questione contrattuale dei

lavoratori del comparto sanitario e socio- sanitario

a sanita privata € una pre-
senza insostituibile per la
salute degli italiani, offre un
contributo di altissima qua-
lita che consente al Sistema
sanitario nazionale di fare il suo lavoro,
seppure con fatica perche i sistemi
tariffari sono insufficienti ed e urgente
adeguarli al piu presto. «Per risolvere
questo problema- chiarisce Gabriele
Pelissero, presidente nazionale Aiop-
bisogna innanzitutto trovare la coper-
tura finanziaria. Oggi stiamo vivendo
una situazione in cui tutte le aziende
lavorano con tariffario totalmente supe-
rato e con difficolta crescenti. Bisogna
trovare le risorse destinate esplicita-
mente da parte del servizio sanitario
nazionale, cosi come succede quando
viene rinnovato il contratto dei lavora-
tori che prestano il loro servizio nella
parte di diritto pubblico. E un obiettivo
impegnativo. Noi abbiamo gia parlato
con i sindacati e siamo disponibili a
fare anche I'impossibile, ma la coper-
tura finanziaria oggi & indispensabile. E
questo compito spetta al governo».

Che differenza c’é tra il contratto
del pubblico e quello del privato?
«I contratti di lavoro nel passato sono
sempre stati sostanzialmente equipa-
rati, a parte qualche piccola differenza
per la parte normativa, c’era una sostan-
ziale equivalenza per la parte
economica. Oggi pero non e pit cosl. Si
e verificata una divaricazione che noi
vogliamo assolutamente coprire. L'ul-
timo rinnovo per la parte pubblica non
ha trovato nessuna forma di copertura
per la parte di diritto privato, per cui
siamo qui a chiedere di completare que-
sto percorso e trovare la copertura
economica. Abbiamo sollecitato il
governo a prendere in mano questo pro-
blema e metterci in condizione di
firmare il contratto».

Che differenza c’é tra il lavoratore
del pubblico e quello del privato?
«Non c’é di differenza tra operatori pub-
blici e operatori privati. Noi non
vogliamo che ci sia alcuna differenza. Il
nostro obiettivo e comune: salvare il
servizio sanitario nazionale e dare a
tutti gli italiani una buona sanita. E per
realizzarlo dobbiamo collaborare tutti
insieme. La componente di diritto pub-
blico e quella diritto privato concorrono
insieme a garantire il diritto alla salute
all’interno del sistema sanitario nazio-
nale e sono usate esattamente allo

stesso modo dai cittadini. Il servizio
sanitario nazionale € una realta compo-
sta di strutture di diritto pubblico e
strutture di diritto privato. Noi assicu-
riamo il 28 per cento di tutti i ricoveri
ospedalieri e il 53 per cento di tutte le
prestazioni ambulatoriali erogate. Su 6
milioni totali sono 1,5 milioni di rico-
veri e su 120 milioni sono 52 milioni di
prestazioni ambulatoriali. Siamo una
componente essenziale del servizio
sanitario nazionale. Senza di noi non
potrebbe esistere. Ma e chiaro che il
nostro contributo deve essere sosteni-
bile e dobbiamo essere messi in
condizione di poter continuare a lavo-
rare».

Uno dei temi cruciale & quello
delle tariffe. Come si puo risolvere?
«Si puo risolvere facendo delle tariffe
giuste. Contestiamo il nuovo tariffario
uscito pochi mesi fa perché non corri-
sponde a uno studio dei costi reali della

Gabriele Pelissero, presidente nazionale Aiop

produzione delle tariffe. Molte tariffe
rendono la prestazione insostenibile.
Abbiamo fatto ricorso e chiediamo con
assoluta urgenza al ministero della
salute di sedere ad un tavolo con noi e
costruire un tariffario fondato su analisi
econometriche precise che consentano
a tutte le prestazioni di essere sosteni-
bili. Ovvero devono essere erogate
pagando adeguatamente il personale
che le offre, consentendo alla struttura
di avere le tecnologie e apparecchiature
migliori per assicurare la salute e poter
lavorare dentro a strutture sicure, sane,
adatte ad accogliere persone malate che
devono stare in un ambiente conforte-
vole. Se non cogliamo il livello giusto

Sono positive purché abbiano regolamentazioni
corrette, intelligenti, evitando che si generi un far
west pericolosissimo per l'utente. La concorrenza
deve essere costruita con dei criteri che siano
sostenibili, non spengano 'investimento e abbiano

una valenza etica

di finanziamento di una prestazione,
rischiamo una perdita di qualita o, peg-
gio ancora, la mancata erogazione della
stessar.

Qual e la vostra posizione nella
concorrenza nella sanita?
«La concorrenza e la competizione sono
positive purché abbiano regolamenta-
zioni corrette, intelligenti, evitando che
si generi un far west pericolosissimo
per 'utente. La concorrenza deve essere
costruita con dei criteri che siano soste-
nibili, non spengano l'investimento e
abbiano una valenza etica. Noi siamo il
28 per cento dell’attivita ospedaliera e
il 53 per cento di quella ambulatoriale.
La concorrenza se la vogliamo fare dav-
vero dovrebbe riguardare il 100 per
cento. Perché le aziende di diritto pub-
blico non sono esposte come noi alla
concorrenza? Se vogliamo fare una con-
correnza che migliori la qualita della
prestazione, che affidi il compito di
curare i cittadini al soggetto che lo sa

fare meglio, allora dovrebbero essere in
gioco tutti i soggetti interessati. Non
soltanto il privato, come invece accade
oggir.

