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DA ROMA

anno p: ia
sulle strisce ped
nali di fronte al

pm rio ospedale per un'o-

loccando il traffico a
miermnlenza Estata que-
sta la protesta del perso-
nale sanitario, soprattutto
infermieri, del Policlinico
Gemelli di Roma, che ieri

Infermieri del Gemelli
contro cassa integrazione

ha deciso di lasciare i re-
pam e scendere in strada

Inquinamento
«A Milano
500 morti Panno»

MILANO. Ogni anno
nel capoluogo lombardo

ibilita sul-

a slluazlone del nosoco-
mio, dove dalla scorsa e-
state & partita una cassain-
tegrazione per ottanta la-
voratori». I manifestanti —
una ventina di persone
che appartengono a due
sigle sindacali minori, la
Coina e la Esp Gemell
hanno fatto sapere che la
protesta pacifica si npe—
tera nei prossimi giorni.
Laccordo firmato dal Ge-
melli con i sindacati pre-
vede la cassa integrazione
straordinaria per 196 di-
pendenti a rotazione,
due anni, a partire dall’i-
nizio del 2013,

d'inquinamentoy oltre
500 persone. E uno dei
dati emersi nella giornata
di dibattito sulle
politiche antismog
organizzata ieri. A
riferirlo Luigi Bisanti,
res onsabile del servizio
idemiologia dell'As|
ilano. Per Bisanti,
su; I| effetti tossici
dell'inquinamento «i
grandi studi condotti
negli ultimi 20 anni
hanno prodotto risultati
incontrovertibili,
uniformi e coerenti» e
Milano ha partecipato a
molti di questi studi.

San Raffaele, i lavoratori in strada contro i tagli

DA MiLANO

lavoratori dell’Ospedale San Raf-
faele di Milano, al centro di una
bufera giudiziaria e di un recente
cambio di proprieta, hanno insce-

I eri mattina alcune centinaia di

Al

sugli

Il personale dell’osp
milanese ha bloccato
per un’ora la Tangenziale della
metropoli. Balduzzi: auspico
una riapertura della trattativa

izzato dal Pd g
Irccs, Balduzzi ha spiegato che «for-
se ci possono essere i margini per-
ché questo patrimonio non vada

erduto. Sto seguendo da vicino —
ha continuato - la situazione». Pur
trattandosi infatti di un istituto pri-

nato una imprevi-
sta, bloccando per circa un‘ora un
tratto della Tangenziale est dellame-
tropoli. I dipendenti, dopo essersi
riuniti in un'assemblea promossa
alle Rsu, prevista all'esterno del
complesso ospedaliero, hanno poi
marciato fino alla Tangenziale. Il
blocco & cominciato alle 9,30.
10,10 & stata liberata la carreg ala
sud e una ventina di minuti dopo
3\1ella nord. Poco dopo i lavoratori
el presidio permanente hanno ri-
cevulo lavisita dell'assessore a].la Sa-
nita della Regione I -

Al centro della protesta, c'e I'avvio
della procedura di licenziamento
per oltre 244 persone. A tal proposi-
to, il ministro della 541ule Renato
Balduzzi ha auspicato un'apertura
dellatrattativatrala pmpnetg eisin-
dacati dell'ospedale, per evitare i li-
cenziamenti. Ad una domanda dei
%lomallsu il ministro harisposto che

U «auspicio & sempre in questa
direzione, fermo restando la legitti-
mita delle scelte imprenditoriali e

rio Melazzini.

r
Parlando a margine di un incontro

vato, «la ci che il San Raf-
faele siaun Ircss —harilevato—e che
u di esso il ministero della Salute
abbia potere di vigilanza e un'atten-
zione particolare, fa si che anche il
ministero segua la vicenda». «Non
posso entrare nel merito delle scel-
te imprenditoriali - ha concluso il
ministro -, mase riuscissimo aman-
tenerel'eccellenzaeil significato che
T'ospedale ha nella vita milanese e
non solo, sarebbe la cosa ottimale».
Uninvitoariaprire la trattativa & sta-
to lanciato anche dagli assessori del
omune di Milano Cristina Tajani e
Pierfrancesco Majorino.

