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E LA REGIONE ORDINA DISPOSITIVI Lanzarin: «L'emergenza insegna. Ma servono risorse»

La lezione del Covid
Ora più telemedicina
Mantoan: «Avremo altri guai. Gli ospedali funzionano ma è necessario
un modello sul territorio: team medici-infermieri, tecnologie a distanza»

/// Piero Erle
ve-nn

•• Il problema c'è, ma non
sono gli ospedali. «Non vor-
rei ci trovassimo impreparati
tra qualche anno quando arri-
verà qualche altro guaio. Per-
ché arriverà: l'abbiamo impa-
rato da questa pandemia».
Domenico Mantoan, mana-
ger della sanità ora direttore
generale dell'agenzia nazio-
nale Agenas, guarda avanti.
Siamo ancora nel mezzo del-
la battaglia contro il coronavi-
rus, ma tra vaccini e bella sta-
gione in arrivo tutti hanno gli
occhi puntati sulle riapertu-
re. Solo che il conto della pan-
demia lo pagheremo ancora
a lungo, perché ai danni diret-
ti causati su chi è rimasto con-
tagiato, e alle tantissime vite.
perse, si aggiungono i danni
causati dalla riduzione di cu-
re per molte altre necessità,
proprio a causa dell'emergen-
za. Un esempio chiaro l'ha da-
to lo stesso Mantoan al recen-
te webinar di "Motore Sani-
tà" sulle cure oncologiche ai
tempi del Covid: Agenas ha
certificato che nel 2020
emerge un -30% dei volumi
degli screening per cervicale,
mammografico e colon retta-
le, e un -20-30% dì interven-
ti chirurgici per tumore.

Ospedali "ristretti". Il ruolo
di Agenas, sottolinea Man-
toan, è"mettere a sistema mo-
delli organizzativi" perla sa-
nità, in dialogo tra Regioni e
Stato. «La pandemia ha evi-
denziato tutte le criticità ac-
cumulate negli ultimi 10 an-
ni nel sistema sanitario italia-
no. Abbiamo deliberatamen-
te scelto, l'ho detto più volte,
di avere sistema ospedaliero
leggero, con un numero di po-
sti letto trai più bassi d'Euro-
pa: la Francia ha il doppio, la
Germania ancora di più. Si è

Domenico Mantoan dgAgenas

lavorato su un grande effi-
cientamento del modello
ospedaliero: hub ad spoke, re-
ti cliniche e altre. E nonostan-
te la povertà di posti letto è il
modello che si è preso in cari-
co il peso maggiore della pan-
demia». Ma dall'altra parte
«non abbiamo sviluppato un
modello organizzativo unifor-
me perle cure sul territorio:
è stato fatto poco o niente». E
quindi «è imperativo un mo-
dello di prossimità, comple-
mentare a quello ospedalie-
ro». Ci sono esperienze come
quella di Lombardia, Emilia,
Toscana e Veneto. Ma al di là
delle diverse denominazioni,
sottolinea M antoan, «diven-
ta fondamentale una nuova
figura di medico di medicina
generale: deve imparare a la-
vorare assieme agli altri pro-
fessionisti fondamentali per
la sanità che sono gli infer-
mieri, gli assistenti sociali, i
medici specialisti del territo-
rio. Il Parlamento halegifera-
to creando le figure dell'infer-
miere di famiglia, le Usca, la
centrale operativa territoria-
le. Implementare forme com-
plesse di organizzazione sul
territorio è il grande sforzo
che aspettala sanità nei pros-
simi mesi: se non si coglie
questa occasione ci trovere-
mo di nuovo in difficoltà».