Un grande tema che riguarda la
sanita di tutti gli italiani é quello
delle lista di attesa.

«E un problema a livello europeo. Tutti
i sistemi sanitari hanno questo pro-
blema. Servono piu risorse e bisogna
aumentare l'efficienza del sistema. La
parte del diritto privato che rappresen-
tiamo noi riceve denaro dal sistema
sanitario nazionale solo se ha prodotto
la prestazione. Andrebbe riorganizzato
il modo generale di investimento. Ma
anche la domanda deve essere pil
matura. Dobbiamo calibrare I'offerta su
bisogni reali. Le prestazioni inappro-
priate generano liste di attesa. Molti
cittadini prenotano cure e poi non si
presentano. Bisogna agire anche su
questi aspetti».

m Cristiana Golfarelli
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I1 cervello non ha eta

Michela Matteoli smonta molti pregiudizi su come siamo fatti e ci aiuta a capire, attraverso gli studi

che lei stessa segue sulla neurogenesi negli adulti, come sia possibile coltivare la nostra intelligenza

per tutta la vita

] nostro cervello- a detta della
neuroscienziata Michela Mat-
teoli- € come un giardino che va
annaffiato e sostenuto con grande
costanza. In assenza di cure e at-
tenzioni avvizzisce ed € meno capace di
resistere alle patologie che possono
colpirlo, sta a noi impedire che l'eta e
l'ambiente abbiano la meglio sulle
fronde, i suoi rami e le radici. Una vita
attiva e ricca di stimoli consente infatti
al cervello di rinfoltirsi e generare
nuove sinapsi.
Che altre sorprese ci riserva que-
sto complesso organo?
«Non smetteremo mai di stupirci delle
cose che scopriremo riguardo al nostro
cervello. Per esempio il cervello e for-
mato da 100 miliardi di neuroni e al-
trettante cellule non neuronali e, pur
rappresentando il 2 per cento del peso
del nostro corpo, consuma il 20 per
cento dell’energia; cresce e matura fino
a oltre trent’anni e contiene nicchie
dove si formano nuovi neuroni, che po-
trebbero continuare a produrre nuove
cellule anche nell’adulto; il nostro cer-
vello e costruito per ricordare ma anche
per dimenticare, perché cancellare le
informazioni non necessarie aiuta il si-
stema nervoso a conservare la propria
plasticita; il nostro cervello e estrema-
mente attivo quando dormiamo e riela-
bora le informazioni avute durante il
giorno esplorando strade nuove e ela-
borando possibili soluzioni per fornirci
risposte al nostro risveglio; possiamo
richiamare i ricordi attraverso varie

Michela Matteoli, docente di farmacologia
presso Humanitas University e direttrice del
Programma di neuroscienze presso Humanitas
Research Hospital

strategie, ma l’odore € lo stimolo pit ef-
ficace per ricordarci istantaneamente le
sensazioni e gli avvenimenti ad esso
associati; i circuiti cerebrali sono co-
struiti in modo tale che noi siamo in
grado di imparare e ricordare meglio
quando ci emozioniamo. Potremmo
continuare all’infinito. E pensare che ci
sono ancora processi e meccanismi che
dobbiamo scoprire».

Il suo recente studio sulla rela-
zione complessa tra immunita e si-
stema nervoso, quale nuovo
approccio puo dare alle malattie del
neurosviluppo e neurodegenera-
tive, tra cui I’Alzheimer?

«Per decenni, si & insegnato agli stu-
denti che non esiste una comunicazione
tra il sistema immunitario e il sistema
nervoso. In altre parole, si riteneva che
i due massimi sistemi del corpo umano
fossero quasi completamente isolati
I'uno dall’altro. Questa convinzione é
stata drasticamente smentita in tempi
recenti e oggi sappiamo che sistema
immunitario e sistema nervoso sono in
dialogo continuo, in salute e in malat-
tia. Intanto, nel nostro sistema nervoso
centrale esistono le cellule immunita-
rie specifiche, le cellule microgliali, che
si stabiliscono nel cervello durante la
vita embrionale. In parallelo, si & sco-
perto che le cellule del sistema immu-
nitario non entrano in gioco solo in

situazioni di malattia o di danno del
cervello, ma la loro presenza, in oppor-
tune quantita, e essenziale perché il no-
stro cervello si sviluppi e funzioni in
modo corretto. Lo studio piu recente
del mio laboratorio in questo ambito ha
dimostrato che la presenza del gene
TREM2 nelle cellule immunitarie della
microglia, & necessario per permettere
ai neuroni di avere una corretta produ-
zione di energia durante le prime fasi
dello sviluppo postnatale. La conversa-
zione tra sistema immunitario e si-
stema nervoso, tuttavia, diventa
sempre pil turbolenta via via che il no-
stro corpo invecchia. Con l'invecchia-
mento si va incontro a

