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NOTIZIARIO SANITA’ LOMBARDIA
Rassegna  stampa  settimanale  di  sanità,  sociale,  attualità,  informazione

A cura di RdB/CUB -  NOTIZIARIO LOMBARDIA
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n°20 – 18 giugno 2009
In questo numero: Notizie di politica sanitaria,comunicati stampa  Allegato N°1: Dai quotidiani, dalle Agenzie
Allegato  N°2 :  Appuntamenti della settimana e oltre…,   …dalle Associazioni,   …cosa c’è di nuovo in libreria.

Notizie di politica sanitaria,comunicati stampa
Comunicato stampa Lila e Nadir 18 giugno 2009 in allegato
Farmaci da banco: perche' l'Antitrust ha cambiato idea? (Comunicato stampa 17 giugno 2009) Federfarma condivide l'opinione del senatore Antonio Tomassini che difende il DDL, co-firmato con il senatore Maurizio Gasparri, sul riordino del servizio farmaceutico. Tale DDL prevede, tra l'altro, la vendita senza la presenza obbligatoria del farmacista di una piccola quota di farmaci senza obbligo di ricetta, in confezioni ridotte. Una misura tesa  ad una ulteriore liberalizzazione del mercato che porta quindi avanti -  e non indietro  come ritiene Catricalà - le lancette dell'orologio. Il presidente Catricalà  dimentica  di aver recentemente sostenuto la opportunità di un accesso "libero e diretto" da parte del cittadino al farmaco di automedicazione, dichiarandosi addirittura favorevole ai distributori self service. Oggi l'Antitrust dimentica anche che in diversi Paesi europei determinati farmaci senza obbligo di ricetta medica sono vendibili liberamente. D'altronde la stessa Antitrust sosteneva che "la professionalità del farmacista nel caso dei prodotti senza obbligo di ricetta assume un ruolo del tutto secondario" e che pertanto l'esclusiva attribuita al farmacista per la vendita dei farmaci senza ricetta non ha lo stesso fondamento dell'esclusiva attribuita per la vendita di altri medicinali. Infine, la vendita di farmaci senza ricetta in altri canali e senza la presenza obbligatoria del farmacista  - condivisa peraltro anche dal viceministro Ferruccio Fazio - non lede affatto le parafarmacie, sulle quali ha anzi un impatto minore rispetto alle farmacie.Siamo convinti che esista lo spazio affinchè il Parlamento vari un provvedimento organico per un ammodernamento del settore farmaceutico, anche alla luce di quanto emerso nella importante sentenza del 19  maggio della Corte di Giustizia Europea. www.federfarma.it
Ausili per disabili: e’ on-line la nuova versione del portale Siva con nuove e importanti funzionalita’ (Comunicato stampa 16 giugno 2009)E’ on-line all’indirizzo internet www.portale.siva.it la nuova versione del Portale SIVA, la più ricca banca dati a livello nazionale di ausili tecnici per persone con disabilità, alla quale il Polo Tecnologico della Fondazione Don Gnocchi ha lavorato negli ultimi mesi insieme alla “Don Gnocchi Sistemi Srl”, nell’ambito di un progetto supportato dal ministero della Salute e coordinato dall’ingegner Renzo Andrich. Oltre ad una grafica rinnovata, il Portale SIVA offre ora alcune nuove ed importanti funzionalità, tra cui la possibilità – per le aziende responsabili della distribuzione in Italia degli ausili per disabili recensiti nelle banche dati del Portale stesso – di inserire nella scheda descrittiva di ogni ausilio i codici di prescrizione a carico del Servizio Sanitario Nazionale e la possibilità di compilare on-line la prescrizione in modo ragionato, sulla base di un’accurata indagine dei prodotti proposti dal mercato. Ufficio Comunicazione e Relazioni Esterne Fondazione Don Gnocchi     gghislandi@dongnocchi.it telefono 02 - 40.30.89.38 - 34 - 10fax 02 - 40.30.89.26
Unicef: l’italia sceglie  4 giovani  portavoce del mondo (Selezionata la delegazione italiana che parteciperà al Junior 8 Summit, dal 4 al 12 luglio a Roma e L’Aquila - Comunicato stampa (breve brano) - Roma, 16 giugno 2009 – L’UNICEF Italia ha scelto la delegazione italiana di ragazzi e ragazze che, dal 4 all’12 luglio in Italia, parteciperà al Junior 8 Summit, il meeting parallelo al G8. I vincitori della J8 Competition sono: Elisa Asnaghi, Fabio Giorgetti, Camilla Grassi, Thomas Oggioni, della terza media della scuola secondaria di primo grado statale “Anna Frank” di Meda (Milano), riuniti nella squadra “Semi per la terra (perché ci teniamo un mondo)”.Il loro elaborato, dedicato ad alcuni dei temi dell’agenda del G8(cambiamento climatico, HIV-AIDS, povertà e sviluppo), è stato scelto da una giuria composta da un partecipante ad una passata edizione del J8 e rappresentanti dell’UNICEF e dei Ministeri dell’Istruzione e della Gioventù. “Anche quest’anno l’Italia ha le sue piccole grandi voci che verranno ascoltate dai leader del mondo – ha detto il Presidente dell’UNICEF Vincenzo Spadafora - Questa volta per i nostri ragazzi ci sarà anche una responsabilità maggiore: quella di rappresentare il Paese che ospita il G8. Mai come in questa edizione del Junior 8 Summit i nostri ragazzi saranno protagonisti nell’essere portatori e insieme  facilitatori di un dialogo importante tra i paesi…”..  Per maggiori informazioni, Ufficio stampa UNICEF Italia, tel.: 06.47809233/355/226 e 335/7275877, e-mail: press@unicef.it, sito-web: www.unicef.it.