Tele-medicina. Quello che
serve, insiste Mantoan, è
creare un modello di sanità
che sappia prendere in carico
sul territorio siala popolazio-
ne sana, per spingerla ad
adottare stili di vita che per-
mettano di preservare più a
lungo possibile la salute, sia
chi vive una condizione di
malattia cronica. Come? Va
creato un team unico di «me-
dici di medicina generale, in-
fermieri di famiglia, speciali-
sti ambulatoriali. Ma serve
una grande spinta alla tele-
medicina, con investimenti
in device e tecnologie per mo-
nitorare a distanza le patolo-
gie croniche». E su questo la
Regione Veneto spinge: già
in febbraio è uscita una deli-
bera che indica allo Stato il
fabbisogno che hanno i medi-
ci di medicina generale di eco-
grafi, elettrocardiografi, hol-
ter, eventi ricorder, retinogra-
fi e dermatoscopi digitali, ol-
tre a pulsossimetri e spirome
tri, anche «per l'utilizzo di
strumenti di telemedicina»
per i consulti a distanza. «In
Veneto - ha spiegato l'assesso-
re. Manuela Lanzarin a "Mo-
tore sanità" - nonostante l'e-
mergenza abbiamo puntato
a mantenere l'assistenza per
tutte le urgenze e i modelli di
telemedicina ci hanno aiuta-
to: è una di quelle lezioni che
abbiamo imparato con il Co-
vid. Ma ci servono risorse
strutturali e non solo per l'e-
mergenza. Il sistema sanita-
ria è stato messo sotto stress
e qualcuno è stato lasciato in-
dietro: dobbiamo recuperare
quelle persone». «Il "prodot-
to salute" - spiega Mantoan -
nasce dall'interazione tra pro-
fessionisti della sanità. E l'e-
sperienza del Covid ha inse-
gnato finalmente a sdogana-
re telemedicina e tele-assiten-
za come uno dei modelli orga-
nizzativi su cui puntare». •
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L'indice di trasmissione del virus è in calo da 5 settimane
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Le esigenze della nuova oncologia

19 aprile 2021

(19 aprile 2021) -

La nuova oncologia chiede più integrazione tra
ospedale e territorio, tecnologie avanzate, terapie
innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla ricerca e
più medici, ma servono risorse consistenti

Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell'oncologia non è
domani, è oggi. La risposta all'emergenza oncologica
causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19
deve arrivare subito. I malati di cancro non possono
aspettare, il tempo è scaduto!». È questo l'appello di
FAVO - Federazione Italianadelle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da
contraltare quello delle Società scienti che
oncologiche. Agire in fretta è la parola d'ordine ed è
più volte ricorsa durante il webinar organizzato da

Il Covid ha posto il problema di screening da
recuperare e da potenziare a livello territoriale,
come pure l'attività di follow up; ha evidenziato
quanto sia necessaria l'integrazione tra ospedale
eterritorio e quanto sia urgente l'assistenza
territoriale quindi la medicina di territorio e di
prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la
pandemia ha anche posto il problema di una
oncologia che vede di molto cambiata la gestione del
paziente e che per questo richiede non solo un
accesso alle terapie innovative in maniera equa ma
anche un tempo di ascolto e di presa in carico del
medico oncologo più dedicato.
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“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è
stato quello di garantire la tempestività di tutti i
trattamenti attraverso l'organizzazione di percorsi
sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo
Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia
Medica (AIOM) e Direttore dell'Oncologia Medica
presso l'Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -.
Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure, creare
le condizioni per attuare l'integrazione tra ospedale e
territorio per la gestione ottimale del paziente, un
problema che è stato ancora più clamoroso in
questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci
di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la
migliore soddisfazione del paziente sono necessari
più tempo da dedicargli e più risorse umane che
dovranno essere de nite da un nuovo piano
oncologico nazionale”. La situazione pandemica ha
condizionato una riduzione drastica degli interventi
chirurgici.

“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di
interventi chirurgici in meno. Questo arretrato
importante è stato gestito in maniera diversa a livello
regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un
investimento serio sul fatto che questo carico venga
smaltito in tempi reali e non può essere fatto
utilizzando le risorse che sono disponibili perché
sono già esaurite - ha spiegato AlessandroGronchi,
Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica
(SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi
dell'Istituto Nazionale dei Tumori di Milano -. La
riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è
stata importante e ha visto l'impegno di tutti gli
operatori ma oggi necessita di una ristrutturazione e
un impegno che richiedono un investimento
speci co e va inquadrato e organizzato nell'ambito
delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti
virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono
evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma
anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con
il territorio”.

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo
riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera
eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di
orgoglio per la nostra Società, e questo dimostrache
quando c'è una adeguata tecnologia e una adeguata
multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in
modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato,
Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e
Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell'Unità di
Oncologia dell'Ospedale San Camillo-Forlanini di
Roma -. Bisogna assolutamente approvare il nuovo
Piano oncologico nazionale in linea con quello
europeo puntando su equità delle cure e sulla
connessione ospedale-territorio che si può
ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma
tecnologica”.