un’infiammazione sistemica, silente e
di basso grado, che non ha sintomi ecla-
tanti ma che a lungo andare danneggia
tessuti e organi, incluso il cervello.
Questa infiammazione legata all’eta,
definita inflammaging, rappresenta un
fattore di rischio per tutte le patologie
tipiche della terza eta, inclusa la malat-
tia di Alzheimer. Adesso sappiamo che
pil del 60 per cento dei geni legati alla
malattia di Alzheimer sporadica (non
familiare) a esordio tardivo sono corre-
lati all’infiammazione. Per questo mo-
tivo e importante combattere
I'infilammazione attraverso stili di vita
sani, che potrebbero aiutarci a aumen-
tare la possibilita di una longevita in
salute».

Possiamo farlo
attraverso lalettura, lo
studio, la curiosita,
'ascolto della musica,
linteresse peruna
mostra, il gioco. Non ci
sono limiti. ll cervello
risponde allalegge del
“useitorloseit™olo
utilizzi o lo perdi

Come afferma nel suo ultimo
libro La fioritura dei neuroni, il 45
per cento delle forme di demenza
potrebbe essere evitato o rallentato
con stili di vita corretti. Cosa ci
consiglia a tal proposito?
«L’aggiornamento del 2024 della Com-
missione Lancet sulla demenza fornisce
nuove e promettenti prove sulla pre-
venzione, l'intervento e la cura della
demenza. Questo € molto importante
perché, con I'aumento della vita media,
il numero di persone che convivono con
la demenza continua a crescere, sotto-
lineando la necessita di identificare e
implementare approcci di prevenzione.

«Credo che sia importante che gli scienziati escano dal laboratorio e parlino con
le persone, per raccontare cosa fanno i ricercatori, far comprendere I'importanza
dellaricerca e sensibilizzare al mantenimento di un comportamento corretto che
preservi la saluta fisica e cognitiva». Si esprime cosi Michela Matteoli che dirige
il Dipartimento di neuroscienze presso Humanitas University e Humanitas
Research Hospital: un dipartimento che include giovani capi-laboratorio,
ricercatori, postdoc e dottorandi e lavora in associazione con la clinica
neurologica, neurochirurgica, neuroradiologica e neuroriabilitativa. «C’¢ un
grande entusiasmo nellaria, che contagia anche gli studenti di medicina. Vorrei
che questo Dipartimento diventasse sempre di pit un punto di riferimento per le

neuroscienze internazionali».



In generale, quasi la meta delle de-
menze potrebbe teoricamente essere
prevenuta eliminando 14 specifici fat-
tori di rischio. In particolare, la Com-
missione Lancet sottolinea la necessita
di garantire a tutti un processo di istru-
zione a lunga durata, che costruisca la
cosiddetta “riserva cognitiva”, necessa-
ria a contrastare l'insorgenza di de-
menza in tarda etd. E anche
fondamentale il mantenimento di atti-
vita cognitive nella mezza eta e nella
tarda eta, insieme a una costante atti-
vita fisica e al mantenimento di rap-
porti sociali. Ci sono poi altri fattori da
tenere sotto controllo, come curare ra-
pidamente la perdita dell’udito, con-
trollare il colesterolo e i parametri
cardiovascolari, cessare o ridurre dra-
sticamente 1'uso di alcool, ovviamente
non fumare, seguire una dieta sana a
basso impatto infiammatorio, e curare
il mantenimento di un sonno regolare.
Infine, & anche importante evitare
traumi cranici negli sport da contatto,
mediante 1'uso di adeguati dispositivi
di protezione. Controllando questi fat-
tori, la commissione Lancet indica una
potenziale riduzione dei casi di de-
menza fino al 45 per cento. Sebbene sia
auspicabile affrontare i fattori di ri-
schio in una fase precoce della vita, e
altrettanto utile affrontare il rischio du-
rante tutto l’arco della vita: non & mai
troppo presto o troppo tardi per ridurre
il rischio di demenza».

Qual e il miglior alleato del cer-
vello e quale il suo peggior nemico?
«Direi che il miglior alleato del cervello
e l'attivita. Il cervello e un organo pla-
stico, che risponde agli stimoli esterni.
Se opportunamente stimolato, si man-
tiene attivo, funzionale. Le sinapsi -i
punti di contatto tra neuroni, sede dei
processi di apprendimento e di memo-
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Il numero di persone che convivono conla
demenza continua a crescere, sottolineando la
necessita di identificare e implementare approcci

di prevenzione

ria- aumentano di numero e si raffor-
zano quando il cervello & mantenuto at-
tivo. Possiamo farlo attraverso la
lettura, lo studio, la curiosita, 1’ascolto
della musica, l'interesse per una mo-
stra, il gioco. Non ci sono limiti. I1 cer-
vello risponde alla legge del “use it or
lose it”: o lo utilizzi o lo perdi. Il suo
peggior nemico, oltre all’inattivita, e la
neuroinfiammazione. Molte malattie
del cervello, non solo la malattia di Al-
zheimer o di Parkinson, ma anche la de-
pressione o le malattie del
neurosviluppo, sono caratterizzate
dalla presenza di uno stato infiamma-
torio. Adesso sappiamo che nella mag-
gior parte dei casi questo aumentato
carico infiammatorio non & la conse-
guenza della malattia, ma puo esserne
una causa, in concomitanza ad altri fat-

tori come la componente genetica. Geni
e neuroinfiammazione spesso coope-
rano a generare la tempesta perfetta per
lo sviluppo della malattia».