Edilizia sanitaria lombarda:Facciamo luce su Niguarda, Legnano e sulla futura “Cittadella della Salute” (Comunicato stampa)Milano 15 giugno 2009  “ Abbiamo chiesto ripetutamente che l’Assessore Bresciani intervenisse in Commissione Sanità per chiarire la situazione all’Ospedale di Niguarda e per riferire le intenzioni e gli orientamenti della Giunta. Nonostante l’urgenza e la gravità della vicenda, nemmeno questa settimana è stata calendarizzata l’audizione.”“Ma perché tanta paura del Presidente Formigoni a far entrare gli ispettori al N iguarda, se non c’è nulla da nascondere? E cosa succede all’AO di Legnano? Perché proprio ora si è deciso di costruire “ la Cittadella della salute”, spostando un punto fondamentale della sanità pubblica qual è l’Istituto dei Tumori? Per fare chiarezza su tutte queste vicende il Consigliere regionale Cipriano assieme al Consigliere comunale di Milano, Landonio hanno incontrato la stampa e avanzato delle proposte : 1)-che nuovamente  venga messa all’ordine del giorno della Commissione sanità un’ audizione urgente con gli ispettori del Ministero dell’Economia, con l’Assessore Bresciani e con il Direttore Generale dell’AO del Niguarda; 2)-che venga istituito un gruppo di lavoro nella commissione Sanità, per avviare una indagine su tutti i project financing; 3) -che venga  convocato un consiglio regionale straordinario con la presenza del Viceministro alla Sanità; 4) - infine chiederemo una audizione con la commissione parlamentare di inchiesta sulla sanità.  
Desenzano del Garda (Comunicato stampa 12 giugno 2009) Il sindacato UMI informa della grave decisione assunta dall’A.O. Desenzano del Garda che non ha concesso ai medici e al personale Dirigente sanitario ed amministrativo, l’estensione dell’orario a “tempo ridotto” per l’assistenza ai figli conviventi con età superiore ad anni 13 come previsto da una norma di legge del 2007. Le attuali disposizioni contrattuali risalenti al 2001 prevedono lo stesso beneficio limitato ai figli di età non superiore ad anni 8.L’A.O. ritiene che l’innalzamento dell’età può essere concessa solo al personale del comparto e non ai Dirigenti medici e non. Un grave odioso atto di discriminazione che penalizza alcune famiglie rispetto ad altre senza considerare l’attuale emergenza sicurezza e la necessità di una maggiore assistenza ai figli minori che è un’ esigenza uguale per tutti.Il motivo di diritto secondo l’A.O. è che per i Dirigenti è previsto un “impegno ridotto” , mentre la legge si riferisce al “tempo parziale”. Si precisa che i termini sono, a nostro avviso, equivalenti ma che è soprattutto uguale la necessità di garantire più tempo alle famiglie per l’assistenza, l’educazione e la vigilanza dei figli minori conviventi. Lascia infine perplessi che il Direttore Generale dell’A.O. di Desenzano del Garda sia una donna. Il sindacato UMI propone al personale escluso e discriminato di attivarsi per le conseguenti azioni. Il Presidente UMI (Uniome Medici Italiani)dott. Francesco Falsetti 
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"Nuovo Polo Sanitario di Soresina" - Interrogazione con risposta scritta 9 giugno 2009 Il sottoscritto consigliere regionale venuto a conoscenza dal bando pubblico per l'affidamento del contratto di concessione di costruzione e gestione del "Nuovo Polo Sanitario di Soresina", in  esecuzione di una sperimentazione gestionale, approvata dalla Regione Lombardia con DGR n. 8/9166 del 30.03.2009;rilevato che la formula del “projet financing”, soprattutto nel campo sanitario ed ospedaliero, lascia ampio spazio a situazioni nelle quali è estremamente difficile assicurare gestioni finanziariamente attive;considerato che tali difficoltà possono portare a modificazioni successive delle strutture e in particolare dei posti letto con pregiudizio delle scelte compiute in sede di programmazione regionale;ritenuto, inoltre, che gli sviluppi di altre importanti sedi ospedaliere, per prima l’AO di Niguarda, consiglino una verifica generale della strada intrapresa per quanto attiene l’edilizia  ospedaliera; chiede all’Assessore alla Sanità- quali funzioni abbiano svolto i competenti organi della Giunta in sede di predisposizione del bando e del relativo capitolato e quale sia la loro valutazione;- quali siano gli indirizzi che la Giunta intende sottoporre al Consiglio Regionale in materia di procedure, realizzazione e gestione di nuove costruzioni ospedaliere ovvero di interventi di straordinaria manutenzione o ampliamento. 
*  *  *

APPELLO:Firma l'appello dei medici “non denunciate gli immigrati”:
http://www.divietodisegnalazione.medicisenzafrontiere.it/default.asp http://www.facebook.com/group.php?gid=125659075382&ref=mf http://www.facebook.com/group.php?gid=48006419173  
La RdB medici da' il via alla campagna di invito all'obiezione di coscienza http://www.contropiano.org/Documenti/2009/Febbraio09/21-02-09ItaliaRdbMedici.htm
*  *  *

Nuova influenza da virus A/H1N1, misure di sorveglianza e prevenzione. Attivo il call center 1500 Il servizio gratuito, al quale rispondono medici e operatori appositamente formati, è attivo tutti i giorni dalle ore 8 alle ore 20. Sito Ministero della salute.it

*  *  *

CercaTrova
Campagna di COOPI (Cooperazione Internazionale)La fame uccide- insieme possiamo combatterla sul sito www.coopi.org
Vorresti capire il punto di vista di chi cerchi di aiutare?Temi di non essere in grado di sostenere le tue reazioni di fronte alla malattia?  tel. 02 26826088 n° verde: 800010474 dal Lunedì al Giovedì9,30 - 17,30 associazionepini@associazionepini.itwww.associazionepini.it
L'intestino non va in vacanza. La Società Italiana di Colonproctologia (Siucp) per giugno e luglio propone una Campagna nazionale di informazione “L'intestino non va in vacanza”. Per sapere qual è l'ospedale pubblico specializzato più vicino dove effettuare una visita, si può telefonare al Numero Verde 800776662 o sito internet www.siucp.org
Disturbi alimentari. L'ABA, Associazione Bulimia e Anoressia, propone diversi incontri e eventi per far conoscere meglio i disturbi alimentari. A giugno l'associazione inaugura poi il suo nuovo sito, rinnovato e arricchito di contenuti. www.bulimianoressia.it

E’ on line il nuovo portale sulla sclerosi multipla: www.aism.it  
Salvadanai nelle farmacie per la ricostruzione in Abruzzo: al via una grande raccolta fondi leggi su www. federfarma.it

Regione Lombardia:“Premio Famiglia - Lavoro" possono scaricare tutte le informazioni, la documentazione, la scheda di presentazione del progetto e il questionario dal sito www.premiofamiglialavoro.regione.lombardia.it e spedirla, entro il prossimo 16 ottobre

“Automedicazione: l'unica ricetta è l'attenzione” E' questo il messaggio attorno al quale è incentrata la campagna di informazione sui farmaci da banco, promossa da Anifa (l'associazione nazionale dell'industria farmaceutica dell'automedicazione) in collaborazione con il ministero del Welfare

Al via  la campagna “Partecipo anch’io al G8!” dell’Unicef Italia Per maggiori informazioni - Ufficio stampa UNICEF Italia, tel.: 06.47809233/355/226 e 335/6382226, e-mail: press@unicef.it, sito-web: www.unicef.it
Libro bianco sul futuro del modello sociale. Scaricabile da www.regioni.it

Corsi Base per volontari ospedalieri In collaborazione con AVO Regionale Lombardia, saranno attivati 8 corsi base per volontari negli ospedali della Provincia di Milano. www.ciessevi.it
Al via "Articol-Azioni", campagna informativa sull'artrite reumatoide Da maggio sul sito web www.articolazioni.it
Campagna dell'Associazione pazienti 'Vivere senza dolore', che col supporto di Mundipharma, vuole far comprendere che si tratta di una sofferenza inutile in quanto il dolore cronico si puo' curare. su YouTube
Campagna "Tubercolosi: i nuovi volti di una vecchia malattia" di Medici senza Frontiere (MSF) L’obiettivo della campagna è quello di inserire la tubercolosi (tbc) nell’agenda delle istituzioni, degli operatori sanitari e dei mezzi di comunicazione in Italia in vista del g8 che avrà luogo nel nostro paese in luglio. http://www.medicisenzafrontiere.it

Campagna di protesta - Dall'8 marzo la campagna di protesta online sul sito www.pervederefattivedere.it, lanciata dalla onlus "Per Vedere Fatti Vedere" La Campagna, recita una nota dell'associazione, è stata promossa per l'abolizione dell'assurdo iter burocratico a cui devono sottoporsi i pazienti affetti da glaucoma per il rimborso dal SSN dei farmaci anti-glaucomatosi. E' la Nota 78 dell'AIFA (Agenzia Italiana del Farmaco) che, dichiara la  Onlus,  costringe i pazienti, a presentare una volta l'anno il proprio piano terapeutico per poter ottenere la copertura del SSN sui farmaci antiglaucomatosi più innovativi.

DrugFree.edu:  il portale per le scuole contro l'uso di droghe

Campagna informativa "Torna ad amare senza pensieri", realizzata anche quest'anno dalla Societa' italiana di andrologia. DAL 18 APRILE il Numero Verde dedicato (800.36.36.77) e il sito Internet della campagna (www.amaresenzapensieri.it).

*  *  *

Campagne di comunicazione  www. governo.it - www.ministerosalute.it
1) "Nessuno escluso". Contro la mutilazione dei genitali femminili 

2) "Il fumo uccide: difenditi"

3) "Il teatro allunga la vita"

4) "1522 - E' l'ora di reagire" Nuova campagna di comunicazione e di promozione del servizio di accoglienza telefonica per le donne vittime di violenza del Dipartimento per le pari opportunità. 