In evidenza
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La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia.
“Abbiamo registrato un calo notevole della
partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che
per i pazienti oncoematologici la possibilità di
parteciparvi può fare una grande di erenza poiché
ha un impatto reale sull'assistenza – ha spiegato
Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci
dovrebbe essere una grande attenzione da parte
delle istituzioni a trovare vie per  nanziare
direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che
la presenza sul territorio, l'assistenza domiciliare, la
diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano
e continuano a farlo nonostante la pandemia e
anche da prima. Riuscire a sostenere questi gruppi
in maniera pratica o rendogli infrastrutture e
 nanziamenti può far fare una accelerazione enorme
alla qualità dell'assistenza piuttosto che non
progettare cose nuove che comunque
richiederebbero anni”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Cancro e Covid: come uscire
dall'emergenza?

19 aprile 2021
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(19 aprile 2021) -

Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il
30% dell'attività di screening e degli interventi
chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al
30%. Impatto signi cativo sul numero di nuove
diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di
visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano
25-30 pazienti in meno la settimana.

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi
delle attività svolta da AGENAS in tempo di
pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il
30% dei volumi dei tre screening (cervicale pari a
-32,20%, mammogra co, -30,32% e colon rettale,
pari a -34,70%) e una diminuzione deivolumi di
attività degli interventi chirurgici per tumore che
varia dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla
mammella -22,05%, per tumore alla prostata
-24,02%, per tumore al colon -32,64%, per tumore al
retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per
tumore all'utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per
tumore alla tiroide – 31,23%.

Dall'indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha
avuto un impatto signi cativo sul numero di
nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste
di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove
diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%),
-2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000
richieste di esami (-23%). Questo si è ri ettuto
soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica
riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre emerge
che a tutt'oggi gli oncologivisitano moltimeno
pazienti che nel periodo antecedente la pandemia:
30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che
signi ca che in media vengono visitati circa 25-30
pazienti in meno la settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a
dura prova il Sistema sanitario nazionale ma ha
anche permesso di mettere in luce punti di forza e di
debolezza sui quali è necessario intervenire per dare
un nuovo volto all'oncologia italiana. Tutto questo è
stato a rontato nel corso del webinar organizzato da

“Sono convinta che i  nanziamenti debbano essere
strutturali e non una tantum per l'emergenza- ha
sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità
e al Sociale della Regione del Veneto –perché
altrimenti è di cile creare dei percorsi e ettivi e
risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le
grandi s de sono un ra orzamento dei sistemi e un
lavoro di rete sempre più e cace tra i diversi luoghi
di cura proprio nell'ottica di dare risposte ai cittadini,
di avere una maggiore qualità della presa in carico
degli assistiti e di una maggiore appropriatezza che
vuol dire una cura più mirata. Ci sarà ancora molto
su cui lavorare”.

In evidenza
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Nuova dimensione territoriale per una nuova
vicinanza al paziente oncologico è un'altra s da, ma
non bisogna dimenticare che mancano le risorse
umane e che bisogna ripensare il tema dell'equità
nel riparto delle risorse. Questo è il commento di
Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere
animale - Regione Puglia. “Non possiamo fare solo
a damento sulle risorse, che speriamo che
arriveranno, ma bisogna rendere e ciente il sistema
investendo in innovazione e potenziando le risorse
umane perché mancano i medici. Per la medicina
territoriale investire in innovazione signi ca
migliorarne l'e cienza garantendo al paziente una
“medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare il
tema dell'equità: nel riparto delle risorse il Sud è
penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si
mangia la coda, che impoverisce le sanità
meridionale: sarà necessario ristabilire l'equità delle
risorse”.