Quali sono i fattori che possono
accelerare il processo di invecchia-
mento fisiologico?

«I fattori che accelerano l'invecchia-
mento del cervello sono tanti e in qual-
che modo sono stati messi in evidenza
dal rapporto della Commissione Lancet
nel 2020 e poi nel 2024.

Tra questi, ’'uso eccessivo di bevande
alcoliche; I’abitudine al fumo, il quale
oltre a causare danni ai polmoni, rad-
doppia l'incidenza di malattia di Al-
zheimer; la conduzione di una vita
troppo sedentaria; non correggere i di-
fetti dell’udito, poiché questo causa de-
generazione delle aree cerebrali che
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dovrebbero ricevere lo stimolo sonoro
e che invece non lo ricevono; non pro-
teggere la testa se si praticano sport da
contatto, poiche anche piccole cadute o
colpi alla testa incidono sulla salute ce-
rebrale. Anche il respirare aria inqui-
nata accelera l'invecchiamento del
cervello e aumenta il rischio di de-
menza. Su quest’ultima cosa purtroppo
abbiamo poco potere, mentre e fonda-
mentale che la classe politica ne sia for-
temente sensibilizzata».

Quali sono i suoi prossimi obiet-
tivi?
«Ho molti obiettivi da raggiungere. Al-
I'interno del mio laboratorio vorrei riu-
scire a comprendere i meccanismi di
comunicazione tra cellule microgliali e
le altre cellule cerebrali. Sono affasci-
nata dall’idea che la microglia, una cel-
lula immunitaria, possa dirigere lo
sviluppo del cervello. Vorrei anche ca-
pire se disfunzioni in questa comunica-
zione durante lo sviluppo possano
contribuire, nel tempo, a causare ma-
lattie di tipo neurodegenerativo. Per
esempio, il gene che stiamo studiando,

TREM2, e che abbiamo dimostrato
avere un ruolo chiave durante lo svi-
luppo postnatale precoce, € stato stret-
tamente associato alla malattia di
Alzheimer.Vorrei capire i meccanismi
attraverso cui avviene questo danno a
lungo termine e come si possa modifi-
care questo processo. Questo progetto
mi é stato finanziato dal grant europeo
ERC Advanced. Nel frattempo, stiamo
anche cercando, attraverso una collabo-
razione con Fondazione Humanitas per
la Ricerca, di estendere a una popola-
zione pill vasta un protocollo di allena-
mento fisico e cognitivo che, applicato
a soggetti con declino cognitivo lieve
(Mild Cognitive Impairment, MCI) si e
dimostrato efficace nel rallentare 1'ul-
teriore decadimento cognitivo e la con-
versione a malattia di Alzheimer. Nel
mio gruppo siamo molto focalizzati
sulla componente infiammatoria e
stiamo aggiungendo I’analisi del
sonno». W Cristiana Golfarelli
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Piu si usa meno si deteriora

Il corpo umano é una sinfonia di sistemi. Alcuni ci proteggono, altri ci nutrono o ci fanno muovere. Ma c’e un sistema che controlla

tutti gli altri, e potrebbe essere quello che ci rende cio chi siamo: il sistema nervoso. Ne parliamo con il professor Carlo Caltagirone

al trattamento delle de-

menze alle lesioni del si-

stema nervoso post-trauma,

le neuroscienze continuano

a fare enormi progressi in
campo diagnostico, farmacologico e te-
rapeutico. «Oggi pitt che mai- precisa
Carlo Caltagirone, direttore scientifico
della Fondazione Santa Lucia Irccs di
Roma- e importante investire nella ri-
cerca perché ci troviamo difronte ad una
crisi epocale rappresentata dalla soffe-
renza del nostro sistema sanitario nazio-
nale, che deve fare i conti con una
sempre maggiore richiesta di salute da
parte dei suoi utenti, cioe i cittadini ita-
liani. Sono aumentate le esigenze di sa-
lute da parte dei cittadini, sia perché la
nostra popolazione, essendo molto in-
vecchiata, & pill esposta ad avere pro-
blemi e poli patologie sia perché i
cambiamenti climatici hanno creato una
serie di nuove problematiche. Per fron-
teggiare questa situazione, il nostro
Paese una serie di istituzioni che hanno
come compito quello di fare ricerca nel-
I’ambito della salute. La pill innovativa
é la struttura degli istituti di ricovero e
cura a carattere scientifico(Irccs)».