5) Campagna 2009 su donazione e trapianto di organi, tessuti e cellule “Un donatore moltiplica la vita”

6) Campagna endometriosi 2009 "Quello che non so di me"
*  *  *

Numero verde nazionale

- Attivato un numero verde nazionale 800.274.274 per sostenere le donne che soffrono di depressione.

Numero verde regionale

- 800.638.638 per prenotare le visite mediche e gli esami specialistici in qualsiasi struttura, pubblica o privata della Regione Lombardia, che ha aderito al servizio.

- Caldo estivo: 800.318.318 Regione Lombardia e Auser (800.995.988) da chiamare per qualsiasi informazione.

*  *  *

Avvisi
INFORMAZIONE AI CITTADINI  Anche quest' anno Regione Lombardia pubblica e distribuisce un opuscolo informativo "Solo il bello del caldo" (oltre 500.000 copie) con indicazioni chiare e semplici e consigli per difendersi dalle temperature elevate. Vengono inoltre messi a disposizione i numeri verdi di Regione Lombardia (800.318.318) e Auser (800.995.988) da chiamare per qualsiasi informazione.
Il 2011 sarà l'Anno europeo del volontariato Punto di riferimento della società civile in preparazione all’Anno europeo sarà il sito dell’alleanza www.eyv2011.eu, che sarà messo in rete a breve.
Meno 12% sul prezzo degli equivalenti Dal 28 maggio viene applicata la misura che prevede la riduzione di prezzo del 12% dei farmaci equivalenti, fino al termine dell'anno 2009. La misura rientra tra quelle previste nel decreto Abruzzo per finanziare gli aiuti alla popolazione colpita dal sisma del 6 aprile. L'elenco dei farmaci ai quali si applica la riduzione, redatto dall'Aifa, è disponibile sul sito www.agenziafarmaco.it.
Coordinamento Nazionale per il Sostegno a Distanza. Numero Verde 800 129435  Il servizio è gratuito. Attivo dal lunedì al venerdì dalle 9.00 alle 15.00, e raggiungibile solo da numeri fissi. È attivo Pronto Gabbianella, il numero verde de La Gabbianella onlus, Coordinamento Nazionale per il Sostegno a Distanza. Il Numero Verde 800 129435 è un servizio a tutela e garanzia del Cittadino Solidale. Dà informazioni sul sostegno a distanza e sulle modalità di attivazione; segnala le Associazioni ed i Paesi in cui queste intervengono; raccoglie segnalazioni di buone pratiche o di malfunzionamenti. I volontari de La Gabbianella rispondono ai quesiti sul Sostegno a Distanza con informazioni sulle modalità di attivazione dei progetti, indicando le Associazioni e relativi Paesi d’intervento. www.lagabbianella.it116-000, numero unico europeo minori scomparsi  dal 25 maggio 2009, attivo anche in Italia il servizio del numero unico 116-000, una linea telefonica del ministero dell’Interno gestita operativamente dall'associazione Telefono Azzurro, nata per segnalare situazioni di scomparsa di bambini e adolescenti italiani e stranieri(da governo.it)
Paracetamolo generico a marchio Coop La Coop lancia il generico del paracetamolo con il proprio marchio che sarà venduto a partire dal 15 giugno in tutti gli ipermercati e supermercati della catena, negli 89 corner dedicati alla salute, al prezzo di un euro e mezzo per 20 compresse.(da farmacista33 27 maggio 2009)
Degenerazione maculare legata all’età: farmaco a carico del SSN E’ ora disponibile a carico del Servizio Sanitario Nazionale, per le persone affette da degenerazione maculare legata all’età (DMLE) neovascolare, ranibizumab, anticorpo monoclonale sviluppato specificamente per uso oftalmico.(da saluteeuropa.it)
*  *  *

Speciali  Leggete notizie sul sito:  http://www.ministerosalute.it/
1) Conoscere la meningite Tutte le informazioni per conoscere e prevenire la malattia

2) Uniti per la sicurezza Guide per un'assistenza sanitaria più sicura
3) La celiachia, impariamo a conviverci  Per saperne di più sulla malattia e sulle prestazioni del SSN. Nuovo depliant scaricabile

4) Salute dei denti e della bocca  Regole della prevenzione, prestazioni offerte dal Servizio Sanitario Nazionale e sicurezza delle cure

5) Cosmetici A cura della Direzione generale dei farmaci e dei dispositivi medici

6) Uso appropriato del sangue da cordone ombelicale
7) Uniti per la sicurezza  Guide per un'assistenza sanitaria più sicura
*  *  *

Progettazione bandi Italia in scadenza  sul sito www.ciessevi.org
1) Regione Lombardia: contributi per Impianti sportivi di uso pubblico Scadenza 30 giugno 2009

2) Fondazione Cariplo: Bando Promuovere percorsi di coesione sociale nelle comunità territoriali Scadenza 15 luglio 2009 
3) Regione Lombardia: contributi per attività di educazione all’ambiente Scadenza 15 luglio 2009

4) Fondazione comunitaria del Nord Milano: tre bandi su oratori, infrastrutture e volontariato Rivolto a soggetti operanti nell’area del Nord Milano. Scadenza 27 luglio 2009

5) Fondazione Cariplo: Bando Promuovere e sostenere reti per l’affido familiare Scadenza 15 settembre 2009
6) Fondazione Cariplo: tre Bandi sulla Ricerca scientifica e tecnologica Scadenza 31 dicembre 2009

7) Fondazione Cariplo: cinque bandi sui Servizi alla Persona Scadenza: 31 dicembre 2009
*  *  *

Provinciali, Boni scrive a Penati: ora voglio rimborso ticket (OMNIMILANO) Milano, 18 giu - Lettera aperta del capo delegazione della Lega Nord in Giunta regionale lombarda,  Davide Boni, al Presidente della Provincia di Milano, Filippo Penati, sulla questione dei ticket sanitari che la Provincia "avrebbe dovuto abolire nel corso del suo mandato, così come promesso durante la campagna elettorale del 2004 - nonostante fosse ben nota la mancanza di competenza diretta da parte della Provincia sulla materia in oggetto". "Caro Presidente Penati, le scrivo in qualità non di Assessore regionale ma di cittadino milanese, che paga le tasse, il bollo dell'auto, che usufruisce come fanno tutti dell'assistenza sanitaria lombarda e che, ahimè, paga il ticket sanitario ad ogni prestazione ospedaliera richiesta - si legge nella lettera-. A tal proposito, alla luce di quanto da Lei promesso in occasione della Sua campagna elettorale del 2004, con tanto di manifesto elettorale nel quale si annunciava che con la giunta Penati vi sarebbe stato il tanto atteso taglio dei ticket sanitari, sono a chiederle il rimborso dei pagamenti effettuati dal 2004 ad oggi dal sottoscritto e dalla mia famiglia per ricevere le prestazioni sanitarie di cui abbiamo necessitato. In attesa di avere un incontro con Lei, per discutere nei dettagli la quantificazione dell'accredito, Le comunico fin da ora che il rimborso dovrà essere effettuato sul conto corrente'Basta Palle'". red 
Cancro al seno: mortalità zero in 10 anni (la Repubblica: pag. 23, Corriere della Sera: pag. 22 - 18 giugno 2009) Presentato il 17 giugno il progetto Mortalità zero dell'Istituto Europeo di Oncologia (Ieo) di Milano. Grazie a cure e prevenzione si punta ad un tasso di mortalità zero in 10 anni per le donne affette da cancro al seno. Secondo American Cancer Society, dal 1991 al 2005 la mortalità per cancro è diminuita dell'11,4%; del 37% nei casi di tumore al seno.