“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19%
di ricoveri ordinari di pazienti oncologici e ha visto
una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi
del 15% – ha spiegato AlessandroStecco, Presidente
Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma altre
attività sono andate avanti come i trapianti di cellule
staminali e la somministrazione della terapia Car-T.
Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le
prime regioni italiane a fare la delibera per sbloccare
la telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021
abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale
che sta per essere avviato e prossimamente saranno
identi cati i centri di riferimento e i centri
prescrittori.
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Stiamo riprogettando la sanità territoriale per
costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta
oncologia di prossimità. In ne, grazie alla riforma dei
medici di medicina generale metteremo in rete la
medicina di famiglia e le Case della salute con le 40
oncologie del Piemonte che fanno parte dell'ossatura
della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto
di rete porteremo avanti le nostre nuove s de in
campo oncologico”. “Per il rilancio dell'attività
oncologica credo che prima di un Piano oncologico
nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale
ci deve essere un Piano sanitario nazionale – ha
spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale
Agenas - che vada a de nire  nalmente qual è il
modello della medicina del territorio, qual è il
modello organizzativo dell'integrazione ospedale-
territorio da cui poi ne derivano anche i modelli
organizzativi e i fabbisogni sanitari e di personale. La
grande occasione per fare questo, e che non
possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma per
evitare che questi soldi siano di usi in mille rivoli,
credo che ci sia la necessità di andare a de nire,
insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello
di HTA nazionale che vada a precisare meglio quali
sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia
in termini di chirurgia oncologica sia in termini di
radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di
avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l'UE
sta costruendo le reti degli ospedali di
accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di
centri di alta eccellenza accreditati ci deve essere,
altrimenti saremo una sanità di serie B”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Cancro e Covid: diagnosi e interventi
crollati, ecco come uscire
dall'emergenza

17 aprile 2021

Secondo una recente analisi delle attività svolta da
AGENAS in tempo di pandemia, emerge nel 2020 la
diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre
screening (cervicale pari a -32,20%, mammogra co,
-30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e una
diminuzione dei volumi di attività degli interventi
chirurgici per tumore che varia dal 20% al 24% al
30%: per tumore alla mammella -22,05%, per tumore
alla prostata -24,02%, per tumore al colon -32,64%,
per tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone
-18,25%, per tumore all’utero -13,84%, per melanoma
-21,47%, per tumore alla tiroide – 31,23%. 

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha
avuto un impatto signi cativo sul numero di nuove
diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di
visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove
diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%),
-2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000
richieste di esami (-23%). Questo si è ri ettuto
soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica
riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre emerge
che a tutt'oggi gli oncologi visitano molti meno
pazienti che nel periodo antecedente la pandemia:
30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che
signi ca che in media vengono visitati circa 25-30
pazienti in meno la settimana.
La drammatica situazione emergenziale ha messo a
dura prova il Sistema sanitario nazionale ma ha
anche permesso di mettere in luce punti di forza e di
debolezza sui quali è necessario intervenire per dare
un nuovo volto all’oncologia italiana. Tutto questo è
stato a rontato nel corso del webinar organizzato da
Motore Sanità in collaborazione con FAVO -
Federazione Italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E
COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA.
L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”.
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“Serve un piano di investimenti sulla sanità pubblica
molto rilevante – ha spiegato Stefano Bonaccini,
Presidente della Regione Emilia-Romagna - che
tenga conto di questi aspetti: strutture anche
ospedaliere che siano sempre più moderne,
digitalizzate e al servizio delle necessità e delle
richieste delle persone, una medicina sempre più di
territorio, perché più strutture nel territorio si hanno,
più è facile convincere le persone ad andare a fare
test o diagnosi. Credo che il Governo debba investire
molto su questo. E poi c'è l'assistenza domiciliare: da
un lato che c'è bisogno di sistemi sanitari pubblici
all'altezza e dall'altro c’è necessità di avere un
rapporto anche con la domiciliarità che diventi in
percentuale quello che già alcuni Paesi occidentali
hanno, il 9-10% di cittadini complessivi. Oggi in Italia
è solo il 4%. Le prospettive sono di salire al 6% ma
sarebbe ancora troppo poco”. 
 

Please enable JavaScript to view the comments powered by Disqus.
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Cancro e Covid: il grido d'allarme dei
pazienti e delle loro Associazioni

16 aprile 2021

(16 aprile 2021) -

Contro l'emergenza oncologica serve subito un nuovo
Piano Nazionale

L'appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la
sicurezza ai malati oncologici, tra le persone più
fragili, l'immediato ricorso alla vaccinazione e
percorsi di erenziati negli ospedali. Le associazioni
dei malati chiedono il diritto ad un Piano di
emergenza per abbattere le liste di attesa in
chirurgia oncologica».

«L'Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un
piano che preveda il potenziamento e il
 nanziamento delle infrastrutture, la formazione del
personale e la regolamentazione dell'accesso alle
cure innovative».

Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non
possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il
cancro è diventata una emergenza nell'emergenza.
L'Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico
Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta
contro il cancro, per tutelare la vita delle persone
malate di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio
pericolo la vita delle persone colpite da tumore e ad
appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO -
Federazione Italiana delle Associazioni diVolontariato
in Oncologia, che chiedono risposte concrete.
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Una nuova occasione è stato il webinar organizzato
da

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni
negative sulla cura del cancro, interrompendo azioni
di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando
diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai
farmaci e provocando decessi. Dall'inizio della
pandemia le ferite sono profonde. I programmi di
screening per i tumori al colon retto, alla mammella
e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi
in molte regioni italiane e in particolare nella prima
ondata, sia perché il personale sanitario è stato
dirottato verso l'assistenza ai malati Covid-19 sia
perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha
prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami
diagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale
miglioramento, continuiamo a registrare numeri
preoccupanti - spiega la Dottoressa Antonella
Levante, Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su
dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020,
si registrano ancora -17% nelle mammogra e, -13%
nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In
aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento
nel periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla
prima ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi
chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%),
rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo
febbraio-giugno 2020. In ne, il dato che più
preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli
oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in
media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo
pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha de nito il Covid-19 uno
tsunami per i malati di cancro – spiega il
ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO –
Federazione Italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia –. Il grido d'allarme lanciato
da FAVO alla Commissione A ari Sociali della
Camera è stato pienamente recepito prima
dall'Onorevole Carnevali e successivamente dalla
Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate
all'unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole
del Governo. Questo webinar intende condividere
con tutta la comunità oncologica il risultato
eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler
conseguire per rilanciare gli aspetti che più
preoccupano i malati di cancro, sollecitando il
Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni,
attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che,
in linea con quello europeo, de nisca una
progettualità complessiva da inserire nel Recovery
Plan».

In evidenza
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«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà
prevedere una regia centrale, un monitoraggio delle
previsioni di attività, una chiara identi cazione dei
ruoli, il potenziamento e il  nanziamento delle
infrastrutture, la formazione del personale e la
regolamentazione anche dell'accesso alle cure
innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro della
programmazione le Reti oncologiche regionali,
tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle
Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni
per la Rete Oncologica'. Solo così l'Oncologia italiana
potrà accedere al  nanziamento europeo e quindi
potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più
tempestive e cure innovative che spettano loro per
diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-
tumori” che va a rontata con misure urgenti poiché
il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione
degli screening da inizio pandemia, a cui è seguita la
paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in
corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le
premesse per una incidenza maggiorare di tumori nei
prossimi anni – ha spiegato l'OnorevoleElena
Carnevali, Componente XII Commissione (A ari
Sociali), Camera dei Deputati -.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a
mia prima  rma, approvata all'unanimità nel
novembre scorso, è necessario un cambio di passo,
in tempi davvero rapidi, che ci porti all'approvazione
di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con
le direttive europee, per poter riprendere ad
e ettuare screening oncologici, favorire la presa in
carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il
territorio nazionale, garantendo l'accesso agli esami
diagnostici e alle terapie antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno
unitario con cui si chiedeva con insistenza al
Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano
Nazionale per l'Oncologia e il Governo, scusandosi, si
è impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno
– ha spiegato la Senatrice Paola Binetti, Componente
12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della
Repubblica -. È una buona notizia per tutti i malati di
tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte
associazioni che li rappresentano, a cominciare dalla
FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia
sono stati lasciati  n troppo soli con una grave
compromissione della loro salute  sica, emotiva e
psicologica. L'OdG appena approvato segna una
svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a
ripartire stando al loro  anco con tutti i mezzi che
scienza e tecnica ci o rono, ma anche con un calore
umano che metta  ne allo stato di solitudine, a volte
per no di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».
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«In un momento drammatico quale la pandemia che
ci troviamo a fronteggiare, la Commissione Europea
ha fornito una risposta importante per sostenere il
burden del cancro,  nanziando la “Mission” sul
cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite
entro il 2030 – ha spiegato il ProfessorWalter
Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -. Per
raggiungere questo scopo sono state individuate
cinque aree di intervento: comprendere, prevenire
ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica e
il trattamento, sostenere la qualità della vita,
garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta
una importante opportunità per l'Italia, per
consentire la creazione di una sinergia tra le
eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza
per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse
competenze nell'ambito oncologico. Vengono
proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi
speci ci, focalizzate sui bisogni della popolazione e
che necessitano di una grande cooperazione tra
cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi».