Che funzioni hanno gli Irccs?
«Sono delle strutture sanitarie che hanno
il precipuo compito di fare assistenza nel
modo migliore possibile, ma anche di
fare ricerca traslazionale. Ovvero ricerca
che sia rapidamente resa disponibile per
i pazienti di cui si occupa. L'istituto che
io dirigo & stato riconosciuto nel 1992
per I'area delle neuroscienze e neuro ria-
bilitazione. Il nostro compito é fare ri-
cerca in questo ambito, che per altro e
I'area della scienza della vita che in que-
sto momento ha le maggiori esigenze,
proprio per I'invecchiamento della popo-
lazione. I problemi legati all’invecchia-
mento del sistema nervoso provocano un
livello di disabilita maggiore rispetto ad
altre situazioni. La Fondazione Santa
Lucia é tra i pit importanti Irccs in Ita-
lia e primo nel settore delle neuro-
scienze».

Nuove tecnologie migliorano ogni
giorno la capacita di recuperare ’au-
tonomia delle persone affette da pa-
tologie neurologiche. Che cosa
reputa fondamentale per I'efficacia
di questi avanzamenti?

«Innanzitutto la diagnosi precoce, essen-
ziale per intervenire in fase iniziale e
massimizzare l'efficacia delle cure; la
prevenzione secondaria, mirata a ridurre

I'impatto delle malattie gia diagnosti-
cate, anche modificando stili di vita e
controllando i fattori di rischio; inter-
venti neuroriabilitativi tempestivi, fon-
damentali per recuperare le funzioni
compromesse e migliorare I’autonomia
dei pazienti».

Quanto conta la prevenzione nella

malattia di Alzheimer?
«La diagnosi pre clinica, prima ancora
che si manifesti la malattia e importan-
tissima. L’Alzhaimer é presente gia 20
anni prima che si faccia la sua diagnosi.
Bisogna intervenire sui fattori di rischio,
sugli stili di vita, con esercizi cognitivi
e attivita sociali. Il nostro sistema ner-
voso e costituito da cellule che sono do-
tate di un certo grado di plasticita e per
questo occuparsi di stimolare adeguata-
mente le attivita cognitive, alimentarsi
correttamente, sospendere il fumo, avere
una vita sociale attiva e stimolante, vi-
vere in un ambiente salubre, fare attivita
fisica, mantenere un livello di attivita
cognitiva adeguata, attraverso le rela-
zioni sociali e la formazione continua,
sono tutti elementi che producono un ar-
ricchimento della riserva cognitiva e
sono il risultato della plasticita neuro ce-
lebrale. In questo tipo di situazione si &
visto che 'esordio dei sintomi & molto ri-
tardato nel tempo e anche un intervento
dopo i primi sintomi produce dei chiari
miglioramenti. La prevenzione seconda-
ria riduce del 30 per cento il numero dei
pazienti affetti da demenza. Nell’Alzhai-
mer la prevenzione secondaria é utile
anche nelle fasi pre cliniche della malat-
tia per ridurre il carico di malattia nei
pazienti. Se si mettono in atto i provve-
dimenti di prevenzione secondaria la re-
silienza del cervello e tale che si
mantiene un livello di efficienza cogni-
tiva e motoria adeguato fino alla fine dei
nostri giorni, anche se ci sono gia i segni
dell’Alzhaimer».

Quanto conta avere cura dell’am-
biente, della salute animale e vege-
tale per salvaguardare la salute
umana e in particolare per la pre-
venzione di malattie neurologiche?
«Il periodo della pandemia & un esempio
eclatante di quanto bisogna essere cauti
e attenti alle relazioni con ’ambiente.
Bisogna considerare le pandemie come
il risultato di una serie di fattori, tra cui
I’'ambiente e l'interazione con il mondo
animale e vegetale. Dobbiamo sempre
avere una visione integrata di come
I'uomo interagisce con i diversi ambiti

E spesso legato a fattori ambientali e stili di vita
che incidono sulla sua salute. Bisogna stare attenti
ad esempio ai danni di una cattiva alimentazione,
all'uso degli alimenti ultra processati

economici e sociali, come sostiene anche
OneHealth, la nuova frontiera per la ri-
cerca nelle neuroscienze. Una visione
della salute che prenda in considerazione
non solo 'assenza di malattia ma anche
le condizioni di vita e ambientali in cui
si trova l'individuo € una componente
importante della prevenzione, dell’effi-
cacia delle cure e della sostenibilita del
sistema sanitario. L'invecchiamento pa-
tologico del nostro cervello é spesso le-
gato a fattori ambientali e stili di vita
che incidono sulla sua salute. Come ho
scritto sulla rivista Neuroscientist anche
I'inquinamento da micro plastiche che si
trovano nel nostro cervello e nel sistema
arterioso, € molto pericoloso. Bisogna
stare attenti ai danni di una cattiva ali-
mentazione, all’uso degli alimenti ultra
processati. Due anni fa & stato fatto uno
studio che ha dimostrato che coloro che
li usano hanno un’incidenza di malattie
che producono demenza enormemente
superiore rispetto a chi non li usav.
Quali sono i suoi prossimi pro-
getti?
«Sto cercando di realizzare insieme a

vari enti come Istra, il Crea, Enea Tech
biomedical e la Fondazione Santa Lucia,
un innovativo istituto che abbia come
obiettivo quello di occuparsi della One
Health». m CG