Sanita': Fazio, medico famiglia sempre piu' tecnologico Le News di Ansa Salute - ROMA, 18 GIU - Ecografi tascabili, delle dimensioni di un computer palmare, troveranno presto posto nella borsa del medico di famiglia accanto allo stetoscopio. Per il viceministro del Welfare, Ferruccio Fazio, sara' ''presto'' questo uno dei passaggi verso la diagnosi sul territorio e un'assistenza domiciliare piu' efficiente. A margine del convegno sul sistema di valutazione delle prestazioni sanitarie, organizzato oggi a Roma presso l'Istituto Superiore di Sanita' (Iss), Fazio ha osservato che ''in Italia serve un forte potenziamento della medicina sul territorio'' e che ''dobbiamo costruire un percorso per assistere chi si ammala che parta dal medico di base''. Percio', ha aggiunto il viceministro, ''oltre allo stetoscopio, il medico di famiglia dovra' dotarsi di alcune semplici tecnologie per fare un rapido approfondimento delle patologie''.

Milano: nuova collaborazione pubblico-privato nella Sanità  (Corriere della Sera Milano: pag. 1 - 17 giugno 2009) La Regione Lombardia, che 10 anni fa con la legge 31 aveva messo sullo stesso piano le strutture sanitarie pubbliche e quelle private accreditate, oggi incoraggia una nuova formula di collaborazione tra le due istituzioni. Con la recente firma di una convenzione triennale tra l'Istituto Neurologico Besta di Milano e la privata Humanitas, l'esperienza ed il personale di grandi ospedali pubblici verranno impiegati per rafforzare le strutture private. L'obiettivo è migliorare le cure dei pazienti senza aumentare i costi per il Ssr e diminuire le liste d'attesa. Il Besta riceverà 50.000 euro per il trasferimento di know how e per l'attività di supervisione.


La Sanità paga a 292 giorni (Il Sole 24 Ore - 17 giugno 2009) E’ di 60 mld di euro il debito della Sanità verso le aziende fornitrici e quasi tutti sono legati ai ritardi nei pagamenti da parte del Ssn: il tempo d’attesa medio è di 292 giorni. Assobiomedica indica che il debito verso le aziende associate è di non meno di 5 mld. Intanto sui prezzi di riferimento per il settore il Vice Ministro della Salute, Ferruccio Fazio, replica ad Angelo Fracassi, Presidente di Assobiomedica che ha concordato "un percorso con l’Economia per l’abolizione dei prezzi di riferimento sui beni e servizi delle Asl" e che condivide la proposta di creazione di un osservatorio sugli acquisti in Sanità.

Chirurgia, -30% di iscritti alle specializzazioni (Doctornews newsletter 18 giugno 2009)Sono sempre meno i giovani italiani che decidono di intraprendere la carriera da chirurgo: nel 2008 c'è stato infatti un calo del 30% degli iscritti alle scuole di specializzazione in chirurgia rispetto all'anno precedente. E' il dato principale emerso dal primo Congresso congiunto italo-francese di chirurgia endocrina, che ha visto ieri per la prima volta riuniti alla Cattolica di Roma oltre 800 specialisti della Federazione italiana delle società di chirurgia endocrina (Siec, Uec, Sictc) e la Società francese di chirurgia endocrina (Afce), ovvero due tra le migliori scuole riconosciute a livello mondiale nel campo dell'endocrino-chirurgia. Le cause di questo fenomeno sono legate anche al rischio di denunce, assicurano gli esperti: 8 medici su 10, un giorno, riceveranno una richiesta di risarcimento e saranno accusati ingiustamente di malpractice. "…
Medicina: pochi chirurghi; Fazio, risolvere contenziosi (ANSA) - ROMA, 17 GIU - Il governo sta lavorando per risolvere il problema del rischio contenziosi che grava sulla categoria dei chirurghi, precisando al contempo come le retribuzioni per il settore siano in linea con la media europea. Lo ha detto il viceministro alla Salute, Ferruccio Fazio, commentando il dato diffuso dagli esperti riuniti a Roma per il congresso di Chirurgia endocrina. Dinanzi alla platea di chirurghi, Fazio ha anche aggiunto che le retribuzioni per il settore sono in linea con la media europea… 

Farmaci: Fazio, rafforzare prodotti da banco (ANSA) - ROMA, 17 GIU - "Noi pensiamo che ci devono essere due canali di distribuzione: le farmacie tradizionali e gli Otc, che vanno rinforzati, in larga misura liberalizzati e che possono avere e non avere al loro interno i farmacisti". Lo afferma il viceministro alla Salute, Ferruccio Fazio, a margine di un convegno a Roma sulla ricerca biomedica commentando la relazione annuale dell'Antitrust che ieri ha paventato il rischio di un ritorno al monopolio da parte delle farmacie tradizionali. Riguardo alla discussione sui nomi, come ad esempio le parafarmacie, Fazio sottolinea che "la discussione è poco interessante. Noi intendiamo solo evitare di utilizzare dei nomi che possono aprire la strada a richieste di sanatoria". Ma a prescindere da questo, conclude il sottosegretario, "voglio ribadire la volontà del governo a tenere attivo il canale dei prodotti da banco". (ANSA).
Sanita':Ddl antidolore;Fazio, falso no su risorse aggiuntive (ANSA) - ROMA, 17 GIU - "Chi dice che non vengono date risorse aggiuntive per il disegno di legge sulle cure palliative, non dice la verità ". Così il viceministro alla Salute, Ferruccio Fazio, commenta l'abbandono da parte di esponenti del Pd della commissione Affari sociali della Camera in segno di protesta per la "mancanza di risorse" per il ddl in esame. "La posizione della commissione Affari sociali, che è assolutamente condivisa dal governo - ha precisato Fazio a margine del congresso di chirurgia endocrina apertosi oggi all'Università Cattolica di Roma - è che attività di tipo sanitario, che sono come noto gestite dalle Regioni, debbano avvalersi non di finanziamenti spot o isolati, bensì di finanziamenti erogati in modo congruo rispetto al resto del finanziamento del Servizio sanitario nazionale". E' dunque, ha proseguito il viceministro, "essenziale che il Parlamento intervenga e dia degli atti di indirizzo, delle linee guida e dei requisiti minimi che nei vari settori vengono poi seguiti dalle regioni". Secondo Fazio, è cioé "opportuno che il Parlamento indichi delle priorità e che queste vengano poi finanziate nell'ambito del Servizio sanitario nazionale". Ma questo - ha concluso il viceministro -, "non significa non dare risorse aggiuntive e chi dice che non vengono date risorse in più non dice dunque la verità ". (ANSA).

Aids: Fazio, impegno governo per campagne informazione Le News di AGI Sanità (AGI) - Roma, 17 giu. - "Se e' vero che l'eta' media" delle persone che scoprono di essere sieropositive "sta aumentando, questo preoccupa, perche' si sta facendo strada una certa riduzione di percezione del rischio Aids". Lo ha detto il viceministro alla Salute, Ferruccio Fazio, partecipando alla presentazione del video, girato Giorgio Pasotti, con cui l'Nps Italia Onlus e Abbott intendono rilanciare l'attenzione su un tema tanto importante. "Il fatto che la malattia non sia piu' cosi' grave, anche grazie agli antivirali, ha fatto abbassare la guardia, tanto e' vero che sono nuove le categorie di persone che si infettano: sono in gran parte adulti oltre i 40 anni, anche eterosessuali". Per Fazio occorrono, dunque, "delle campagne per far crescere la percezione del rischio Aids. Il Governo ha cifre limitate a disposizione: circa 500mila euro, una cifra che puo' far ridere per campagne come queste. Questo Governo, tuttavia, nel lungo termine si impegna a chiedere maggiori disponibilita', ma nel breve puo' appoggiare campagne fatte da privati e collaborare con Fondazioni che si occupano di ricerca scientifica". Riguardo allo spot presentato oggi, il viceministro si impegna "a intervenire presso la Presidenza del Consiglio al fine di trasmettere sui media lo spot, naturalmente a carico del Governo". 