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962

4 / 4

    LIBEROQUOTIDIANO.IT (WEB)
Data

Pagina

Foglio

16-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 19





Roma, 15 apr. (askanews) - Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo il

chiaro titolo dell'incontro promosso da Motore Sanità

insieme a FAVO, Federazione delle Associazioni di Volontariato

in oncologia, in programma domani. Occasione per ragionare

sull'emergenza oncologica, una realtà preoccupante su cui stanno

riflettendo e proponendo soluzioni le principali società

scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. E su

Cancro e Covid, emergenza nell'emergenza
ITALIA

15 aprile 2021
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cui si è espresso recentemente il Parlamento con due importanti

mozioni:

Francesco De Lorenzo (già MInistro della Salute), Presidente di

Favo:

"E' un webinar per portare all'attenzione dell'opinione pubblica e

condividere con tutta la comunità oncologica il risultato

eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire

per rilanciare gli aspetti che più hanno preoccupato i malati di

cancro in termini di emergenza oncologica, con due risoluzioni

approvate in 20 giorni all'unanimità alla Camera e al Senato che

hanno dimostrato conoscenza e sostegno della tematica oncologica.

Con questa iniziativa intendiamo riportare anche al Governo

questa emergenza per individuare un progetto complessivo che

passi attraverso la definizione di un nuovo piano oncologico

nazionale in linea con quello europeo definendo tutti gli aspetti

da aggiornare e ampliare per consentire ai malati di cancro il

miglior accesso ai trattamenti terapeutici e diagnostici".

L' interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli

interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle

terapie palliative e dei supporti psicologici a causa della

pandemia, inciderà in maniera preoccupante sugli outcomes dei

pazienti.

Il piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi

ordini del giorno sul futuro dell oncologia e dell emergenza

oncologica, delineano infatti le linee di intervento e le

proposte per riorganizzare i processi nell era intra e post

pandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere raggiunti

solo se la coscienza dei problemi diventa uniforme in tutti i

livelli istituzionali a partire dalle Regioni.

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità:
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"Tutto questo accade mentre noi in realtà parlavamo di un

rilancio del servizio sanitario nazionale attraverso la

cosiddetta medicina delle 4 P, cioè medicina preventiva,

recuperando gli screeninh e avanzando nella comunicazione sui

corretti stili di vita, medicina predittiva, ampliando l'uso

della genetica molecolare, dell'intelligenza artificiale e

dell'analisi dei dati, medicina personalizzata, dove l'obiettivo

della cura dei tumori sarà sempre più quello di terapie target

specifiche per ogni paziente e infine medicina partecipata,

grazie alla tecnologia e speriamo all'impegno del recovery fund,

che ci permetterà di mettere in connessione i pazienti e farli

partecipare come attori principali del sistema".

L'obiettivo deve essere quello di mettere come filiera in primis

le indicazioni del Beating Cancer Plan europeo, riformulando il

piano nazionale sul cancro che va ampliato, fino alla ricaduta

sulle varie regioni, che devono agire come detto in maniera

uniforme.

Riproduzione riservata ©
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Le esigenze della nuova
oncologia

La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e territorio,
tecnologie avanzate, terapie innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla
ricerca e più medici, ma servono risorse consistenti

Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell’oncologia non è domani, è oggi. La
risposta all’emergenza oncologica causata indirettamente dalla pandemia da
Covid-19 deve arrivare subito. I malati di cancro non possono aspettare, il
tempo è scaduto!». È questo l’appello di FAVO - Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare
quello delle Società scientifiche oncologiche. Agire in fretta è la parola
d’ordine ed è più volte ricorsa durante il webinar organizzato da Motore
Sanità in collaborazione con FAVO - Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “ CANCRO E COVID
L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E

ORA IN
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POST PANDEMICA ”.

Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a
livello territoriale, come pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto
sia necessaria l’integrazione tra ospedale e territorio e quanto sia urgente
l’assistenza territoriale quindi la medicina di territorio e di prossimità a
supporto dei malati oncologici. Ma la pandemia ha anche posto il problema di
una oncologia che vede di molto cambiata la gestione del paziente e che per
questo richiede non solo un accesso alle terapie innovative in maniera
equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in carico del medico
oncologo più dedicato.