Il professor Carlo Caltagirone, direttore
scientifico della Fondazione Santa Lucia Irccs di
Roma



Irces Policlinico San Dona-

, to e tra le piu importanti

strutture in Italia specia-

lizzate nella cura delle ma-

lattie cardiovascolari. E

inoltre uno dei centri piu specializzati in

Europa nella diagnosi e nel trattamento

delle cardiopatie congenite. Dalla dia-

gnosi prenatale alla riabilitazione, dai neo-

nati ai grandi anziani, offre il percorso cli-

nico pitl appropriato. Si prende cura ogni

anno di oltre 1.000 pazienti pediatrici e 1i
accompagna fino all’eta adulta.

Quali sono le sfide che il Policlini-
co San Donato intende affrontare e gli
obiettivi che vuole raggiungere nel
prossimo anno?

«La nostra sfida prioritaria, che si rinno-
va ogni anno, e quella di mantenere lo
stesso standard di
eccellenza. Siamo al primo posto per nu-
mero di interventi di chirurgia cardiaca
realizzati. Sono stati realizzati pit di 1.600
in un anno (oltre 1.200 su adulti e ol-
tre 400 sui congeniti). Il nostro centro di
aritmologia ed elettrofisiologia offre le
cure pilt all’avanguardia al mondo per il
trattamento delle aritmie cardiache,
con oltre 3.500 procedure di elettrofi-
siologia implementate nel 2024 mentre la
cardiologia interventistica esegue ol-
tre 3.800 procedure di emodinamica.
Per due anni consecutivi, ma non abbia-
mo motivo di dubitare che il dato sara ri-
confermato, siamo

stati indicati come il primo centro ita-
liano per impianto delle Tavi (Transca-
theter aortic valve implantation). Ma non
é solo l'area del cuore quella in cui ec-
celliamo: sono oltre 6.500 gli interventi
di chirurgia (diversi dalla cardiochirurgia)
che l'ospedale ha eseguito nell’ultimo
anno e circa 1.200 le protesi ortopedi-
che impiantate. E proprio nell’ortopedia e
arrivato, sempre nel 2024, I'importante ri-
conoscimento del Report sui dati 2023 di
Agenas, che classifica il nostro Ircss tra
i migliori ospedali d’Italia, in questa
specialita».

A suo avviso qual ¢ lo stato attua-
le della sanita?

«Ci sono sfide globali che attraversano tut-
ti 1 sistemi sanitari, compreso il no-
stro. Leggiamo continuamente, su tutti i
giornali, delle liste d’attesa interminabi-
li, con pazienti costretti a rinviare esa-
mi o visite specialistiche importanti. Per
affrontare tale criticita & necessario la-
vorare sul miglioramento dell’appro-
priatezza prescrittiva e non solo sull’am-
pliamento dell’offerta. Tale problematica
€ aggravata dalla carenza di persona-
le medico specialista e infermieristico. Po-
litiche che favoriscano l'inserimento di
personale sanitario straniero, ad esempio,
possono sicuramente essere una delle so-
luzioni per far fronte al problema e il no-
stro Irccs é in prima linea anche su que-
sto punto. La nostra sanita arranca, in-
somma, proprio nel suo valore pill im-
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Un'offerta ospedaliera
incentrata sul valore

«Siamo tesi ad offrire le migliori cure ai pazienti, senza trascurare la sostenibilita del

nostro ospedale, obiettivo strategico che, nella nostra visione, affianca il concetto di efficienza

sanitaria». Ad affermarlo & Sara Mariani, amministratore delegato del Policlinico San Donato

Il progetto é articolato in diverse fasi: si parte con
una survey on line su scala regionale, per sondare
il grado di consapevolezza del profilo di rischio
cardiovascolare, per proseguire con la raccolta dei
dati riguardanti la storia clinica delle partecipanti
allo studio e dei loro campioni del

sangue. Ultima fase, il follow-up a lungo termine

portante: I'universalita delle cure. Inol-
tre, una maggiore collaborazione tra set-
tore pubblico e privato, in sinergia tra
loro, potrebbe essere la chiave di volta per
migliorare 'accessibilita alle cure e dare
piena attuazione al diritto alla salute di
tutti i cittadini».

Vi ha sempre contraddistinto 1’at-
tenzione verso i temi dell’universo
femminile. Quali sono i vostri pro-
getti in questa direzione?