Sanità: il Regolamento della Sisac(regioni.it 17 giugno 2009) La Conferenza delle Regioni e delle Province autonome, nella seduta dell’11 giugno 2009, ha approvato il “Regolamento per il funzionamento della Struttura tecnica interregionale per la disciplina dei rapporti con il personale convenzionato con il Servizio sanitario nazionale” (Sisac).Il Documento è stato pubblicato nella sezione “conferenze” del sito www.regioni.it. Il Link è: http: // www. regioni.it /upload/Sisac110609.pdfLa Sisac è nata con la Finanziaria del 2003 (comma 27, articolo 52, Legge 27 dicembre 2002, n. 289) e la legge stabilisce che “e' istituita la struttura tecnica interregionale per la disciplina dei rapporti con il personale convenzionato con il Servizio sanitario nazionale. Tale struttura, che rappresenta la delegazione di parte pubblica per il rinnovo degli accordi riguardanti il personale sanitario a rapporto convenzionale, e' costituita da rappresentanti regionali nominati dalla Conferenza dei presidenti delle regioni e delle province autonome di Trento e di Bolzano. Della predetta delegazione fanno parte, limitatamente alle materie di rispettiva competenza, i rappresentanti dei Ministeri dell'economia e delle finanze, del lavoro e delle politiche sociali, e della salute, designati dai rispettivi Ministri. Con accordo in sede di Conferenza permanente per i rapporti tra lo Stato, le regioni e le province autonome di Trento e di Bolzano, e' disciplinato il procedimento di contrattazione collettiva relativo ai predetti accordi tenendo conto di quanto previsto dagli articoli 40, 41, 42, 46, 47, 48 e 49 del decreto legislativo 30 marz o 2001, n. 165".Per maggiori informazioni sulla struttura vedi : www.sisac.info 
 
La semplificazione per gli oppiacei è ufficiale(Farmacista33 newsletter 17 giugno 2009) Più facile l'uso dei farmaci oppiacei contro il dolore in Italia. Un'ordinanza, firmata ieri dal Viceministro alla Salute Ferruccio Fazio, permette la prescrizione su ricetta semplice, da parte di tutti i medici, dei farmaci antidolore. Lo ha annunciato lo stesso viceministro nel corso di un convegno sulla terapia del dolore, a Roma, spiegando di aver parlato del provvedimento con il sottosegretario alla presidenza del Consiglio, Carlo Giovanardi, che ha la delega alle politiche per la lotta alle tossicodipendenze. L'ordinanza, che ha valore temporaneo, in attesa di una legge ad hoc sulla terapia del dolore, prevede anche l'impiego di altri farmaci non iniettivi (transdermici e per bocca) oltre all'ossicodone, attualmente utilizzato. Restano fuori da questa liberalizzazione solo i farmaci iniettivi che continueranno a essere prescritti con doppia ricetta. Questo provvedimento, che deve passare al vaglio della Corte dei Conti prima di entrare in vigore, "in pratica - ha detto Fazio - permette ai medici di prescrivere gli oppioidi senza la ricetta a ricalco, utilizzando quella semplice". Sarà possibile, quindi, per il momento prescrivere sia su ricetta bianca per i farmaci non rimborsabili, sia su quella rossa del Ssn. "Ma a brevissimo - ha aggiunto Fazio - basterà solo la ricetta rossa del Ssn, che è tracciabile e non consente illeciti. Probabilmente saranno necessari al massimo 2 mesi". Un'indicazione quest'ultima, da parte del Viceministro, che sembra far emergere anche la previsione di un allargamento della rimborsabilità di questi farmaci. L'auspicio è che si inverta la tendenza che vede l'Italia all'ultimo posto nel Vecchio Continente per consumo procapite di oppioidi. In questo senso fa ben sperare il trend positivo del 2008, un aumento del 23,83%, illustrato ieri dal Centro studi Mundipharma, al convegno "Cura del dolore: un segno di civiltà" organizzato a Roma, alla Camera, da 'Il Sole 24 Ore Sanità'.
Fazio: sì a privato buono(Farmacista33 newsletter 17 giugno 2009)"Sono convinto della positività e della necessità di un privato buono in un sistema sanitario a governance pubblica, ma senza che si creino situazioni di microsanità". Lo ha evidenziato il Viceministro della Salute, Ferruccio Fazio, partecipando a Roma all'Assemblea annuale di Assobiomedica. "E' necessario avviare un processo virtuoso di taglio della microsanità pubblica e privata - ha ribadito Fazio - e su questo siamo pronti alla discussione. Per il settore privato quello del project financing potrebbe essere un meccanismo accettabile". Il Viceministro ha infine rincuorato la platea ricordando che "il ruolo della tecnologia in sanità non è svilito, ma sarà sempre più favorito grazie alla centralizzazione della medicina generale e dell'organizzazione dell'assistenza sul territorio"….
La contraffazione dei farmaci non passa in farmacia (da federfarma.it 16 giugno 2009)Il problema della contraffazione dei farmaci in  Italia non esiste conferma Annarosa Racca, presidente di Federfarma, che condivide quanto affermato dal viceministro Ferruccio Fazio  in commissione di inchiesta sull'efficacia e l'efficienza del SSN. Racca ricorda che i farmaci contraffatti in Italia non hanno spazio perchè la intera filiera del farmaco -  dalla produzione alla distribuzione, alla farmacia - è sottoposta a rigorosi controlli e il farmaco tracciato lungo tutto il percorso. "Diverso il caso dei farmaci acquistati tramite internet che possono essere contraffatti e pericolosi per la salute in vario modo. Possono contenere i principi attivi giusti ma non nelle quantità esatte, contenere sostanze inerti che non sono nocive ma sono prive di efficacia terapeutica, oppure addirittura contenere sostanze nocive all'organismo, aggiunge Racca. In tutti questi casi i rischi per il malato sono gravi, ed il consumatore che subirà un danno non potrà mai risalire al responsabile per chiedere il risarcimento".

Check up sul tram (Farmacista33 newsletter 16 giugno 2009) E' partito ieri a Milano il tour di Un tram chiamato salute: un ambulatorio mobile riconoscibile dal colore bianco, che fino a domenica percorrerà i binari della città con 4 fermate in piazza VI Febbraio, via Cantù, piazza Fontana e piazza Castello. Chi salirà potrà sottoporsi a un check-up gratuito di cuore e arterie, con test della pressione, misurazione dell'indice di massa corporea (Bmi) e calcolo personalizzato del rischio cardiovascolare globale, basato sui livelli di colesterolo e zuccheri nel sangue, oltre che su età, abitudine al fumo, sesso e grado di sedentarietà. L'iniziativa  stata presentata in Comune. Promotore del progetto Takeda Italia Farmaceutici, con il patrocinio dell'assessorato alla Salute di Palazzo Marino e la collaborazione del Dipartimento di cardiologia del Pio Albergo Trivulzio (Pat) del capoluogo lombardo. "L'ipertensione e le malattie correlate causano in Europa una spesa pari a 169 miliardi di euro all'anno - sottolinea l'assessore alla Salute Giampaolo Landi di Chiavenna - di cui il 65% dovuto ai costi sanitari". Di fronte a queste cifre, "solo la prevenzione può dare una svolta reale", è l'appello di Landi ai cittadini. Proprio questo, ribadisce,  il senso dell'Anno delle salute all'interno del quale si inserisce il progetto "Tram bianco".

Smi "firma critica" sulla Convenzione Arriva anche la firma dello Smi sulla nuova Convenzione della medicina generale. Il consiglio nazionale del Sindacato medici italiani, dopo un lungo dibattito, ha deciso di apporre una "firma critica" sull'accordo ma il sindacato annuncia battaglia a livello regionale (Doctornews newsletter 16 giugno 2009)A riferirlo è il segretario nazionale del sindacato, Salvo Calì, che precisa: "Abbiamo firmato perché è necessario partecipare alla trattative regionali e perché è importante monitorare cosa si farà effettivamente sul territorio"…. 
Influenza A. No al vaccino gratuito Corriere della Sera, 16/06/09 L'Organizzazione mondiale della sanità invita le multinazionali farmaceutiche a donare dosi gratuite di vaccino contro l'influenza A/H1N1 ai paesi più poveri. Varie le reazioni delle aziende: c'è chi ha promesso di inviare 50 milioni di dosi gratuite, e chi è disponibile ad offrire il vaccino a prezzi scontati, ma non gratis.