Nell’anno

dellinvecchiamento attivo
& nata «ltalia longeva»,
promossa dal ministero,

europeo

dalla Regione Marche e
dall’Inrca diAncona.Si
punta a ridurre i ricoveri e
favorire i servizi domiciliari

DI ENRICO NEGROTTI

mune. Ma se nell'ultimo secolo I'invec-

Una rete pro-longevita

per assistere gli anziani

Invecchiare meglio
Entroil 2030 over65
un italiano su quattro

LA RICERCA

POCA VITAMINA «D». ECCO IL SEGRETO DI LUNGA VITA
II'segreto che si nasconde dietro la longevita potrebbe coincidere con livelli
itamente bassi di vitamina D (serve a promuovere I'assorbimento del
calcio). Lo rivela uno studio olandese pubblicato su Cmaj e condotto su 380
famiglie con almeno due componenti over 90. In tutto sono stati coinvolti 1.039
discendenti ed effettuati 46| controlli. E cosi «abbiamo scoperto che la longevita
familiare & associata a bassi livelli di vitamina D e a una minore fr
variazione allelica nel ﬁ

D», scrive Diana van

ene Cyp2R |, associata proprio a piti alti livelli di vitamina
leemst, del dipartimento di Gerontologia e geriatria del
Lelden University Medical Center.A stupire & anche il fatto :ﬁl

he avevano mostrato che bassi livelli di vitamina D sono associati a un
zumem.o del rischio di morte, cardiopatia, diabete, tumore, allergie e altri
problemi, ma non si sa ancora se questi livelli siano la causa o la conseguenza
delle patologie evidenziate. Ma ora «sono necessarie ulteriori ricerche per
mettere in luce il meccanismo che collesabquesm sostanza con le varianti

e precedenti

uenza di una

vivere alungoebene e un’aspirazione co-

chiamento della popolazione - soprat-
tutto nei Paesi occidema? &un fenomeno as-
sodato, I'arte della longevita in salute deve es-
sere appresa. E per insegnarla, favorirne la di

genetiche e la propensione a superare i

i sanitari, grande pubblico, con I' oblemvo dl

fusione e fare rete tra istituzioni,
e aziende, con ricadute benefiche sia per i ¢
tadinianzianisia periconti pubblici—perle mi-
nori spese sanitarie e assistenziali che una po-
polaaone sana richiede - & nata “Italia longe-

", Si tratta di una rete nazionale di ricerca sul-
l’i.nvecchiamemo e la longevita attiva lanciato
—in questo anno europeo dell'invecchiamento
attivo — dal ministero della Salute, dalla Regio-
ne Marche e dall'Irccs Istituto nazionale di ri-
covero e cura deill anziani (Inrca) dlAncona E

il concetto di ir

tivor. Per questo obiettivo «ogni sforzo & dunr

ue orientato per sostenere una nuova cultura
chevedal’ ‘anziano protagomsta eresponsabile
dei propri “anni d’argento”, vissuti con qualita».
Si tratta di un impegno a 360 gradi nei confron-
ti della terza e della quarta eta. Per I'assistenza
sanitariasi vuole superare il modello ospedalo-
centrico, favorendo i servizi domiciliari, meno
costosi e pit graditi agli utenti. Per un attento
monitoraggio delle condlzlom di salute di una

“fr

presieduto da Roberto Bernabei, d
riatria e Medicina interna all'Universita Catto—
lica del Sacro Cuore e direttore del Dipartimen-
to di Geriatria, neuroscienze e ortopedia del Po-
liclinico “Gemelli” di Roma.
Idati epidemiologici parlano chiaro: se trent’an-
nifainItalia gli ultra65 rappresentavanoil 13,2%
della popolazione, nel 2010 erano gia il 20,2% e
sono destinati a diventare il 26,5 nel 2030. In ci-
fre assolute, si tratta attualmente di oltre 12 mi-
lioni di persone: «Ma la cosa che pitt impres-
siona — osserva Giuseppe Paolisso, presidente
della Societa italiana (‘lp i geriatria e gerontologia
— & che nei prossimi 20 anni ci sara un aumej
to di 25 volte della fascia degli ultra 85enni e di
130 volte dei centenari, le eta pit bisognose di
assistenzay. Inutile dire che occorre attrezzarsi
per tempo, per poter offrire servizi di qualita,
he le persone ie
con unabuona qualita di vita il pil1 a lungo pos-
sibile, evitando ricoveri impropri cosi come i-
naccettabili esclusioni dalla vita sociale.
Ecco quindi che il “manifesto” di Italia longeva
mette «I'anziano al centro dell'attenzione diim-
prese, istituzioni, privati, associazioni, operato-