«L'Irccs Policlinico San Donato ha da
sempre grande attenzione per la medicina
di genere. Oltre 100.000 donne muoiono
ogni anno in Italia per malattie cardio-
vascolari. Dati recenti suggeriscono che
a farne le spese siano soprattutto le pilt
giovani, spesso scarsamente consapevo-
1i del loro profilo di rischio. Per questo
motivo, abbiamo lanciato “A Call for Wo-
men”, uno studio sull’incidenza delle ma-
lattie cardiovascolari nell’'universo fem-
minile. Il progetto é articolato in diver-
se fasi: si parte con una survey on line su

scala regionale, per sondare il grado di
consapevolezza del profilo di rischio car-
diovascolare, per proseguire con la rac-
colta dei dati riguardanti la storia clini-
ca delle partecipanti allo studio e dei loro
campioni del sangue. Ultima fase, il fol-
low-up a lungo termine. Nel prossimo
anno, inoltre, sara lanciata una campagna
social con pillole informative, rivolte pre-
valentemente alle donne, per sensibiliz-
zarle su una prevenzione orientata non
solo alle patologie piu classiche dello
spettro femminile, ma anche all’ambito
cardiovascolare, settore in cui occorre an-
cora lavorare molto».

La sanita sta andando verso la te-
lemedicina. Cosa ne pensa?
«Penso che la telemedicina sia sempre
pil centrale nella sanita del futuro. Lo
stesso Pnrr sottolinea il suo potenziale in-
novativo per un sistema sanitario pit ef-
ficiente, equo e accessibile a tutti i citta-
dini e recentemente Regione Lombardia
ha approvato una delibera che introduce

la possibilita di erogare in telemedicina
prestazioni specialistiche e percorsi cli-
nico-assistenziali. Questo strumento stra-
tegico sta rivoluzionando l'accesso alle
cure, eliminando le barriere geografiche
e riducendo i tempi di attesa. Noi abbia-
mo gia iniziato a lavorare in modo im-
portante anche in questo ambito, tanto da
aver sviluppato una piattaforma in gra-
do di svolgere sia video-consulti in sen-
so stretto che una second opinion su una
diagnosi gia ricevuta o su un trattamen-
to gia prescritto. Il servizio € ormai atti-
vo da mesi e, superato un leggero scet-
ticismo iniziale, vediamo che i pazien-
ti iniziano ad affidarvisi con fiducia, co-
gliendone gli indubbi vantaggi. E mi ri-
ferisco soprattutto a chi viene da fuori re-
gione».

Cosa si augura per il 20257
Mi auguro che si possano fare passi im-
portanti nell’affrontare le maggiori cri-
ticita del sistema sanitario, diviso tra ri-
sorse scarse e bisogni crescenti. Dal can-
to nostro, 1'Irccs Policlinico San Donato
e continuamente al lavoro per rispetta-
re gli obiettivi posti da Regione Lom-
bardia, nell” attenzione costante alla pro-
grammazione di un’offerta ospedalie-
ra incentrata sul “valore”, un concetto
che in sanita integra i processi assi-
stenziali con 'organizzazione e la distri-
buzione delle risorse, l'appropriatezza
del loro utilizzo e le aspettative dei pa-
zienti. Questi ultimi, al centro della no-
stra missione. Da sempre». m CG

Sara Mariani, amministratore delegato dell'lrccs
Policlinico San Donato
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la coscienza di questa situa-

zione che ha portato alla na-

scita, in Veneto, del progetto

Arco (Approcci di Rete per il

Contrasto all’antimicrobico re-
sistenza Ospedale-territorio), iniziativa
promossa da Anmdo, Sifact e Card con il
supporto della Regione Veneto, «il cui
obiettivo- ricorda Paola Anello, direttore
Ospedale di Montebelluna e Castelfranco
Veneto, nonché responsabile scientifico
del progetto- e stato quello di analizzare i
modelli organizzativi di integrazione tra il
setting ospedaliero e quello territoriale,
oltre a indagare lo stato di applicazione
delle normative regionali in ambito di an-
timicrobial stewardship nelle aziende sa-
nitarie pubbliche. I risultati del progetto,
che includono sia l'analisi dei dati rac-
colti sia raccomandazioni formulate da
esperti durante un focus group, sono stati
raccolti in un articolo scientifico e rap-
presentano una base per ulteriori sviluppi.
Si sta inoltre lavorando a un’iniziativa
editoriale, con l'obiettivo di mettere a di-
sposizione degli operatori sanitari tutto il
materiale raccolto, con un approccio prag-
matico e operativo».

Come va affrontato il tema dell’an-
tibiotico-resistenza?
«L'antibiotico-resistenza e una sfida glo-
bale che richiede un approccio integrato e
multidisciplinare attraverso programmi
di antimicrobial stewardship. Questi pro-
grammi devono promuovere 1'uso appro-
priato degli antibiotici, garantendo che
vengano prescritti solo quando necessari
e nella giusta dose, durata e modalita di
somministrazione. E fondamentale sensi-
bilizzare e formare il personale sanitario,
integrando conoscenze aggiornate nelle
pratiche cliniche quotidiane. Parallela-
mente, bisogna coinvolgere i cittadini, au-
mentando la consapevolezza sull’uso cor-
retto degli antibiotici. Infine, & essenziale
sviluppare sistemi di monitoraggio e con-
trollo per valutare l'efficacia degli inter-
venti, favorendo la collaborazione tra
ospedali e territorio per un’azione coordi-
nata contro l'antibiotico-resistenza».