Aler, intesa con Fatebenefratelli: 36 alloggi per infermieri (OMNIMILANO) Milano, 16 giu - Firmata la convenzione tra AlerMilano e l'Azienda Ospedaliera Fatebenefratelli, per la consegnadi appartamenti destinati ai propri infermieri. Successivamente alla richiesta di Aler, una delibera regionale del 2008 haescluso dall'Erp (la disciplina dell'edilizia residenziale pubblica) 239 alloggi sottodimensionati di proprietà di AlerMilano, destinandoli alla locazione temporanea a canone concordato per categorie particolari. Proprio nell'ambito di questi alloggi, Aler consegna 36 monolocali, situati nelle vicinanze della sede ospedaliera, al Fatebenefratelli che si occuperà di assegnarli ai propri collaboratori in residenza temporanea, a seguito di una graduatoria da stilare. 5 delle unità abitative consegnate da Aler sono già utilizzabili -poiché già ristrutturate - le 31 restanti saranno ripristinate dal Fatebenefratelli, con un contributo finanziario da parte dell'Azienda di viale Romagna pari a 400mila euro. Loris Zaffra, presidente di Aler Milano, ha detto: "Grazie alla richiesta di Aler a Regione Lombardia possiamo utilizzare gli alloggi sottodimensionati, esclusi dall'Erp e che quindi non potrebbero essere assegnati a canone sociale. Sono dunque soddisfatto della convenzione siglata oggi con il Fatebenefratelli, che ci permette di destinare più di 30 alloggiai suoi infermieri e collaboratori. Sinergie come queste permettono ad Aler di offrire un ottimo servizio per categorie particolari che necessitano di un aiuto per poter risiedere e lavorare nella nostra città e, nello stesso tempo, ci danno la possibilità di usare positivamente il patrimonio inutilizzato -perché escluso dall'Erp dalle leggi regionali - , di prevenire le occupazioni abusive e di creare vivacità e diversità nei quartieri".Gerolamo Corno, direttore generale dell'Azienda Ospedaliera Fatebenefratelli ha affermato: "La convenzione firmata oggi testimonia l'attenzione costante  dell'Azienda Ospedaliera Fatebenefratelli verso i propri dipendenti. Il benessere dei propri collaboratori passa anche attraverso un miglioramento delle loro condizioni di vita generali. In tal senso la possibilità di accedere ad alloggi a canone concordato fornisce un concreto aiuto economico a chi ogni giorno è impegnato a garantire un servizio prezioso per tutta la comunità. Allo stesso tempo rinsalda quel senso di appartenenza reciproca dell'Ospedale coi propri collaboratori che costituisce uno dei principali obiettivi della politica dell'Azienda". 
Biotestamento:Bianco (ordini medici),differenze fisiologiche Le News di Ansa Salute - ROMA, 15 GIU - Le differenze di posizione in merito ad un tema come quello del ddl sulle Dichiarazioni anticipate di trattamento (Dat) sono ''fisiologiche'', ma questo ''non significa che ci sia una lacerazione all'interno della Federazione nazionale degli ordini dei medici e degli odontoiatri''. Ad affermarlo e' il presidente della stessa Federazione Fnomceo, Amedeo Bianco, commentando le prese di posizione dopo l'approvazione del documento Fnomceo sulle Dat da parte del Consiglio nazionale. Il documento, che auspica una modifica del ddl licenziato dal Senato e definisce solo l'alleanza terapeutica tra medico e paziente come il possibile ''baricentro'' nelle scelte di fine vita, e' stato approvato sabato scorso con 85 voti favorevoli, 5 contrari e 7 astensioni dai presidenti degli Ordini provinciali. I voti contrari sono quelli degli Ordini dei medici di Bologna, Milano, Lodi, Pavia e Potenza. Ma tale diversita' espressa da alcuni Ordini non allarma il presidente Fnomceo: ''Si e' arrivati a questo documento - spiega - attraverso un percorso di confronto con tutti gli attori, dalle Societa' scientifiche ai medici alle associazioni dei malati. E' stato un confronto sereno, dal quale sono emerse alcune posizioni fortemente contrarie al ddl ed altre piu' interlocutorie, ma alla fine il documento ha ricevuto un larghissimo consenso in seno al Consiglio nazionale''…. 
Medicina generale, Pediatria e specialistica ambulatoriale: i testi degli accordi (regioni.it 15 giugno 2009) Il 27 maggio (vedi “regioni.it” n.1377)sono state sottoscritte le ipotesi di Accordi relativi ai tre settori della Medicina Generale, della Pediatria di Libera Scelta e della Specialistica Ambulatoriale, Veterinaria ed altre Professionalità (Psicologi, Chimici, Biologi).Gli accordi saranno operativi all’atto dell’approvazione definitiva da parte della Conferenza per i Rapporti tra lo Stato, le Regioni e le Province Autonome.I testi - pubblicati sul sito della Sisac (la struttura interregionale sanitari convenzionati) - sono disponibili on line anche nell’Archivio della sezione sanità del sito www.regioni.it.Questi i link:http://www.regioni.it/dossier/convenz_sanita_270509/ACN_MMG_firmato.pdf
http://www.regioni.it/dossier/convenz_sanita_270509/ACN_Pediatria_firmato.pdf
http://www.regioni.it/dossier/convenz_sanita_270509/ACN_Specialistica_firmato.pdf
Sanita': Sinistra democratica, pretestuoso no Formigoni a ispettori tesoro =ha alzato bandiera federalismo, ma sopralluoghi non riguardavano questioni sanitarie Milano, 15 giu. (Adnkronos/Adnkronos Salute) - Dopo le ispezioni del ministero dell'Economia all'ospedale Niguarda di Milano, "e' stato pretestuoso da parte del presidente della Regione Lombardia, Roberto Formigoni, alzare la bandiera del federalismo". Ne sono convinti il vicepresidente del Consiglio regionale lombardo, Marco Cipriano, e il consigliere comunale di Milano, Giuseppe Landonio. I due esponenti di Sinistra democratica, oggi durante un incontro con i giornalisti, commentano la circolare che il Pirellone avrebbe diramato ai 44 direttori generali degli ospedali lombardi, con l'indicazione di respingere ulteriori sopralluoghi degli ispettori e di dirottarli all'Avvocatura regionale."Se fossero stati ispettori del ministero della Salute, che peraltro ancora non esiste, avremmo capito la posizione di Formigoni, dal momento che la Sanita' e' di competenza delle Regioni". Ma gli ispettori del Tesoro, riflette Landonio, "eccepivano il mancato rispetto di una normativa nazionale che prevede una gara pubblica europea per gli appalti di edilizia sanitaria". Sul piatto, dunque, concludono i consiglieri, "ci sono questioni di carattere economico finanziario che non giustificano la reazione del presidente".