agile”, che resta stati-
sticamentela it bisognosa di farmaci e prodotti
sanitari, si puntaa sostenere le innovazioni del-
la domotica e della tecnologia biomedica. Sul
primo fronte & stata gia realizzata una lavatrice
abasso consumo (e con display grande e dise-

no ergonomico del grande obil 0); sul secondo
€ in arrivo la maglietta del check-up (utile an-
che agli sportivi), dotata di sensori che rilevano
i paramem fisici (frequenza del respiro, battito
cardiaco, pressione sanguigna, consumo calo-
rico) che vengono trasmessi al centro di cura, Un
esempio di quanto la telemedicina possa giovare
aun controllo dellasalute, garantendo nel con-
tempo unrisparmio del servizio sanitario che e-
vita ricoveri impropri.
Parlando di tecnologia, Italia longeva intende
anche “correggere” 10 scarso uso che ne fanno
gli anziani. Basta pensare alla connessione in-
ternet, presente solo nell’8,1% delle famiglie di
persone con pii1 di 65 anni, mentre il computer
e presente nel 9,8%. Va meglio per il cellulare
(59,8%) e per!'onnipresente televisione (98,5%),
ma perlopit ancora analogica.

© reroouzon mservn

anni di etay, concludono gli autori.

DA MILANO

, invecchiamento

(( della popolazio-

neéun problema

trasversale, che riguardassiale que-

stioni pensionistiche e di welfare,

sia il mondo sanitario: Ma I'talia

se ne occupa poco, lasciando che

siano le famiglie a provvedere agli
anziani». Il geriatra Roberto Bernabei

Roberto Bernabei

Il geriatr:

incentivare

sa, nessuno dei Paesi europei
esottoil 6. L domi-

screening preventi

indicare esercizio fisico
e cibi adatti. Servono

anche elettrodomestici
semplificati da terza eta

ciliare integrata da noi tocca
I'1% degli anziani, in Europa
si viaggia tra1'8 e il 9. Lassi-
stenza grava sulle famiglie, o
sulle badanti, la cui presenza
in queste proporzioni & un fe-
nomeno sconosciuto al resto
del mondo. E vero che ci sono
pochi posti m de, ma gli nd—

(Universita (,atmllca), di“I-  Cosads nell’assi: a-  liani preferisco
talialongeva’, osserva che «occorreuna  nitaria? mese per una badante che non le alte
riorganizzazione dei servizi. Le Rsa devono avere indicatori di qua-  rette delle strutture. Ma il sistema non

Che cosa si propone “Italia longeva”?

Un'azione di stimolo ad ampio raggio,
sia sui temi della salute, sia su quelli e-
conomici e sociali. Tra i primi vanno in-
centivati gli screening preventivi, e van-
no indicati I'esercizio fisico e I'alimen-
tazione piu adatti: concetti forse noti,
ma che & opportuno ripetere, anche at-
traverso i me onte ELDanlCO,
dare stimoli al sistema industriale a in-
ventare prodotti necessari in unasocieta
che invecchia: elellmdomesum sempll-
ficati, strumenti

ti camj

lita, e un bollino blu della buona assi-
stenza. Poi la formazione: servono pit
s ecialisti in geriatria, pe:

e fare con un malato atipico. I medici
sono abituati alle persone con una sola
malattia: gli anziani sono spesso poli-
patologici, hanno pitt farmaci da assu-
mere, occonc essere aggiornati in mol-

Non basm il servizio sanitario naziona-

La leg§e che lo lSUlul (833/1978) fu co—
ingle:

é hanno a

reggera all'infinito.