Dottoressa lei € particolarmente at-
tiva contro la violenza alle donne
come si vede dal progetto della Stanza
Rosa. Rappresenta un passo impor-
tante verso una sanita piu attenta e
sensibile alle esigenze delle donne
che affrontano situazioni di abuso e
violenza. Come avete sviluppato que-
sta importante iniziativa?

«La Stanza Rosa e un’iniziativa nata al-
I'interno di un progetto aziendale coordi-
nato dalla dottoressa Catia Morellato, me-
dico del Pronto Soccorso di Montebelluna
e referente aziendale per la violenza di
genere, con il supporto della Direzione
generale dell’Ulss 2 e dei direttori dei
Pronto soccorso. Questo spazio sicuro e
accogliente, pensato per le donne vittime
di violenza e i loro figli minori, & gia ope-
rativo nei Pronto soccorso di Montebel-

[ antibiotico-resistenza:
una minaccila crescente

Sempre piu batteri diventano resistenti ai farmaci, rendendo alcune infezioni difficili da trattare. Un

problema complesso, che puo essere affrontato solo ricorrendo a un intervento integrale e

coordinato

luna e Conegliano, mentre una nuova
struttura e in fase di completamento a
Castelfranco Veneto. La Stanza Rosa offre
cure mediche immediate, un ambiente
protetto e un percorso di sostegno perso-
nalizzato, rappresentando un passo im-
portante verso una sanita piu attenta e
sensibile alle esigenze delle vittime. Dal
2017, grazie al protocollo “codice rosa”,
circa 4.300 donne sono state aiutate at-
traverso un percorso che coinvolge centri
antiviolenza, Forze dell’Ordine, ammini-
strazioni comunali, consultori e associa-
zioni, garantendo supporto continuo dalla
triage alla dimissione. Il disegno di due
volti femminili e un papavero rosso al-
I'interno della Stanza simboleggia 1'im-
pegno dell'Ulss 2 nella lotta contro la vio-
lenza di genere».

E stato da poco inaugurato un
nuovo spazio per la cura del cuore a
Castelfranco Veneto, la Cardiolounge,
uno spazio innovativo tra i primi Ita-
lia. Con quali obiettivi é nato questo
progetto?

«La Cardiolounge, inaugurata presso
I’Ospedale San Giacomo Apostolo di Ca-
stelfranco Veneto, & uno spazio innovativo
dedicato ai pazienti sottoposti a corona-
rografia, angiografia e angioplastica coro-
narica non complessa in regime di day
hospital, con I'obiettivo di rendere il per-
corso di cura piu rapido ed efficiente. Per-
mette dimissioni entro la sera stessa del-
I'intervento, evitando fino a due giornate
di ricovero, riducendo le liste d’attesa e ot-
timizzando I'uso dei posti letto. Progettata
per garantire comfort e sicurezza, la Car-
diolounge é frutto della collaborazione
tra il direttore generale dottor Francesco
Benazzi, il team di cardiologia diretto dal
dottor Carlo Cernetti, I'ufficio tecnico del-
I'Ulss 2 e Medtronic IHS, e rappresenta
un modello virtuoso di sanita moderna e
orientata al valore».

Quali sono i suoi prossimi obiet-
tivi?
«I miei prossimi obiettivi includono il
proseguimento del lavoro sul contrasto
all’antibiotico-resistenza, diffondendo una

Offre cure mediche immediate, un ambiente
protetto e un percorso di sostegno personalizzato,
rappresentando un passo importante verso una
sanita piu attenta e sensibile alle esigenze delle

donne vittime di violenza

maggiore consapevolezza e promuovendo
la cultura dell’uso appropriato degli anti-
biotici sia negli ospedali sia nel confronto
con il territorio. Vorrei organizzare in-
contri aperti alla popolazione in collabo-
razione con gli enti locali, coinvolgendo in
particolare gruppi di mamme sul tema
pediatrico, spesso trascurato ma cruciale
per la salute dei bambini e la sostenibilita

Paola Anello, direttore Ospedale di
Montebelluna e Castelfranco Veneto

del sistema sanitario. Inoltre, intendo raf-
forzare le sinergie con il territorio attra-
verso programmi di telemedicina per mi-
gliorare la gestione locale dei pazienti e
ridurre I'afflusso agli ospedali, che incide
sulla capacita di risposta delle strutture.
Parallelamente, lavorero per favorire 1'ap-
propriatezza delle prescrizioni e ottimiz-
zare la gestione delle liste d’attesa tra-
mite incontri dedicati con i clinici. Un
ulteriore obiettivo sara l'ottimizzazione
della gestione operativa chirurgica, colla-
borando con la cabina di regia aziendale e
regionale per migliorare 'efficienza e ri-
durre i tempi di attesa per gli interventi».
Siamo a fine anno: cosa si augura
per il 20257
«Il mio auspicio per il 2025 é che 'infor-
matizzazione e la tecnologia possano of-
frirci strumenti sempre pit adattabili e di-
namici, in grado di supportarci
efficacemente nell’implementazione di
questi modelli e nel miglioramento della
qualita dell’assistenza.
m Cristiana Golfarelli
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