Sanita': Sinistra democratica, dubbi su fondi privati per ospedali lombardi (2)= 15 giugno 2009 (Adnkronos /Adnkronos Salute) - "Abbiamo piu' volte chiesto chiarimenti - incalza Cipriano - ma le risposte sono state a dir poco evasive, com'era gia' successo ai tempi del caso Santa Rita. E le informazioni ottenute con fatica, a forza di audizioni, sono risultate incongruenti con quanto emerso dal dossier del Tesoro. Ora attendiamo con ansia anche la prossima relazione della Corte dei Conti". Cipriano sottolinea: "La competizione fra pubblico e privato dovrebbe essere alla pari. Invece oggi, in Lombardia, il privato parte in una condizione di estremo vantaggio. Un esempio su tutti: il costo del lavoro. Per i dipendenti pubblici vige un contratto piu' oneroso. Ne servirebbe uno unico per ripristinare la parita' fra sanita' pubblica e privata". Lo stesso squilibrio, secondo Giuseppe Landonio, consigliere comunale di Milano nelle file di Sinistra democratica, a prima vista sembra spiccare anche nelle operazioni di project financing. Landonio prende ad esempio quanto segnalato per l'ospedale Niguarda. Secondo gli ispettori del ministero dell'Economia, due terzi dei costi per il nuovo ospedale da 139 milioni di euro restano a carico del Niguarda. Mentre la Cmb di Carpi, che nel febbraio 2005 si e' aggiudicata l'esecuzione dei lavori, contribuirebbe solo con 82 milioni. "In cambio, pero' - sottolinea Landonio - al privato spetterebbero piu' di 35 milioni di euro l'anno tra canone e servizi (dalla ristorazione alle pulizie) per ben 27 anni, oltre alla gestionediretta dei nuovi parcheggi, centri commerciali e farmacie interne. Sesi fosse optato per un normalissimo mutuo si sarebbe speso molto di meno". Ma quello che fa riflettere, incalza il consigliere, e' anche che "per la direzione dei lavori affidata a Infrastrutture Lombarde, la societa' voluta da Formigoni percepisce dal Niguarda un canone annuo di 700 mila euro per 10 anni. Soldi che l'ospedale, dotato di unottimo ufficio tecnico, avrebbe potuto risparmiare".(Lus/Col/Adnkronos)
Sanita': Sinistra democratica su caso Niguarda, ora occhio a Citta' salute : si faccia chiarezza su nuovo progetto che coinvolge tre ospedali milanesi Milano, 15 giu. (Adnkronos/Adnkronos Salute) - Il caso Niguarda, l'ospedale milanese finito al centro di un dossier degli ispettori delministero dell'Economia per presunte illegittimita' negli appalti, "e'solo la punta dell'iceberg. Adessi tutti gli occhi devono essere puntati sul nuovo maxi progetto in cantiere: la citta' della Salute". E' il monito del vicepresidente del Consiglio regionale lombardo, Marco Cipriano, e del consigliere comunale di Milano, Giuseppe Landonio, che oggi durante un incontro con i giornalisti esprimono perplessita' sul polo della ricerca che nascera' nel quartiere di Vialba, con il trasloco dell'Istituto neurologico Besta e dell'Istituto nazionale tumori (Int) di Milano nell'area dell'ospedaleSacco. "I nostri dubbi sono legittimi. Alle porte c'e' un progetto da 500 milioni di euro, poco meno di meta' in project financing. E noi cichiediamo quale sia esattamente il ritorno dell'investimento per i privati e l'indebitamento a cui saranno condannati i tre ospedali per pagare i canoni del project financing", avvertono. Secondo i due esponenti di Sinistra democratica, il nuovo progetto annunciato dalla Regione Lombardia lascia diverse questioni in sospeso. (segue) (2) =(Adnkronos) - "In primo luogo - spiega Cipriano - riteniamo sia discutibile la scelta di trasferire due ospedali che oggi sono al centro della metropoli in una zona periferica di discutibile accesso. Non capiamo la logica. Quell'area, all'imbocco di autostrade e tangenziali, e' gia' congestionata e non mi risulta ci sia la metro ne' la stazione ferroviaria". Ma il trasferimento solleva dubbi anche perche' "soprattutto l'Int dovrebbe abbandonare una struttura tutt'altro che fatiscente, sulla quale si e' anche investito a piu' riprese", interviene Landonio.Altro interrogativo aperto riguarda il destino degli edifici cheverranno abbandonati dall'Int e dal Besta: "Avevo chiesto - ricorda Landonio - con un'interrogazione in Consiglio comunale che cosa ne sarebbe stato delle strutture di via Venezian e via Celoria. La risposta e' stata come al solito generica. Mi e' stato detto che sarebbero rimaste, per il momento, di proprieta' delle due amministrazioni per attivita' ambulatoriali. Ma non si capisce come attivita' di questo genere possano richiedere spazi cosi' ampi. E resta il timore che prima o poi si dia il via a un'operazione di  speculazione" immobiliare.
Farmaci anticancro: la difficile scelta tra spesa e speranza  (Corriere della Sera Salute: pag. 50 - 14 giugno 2009) La Sanità italiana è quella che spende meno per i malati oncologici: 3,4 euro pro capite, rispetto agli 8,5 della Francia, che è al 1° posto, e allo 0,7 della Gran Bretagna, che è all'ultimo. Fra i Paesi citati nel rapporto del Karolinska Institute di Stoccolma presentato al meeting annuale di Asco, Associazione degli oncologi americani, ci sono anche Germania e Spagna. Nel nostro Paese gli antitumorali vengono messi a disposizione con un anno di ritardo rispetto alla registrazione europea: ciò sembrerebbe imputabile ad un metodo di contenimento della spesa per i farmaci oncologici, soprattutto per i più nuovi. Secondo Naprix, associazione americana che raccoglie i venditori di medicinali, nel 2009 la spesa per gli anti-cancro aumenterà del 15-16%. In Italia, per limitare la spesa, è stato introdotto il risk sharing, cioè la condivisione del rischio tra azienda e sistema sanitario, che prevede il sistema pay per performance.

OMS contro infezioni negli ospedali Parte la campagna 'Saves lives: clean your hands' ANSA) - ROMA, 14 GIU - In Europa ogni anno si registrano circa 5 milioni di infezioni ospedaliere, con gravi costi sanitari e clinici. Ma c'e' una semplice misura che potrebbe aiutare a prevenire tali patologie:il lavarsi spesso le mani da parte di medici e personale.L'Oms ha deciso di lanciare una campagna dal titolo 'Save lives:clean your hands'.Obiettivo e' reclutare 5mila ospedali nella Ue entro il 2010, per mettere a punto un piano che promuova l'igiene delle mani nei luoghi di cura.
Sanita': Cursi (Pdl), ministero a garanzia prestazioni eque (ANSA) - ROMA, 13 GIU - "Dobbiamo avere un ministero della Sanità che garantisca un Servizio sanitario nazionale (Ssn) equo per tutti i cittadini, a cominciare dalla qualità dei Livelli essenziali di assistenza erogati, che altrimenti potrebbero essere diversificati a seconda delle Regioni". E' la posizione sostenuta da Cesare Cursi, neo responsabile nazionale Sanità del Popolo delle Libertà (Pdl), in un'intervista alla rivista 'Il bisturi'Cursi si dice infatti "tifoso del Ssn" e convinto che "da noi ancora non ci sia la cultura e la maturità per arrivare alle assicurazioni". Ma la sanità, ha spiegato Cursi, "deve cambiare, sviluppandosi sul territorio. Una scelta che richiede un maggiore ruolo dei medici di famiglia". Mentre a livello finanziario, dato l'aumento delle richieste di finanziamenti da parte delle Regioni, secondo Cursi "dovremo lavorare molto sull'appropriatezza delle prestazioni e sull'ottimizzazione nell'uso degli stanziamenti attuali, spostando risorse ove servono e facendo crescere controlli e sanzioni". Infine, sul ruolo delle farmacie, il neo responsabile della Sanità del Pdl è convinto che "debbano svolgere un ruolo diverso nel territorio. La farmacia - ha spiegato - deve diventare un presidio sanitario che svolge anche altre funzioni: dalla consegna a domicilio dei farmaci, alle prenotazioni ad alcune forme di primo soccorso. Nessuno si metta in testa - ha concluso - che ci saranno sanatorie che trasformino in farmacie le parafarmacie. Ma certamente bisognerà riaprire i concorsi per aumentare il numero delle farmacie attuali". (ANSA)
Salute: nasce 'Dottnet', primo social network per medici (ANSA) - ROMA, 12 GIU - Condividere esperienze, informazioni e conoscenze scientifiche: questo l'obiettivo di 'Dottnet', il primo social network medico-scientifico per professionisti del settore sanitario…