La salute degli anziani & migliorata?
Certo: un settantenne oggi fa le stesse
cose di un cinquantenne. Gli 80-90enni
sono molti di pii, e sono il quintile di
popolazione che cresce di pit. Mavaan-
cherilevato che d
curva della disabi

0i 75 i impennala
. Visto 'andamen-

to demografico, una riorganizzazione

dati biologici. Sul plano sociale, occone
ripensare le residenze sanitarie assi-
stenziali (Rsa), che sono un mondo ne-
gletto.

per
fasslslenza agll anzlam Abbiamo con-
tinuato ad arrangiarci, ma ora si vede
tutto il nostroritardo. Basta pensare che
degli over 65 solo il 2% si trova in una R-

dei serivizi & obbligata. Anche perché i

la degenza in ospedale sono
: molto meglio di pit1 al territo-

rio. Con la telemedicina crescono le op-
portunitadi mantenere a casa il pazien-
te, che adesso spesso viene in ospedale
perché non ha alternative. (En.Ne.)
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DA EINDHOVEN (OLANDA)
MaRIA

GIONGO

1 partito olandese ChristenU-
I nie (cristiani uniti) e alcune as-
sociazioni che si occupano di
demenza senile e Alzheimer, ha
resentato un’ m!cg)cllanza par-
lamentare per chiedere una legge
piit chiara e severa sulla conten-
zione dei malati, spesso ap, lu:dtd
contro ogni regola etica e
na. Anche in Italia non eslste una
specifica norma. Soltanto un co-
ice deontologico del ministero
della Sanita sul comportamento e
laresponsabilita dell'infermiere e
del medico. In particolare I'infer-
miere «si adopera affinché il ri-

Malati di Alzheimer legati.

corsoallacontenzione fisica e [ar-

Il partito ChristenUnie

e motivato, e non metodica abl-
tualeassistenza. Consideralacon-
tenzione una scelta

e alcune associazioni hanno
presentato un’interpellanza

guando vi si configuri I'interesse
ella_persona e inaccettabile
q]uando sia una implicita risposta
necessita  istituzionali»
(art.4.10).
Luso e abuso di sistemi conteni-
tivisono presenti in varie residen-
ze sanitarie assistenziali (Rsa), le
cosiddette strutture protette. E
non certo (o soltanto) per difen-

al Parlamento olandese
per sollecitare una norma
a tutela dei pazienti

menucm il malato legato per me-

Parecchle pubblicazioni scientifi-
che hannorrivelato la sua ineffica-
cia come intervento per la pre-
venzione di cadute Anzi, il ric

Proteste in Olanda

co. Il malato deve essere rispetta-
to e aiutato a soj tare nel mi-
glior modo possibile la sua soffe-
renza. Le alternative alla conteni-
zione coattasono molte, acomin-
ciare da speclall lavollm ﬁssaﬂ al-
lasediaa

50 questim
schio perché v«llmltare la llbena dl
movimento compona un indebo-

p E
tori (per evitare cause legali per
danno), per carenza di formazio-
ne degli operalon per mancanza
di

dere il paziente dal pe-
ricolo che faccia male a se stesso
oadaltri. Ma piuttosto per soppe-
rire all'organico insufficiente, su

idoneeeincuria. La
contenizione di solito non do-
vrebbe superare i 20 giorni in un
mese. Invece capita che ci si di-

limento celafun-
zione fisica. I danni polenzla]lvdnr
no dai traumi meccanici alle ma-
lattie funzionali fino alle sindromi
della sfera psicosociale. Oltre alla
questione etica e morale non van-
no dimenticati i principi garantiti
dalla Costituzione taliana ineren-
ti I'inviolabilita della liberta per-
sonale e del consenso terapeuti-

volamento verso il basso. In Olan—
dail Trimbos Instituut ha appron-
tato una specie di "tom-tom" che
permette dilocalizzare il paziente
demente che si ¢ allontanato da
casa. Persino nelle fasi piti avan-
zate della malattia resiste nel pa-
ziente una dimensione affettiva di
legame con I'ambiente: gli basta
vedere un volto noto per riaccen-
dere nel cervello una luce.
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