Sanita':in 2 mesi 20.000 chiamate a numero'dentista sociale' (ANSA) - ROMA, 12 GIU - E' diventato effettivo dallo scorso aprile il numero verde 800911202, istituito dall'associazione nazionale dentisti italiani (Andi) nell'ambito di un accordo con il ministero della Salute per offrire pacchetti di cure dentistiche a costi calmierati alle fasce più deboli della popolazione. In meno di due mesi, sono state quasi 20 mila le chiamate arrivate. A presentare i primi dati è stato oggi Roberto Callioni, presidente Andi, in una conferenza al ministero della Salute. "L'accordo ha una durata biennale - ha spiegato - e finora vi hanno aderito 6300 studi dentistici. La maggior parte delle chiamate ci è arrivata dalle regioni del sud, che rappresentano il 44%, seguita dal nord pari al 24%". Le chiamate vengono fatte dai cittadini per sapere se possono partecipare e usufruire di queste tariffe sociali, quali sono gli studi cui è possibile rivolgersi, se ne possono beneficiare anche i figli e le donne in gravidanza.(ANSA)

Operatori della sanità pubblica, siglato l'accordo sul premio produttività (Lombardia Notizie) 12 giugno 2009(Ln - Milano) Regione Lombardia e organizzazioni sindacali della sanità hanno siglato ieri una pre-intesa che riguarda l'erogazione del premio di produttività per gli anni 2009 e 2010 ai quasi 80.000 operatori della sanità pubblica: infermieri, tecnici, amministrativi ecc. "Lo stanziamento di oltre 80 milioni di euro da parte di Regione Lombardia - spiega l'assessore alla Sanità, Luciano Bresciani - è legato al raggiungimento di specifici obiettivi di miglioramento della produttività, della qualità e dell'efficienza dei servizi". Le quote annue di aumento massimo sono di due tipi: una quota di base, parametrata alle 4 qualifiche professionali (761 euro per la categoria A, 822 per la categoria B/BS, 942 per la categoria C, 1.023 per la categoria D/DS) e una ulteriore quota di 227 euro per il personale infermieristico e di assistenza (infermiere, infermiere pediatrico, assistente sanitaria, ostetrica) che fa i turni sulle 24 ore e di 100 per chi invece non li fa. Gli obiettivi di qualità da raggiungere per Aziende ospedaliere e Asl per ottenere l'incentivo economico, anche attraverso la realizzazione di progetti innovativi, riguardano: flessibilità organizzativa, corretta compilazione delle cartelle cliniche, miglioramento e semplificazione dell'accesso ai servizi e dell'accoglienza, aumento della qualità delle prestazioni. Tra gli altri punti qualificanti dell'intesa, anche il proseguimento del percorso di stabilizzazione del personale precario e, soprattutto, l'approvazione dei nuovi piani assunzione del personale. "Attraverso tali previsioni - afferma Bresciani - Regione Lombardia potrà dare risposte concrete ai problemi occupazionali che, specie nell'attuale momento di crisi, rappresentano un punto di attenzione fondamentale per i lavoratori e per la ripresa economica"

All'ospedale non c'è extra-sconto (Farmacista33 newsletter 12 giugno 2009)Le aziende associate in AssoGenerici, riunite a Milano, hanno confermato la necessità che i farmaci generici/equivalenti venduti in ospedale vengano esclusi dall'applicazione delle misure previste dall'articolo 13 del DL 39/2009. In primo luogo perchè questi farmaci non possono essere stati oggetto del fenomeno degli extrasconti, ma soprattutto perché l'applicazione della riduzione di prezzo non comporterebbe alcun vantaggio economico. E' noto, infatti, che la grande maggioranza di questi medicinali è in uso da lungo tempo e, seppure a prezzi molto bassi, è insostituibile nella pratica clinica quotidiana; il risparmio ottenibile, quindi, è inesistente. In compenso, sottolinea AssoGenerici, applicare questo ribasso temporaneo aggraverebbe ulteriormente il lavoro delle amministrazioni di ASL e Ospedali. Nel caso non fosse recepita questa richiesta, non resterebbe altra via che far proseguire l'iter delle istanze di deroga  che le aziende hanno già inviato all'AIFA, alla luce di quanto stabilito dalla Corte di Giustizia Europea nella sentenza del 2 aprile 2009. Questa sentenza, infatti, riconosce in determinate circostanze il diritto di ciascuna impresa interessata da misure di blocco o di riduzione dei prezzi di chiedere una deroga al prezzo imposto in forza di tali misure.

Non autosufficienza: il fondo va rifinanziato (regioni.it 11 giugno 2009) Le Regioni chiedono al Governo che il finanziamento del Fondo nazionale per la non autosufficienza continui ad essere previsto anche nella finanziaria per il 2010 e nel programma pluriennale.Si tratta all'incirca di 500 milioni di euro di trasferimenti  alle Regioni, che non sono stati confermati dal Governo a  differenza degli anni precedenti (2009 finanziamento statale di  400 milioni di euro, nel 2008 300 milioni di euro). Di questa  prospettiva, definita ''preoccupante per le famiglie, i non  autosufficienti e il sistema nazionale dei servizi sociali e  sanitari'', si e' parlato a Roma dove si sono incontrati gli  Assessori alle politiche sociali delle Regioni, coordinati dal  veneto Stefano Valdegamberi e gli Assessori alla sanita' delle Regioni, guidati dal toscano Enrico Rossi. ''A conclusione della riunione - fa sapere Valdegamberi - si  e' deciso di chiedere, tramite il Presidente della Conferenza  delle Regioni Vasco Errani, un urgente incontro al Governo e la  convocazione di un tavolo politico che scongiuri un'ipotesi che  rappresenterebbe, diversamente da quanto si crede, un danno  incommensurabile per lo stesso bilancio nazionale''.
 
*  *  *

Le novità di oggi in Gazzetta Ufficiale - Le News del Sole 24Ore – giugno 2009 Sulla Gazzetta Ufficiale n. 137 del 16 giugno 2009 il ministero del Welfare pubblica un decreto sul regolamento recante l'accordo collettivo nazionale per la disciplina del rapporto convenzionale tra il Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali ed i medici ambulatoriali, specialisti e generici, operanti negli ambulatori gestiti dal Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali per l'assistenza sanitaria e medico-legale al personale navigante, marittimo e dell'aviazione civile (validita' 1 gennaio 2001-31 dicembre 2005), un decreto di riconoscimento di titolo conseguito all'estero.L'Agenzia del farmaco pubblica un comunicato di proroga smaltimento scorte di un medicinale per uso umano e sul Supplemento ordinario n. 92 quarantasei comunicati su specialità medicinali. Sulla Gazzetta Ufficiale n. 138 del 17 giugno 2009 il ministero del Welfare pubblica un decreto di riconoscimento di titolo conseguito all'estero.Tra le rettifiche è pubblicata un'errata corrige relativa a un comunicato dell'Agenzia del farmaco su proroga smaltimento scorte di un medicinale .

Notiziario dell'Istituto Superiore di Sanità – Nuove pubblicazioni  
Rapporti ISTISAN 09/9Esposizioni a farmaci prese in esame dal Centro Antiveleni di Milano nel 2005.Franca Davanzo, Laura Settimi, Elisabetta Urbani, Felice Giordano2009, iv, 33 p. http://www.iss.it/publ/rapp/cont.php?id=2282&lang=1&tipo=5&anno=2009 

Rapporti ISTISAN 09/10 Proposta di valutazione microtomografica di alcuni sostituti ossei.Rossella Bedini, Raffaella Pecci, Pietro Ioppolo, Deborah Meleo, Alessandra Bianco, Paola Casti 2009, 30 p. http://www.iss.it/publ/rapp/cont.php?id=2278&lang=1&tipo=5&anno=2009 
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