“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di garantire la
tempestività di tutti i trattamenti attraverso l’organizzazione di percorsi sicuri
per i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo Di Maio, Segretario
Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore dell’Oncologia
Medica presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -. Oggi dobbiamo
continuare a garantire le cure, creare le condizioni per attuare l’integrazione
tra ospedale e territorio per la gestione ottimale del paziente, un problema che
è stato ancora più clamoroso in questo anno di emergenza, ma non
dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la migliore
soddisfazione del paziente sono necessari più tempo da dedicargli e più
risorse umane che dovranno essere definite da un nuovo piano
oncologico nazionale”. La situazione pandemica ha condizionato una
riduzione drastica degli interventi chirurgici.

“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in
meno. Questo arretrato importante è stato gestito in maniera diversa a livello
regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un investimento serio sul
fatto che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può essere fatto
utilizzando le risorse che sono disponibili perché sono già esaurite - ha
spiegato Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia
Oncologica (SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto
Nazionale dei Tumori di Milano -. La riorganizzazione oncologica in tempo
pandemico è stata importante e ha visto l’impegno di tutti gli operatori ma
oggi necessita di una ristrutturazione e un impegno che richiedono un
investimento specifico e va inquadrato e organizzato nell’ambito delle
Reti oncologiche in cui possono essere gestiti virtualmente moltissimi
pazienti che quindi possono evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma
anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”.

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di
attività in maniera eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio
per la nostra Società, e questo dimostrache quando c’è una adeguata
tecnologia e una adeguata multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in
modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione
Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell’Unità di
Oncologia dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma -. Bisogna
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assolutamente approvare il nuovo Piano oncologico nazionale in linea con
quello europeo puntando su equità delle cure e sulla connessione
ospedale-territorio che si può ottimizzare grazie ad una adeguata
piattaforma tecnologica”.

La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. “Abbiamo registrato
un calo notevole della partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i
pazienti oncoematologici la possibilità di parteciparvi può fare una grande
differenza poiché ha un impatto reale sull’assistenza – ha spiegato Marco
Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci dovrebbe essere una grande
attenzione da parte delle istituzioni a trovare vie per finanziare direttamente le
reti esistenti come GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio, l’assistenza
domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano e
continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a
sostenere questi gruppi in maniera pratica offrendogli infrastrutture e
finanziamenti può far fare una accelerazione enorme alla qualità
dell’assistenza piuttosto che non progettare cose nuove che comunque
richiederebbero anni”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e
delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e
sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet: www.motoresanita.it

Ufficio stampa Motore Sanità

comunicazione@motoresanita.it

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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ANSA.it Salute&Benessere Press Release Cancro e Covid: il grido d’allarme dei pazienti e delle loro Associazioni

PANACEA Società Cooperativa Sociale   16 aprile 2021 12:45

L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici,
tra le persone più fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi
differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il diritto ad un
Piano di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia oncologica».

«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il
potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale
e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative».

 

16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid-
19. Il cancro è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con
un Piano Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per
tutelare la vita delle persone malate di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite da
tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO - Federazione Italiana
delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, che chiedono risposte concrete.

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione
con FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal
titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA
NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”, per riportare le Risoluzioni all’attenzione del
Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito
oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia, e si proceda, con
adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza
(PNRR), al necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario
Nazionale, anche nell'ottica di delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il
rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di
entrambe le Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con
urgenza all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo
l’impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato lo scorso febbraio,
che insieme alla Mission on Cancer, segna una nuova era oncologica in Europa,
delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative faro e azioni di sostegno.

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negativesulla cura del
cancro, interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi
e vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall'inizio della
pandemia le ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla
mammella e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e
in particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso
l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha
prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a

Cancro e Covid: il grido d’allarme dei
pazienti e delle loro Associazioni
Contro l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale
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registrare numeri preoccupanti - spiega la Dottoressa Antonella Levante,
Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati reali di prescrizione, aggiornati a
Dicembre 2020, si registrano ancora -17% nelle mammografie, -13% nelle TAC polmonari
e -13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento nel
periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su nuove diagnosi (-14%),
interventi chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%), rispettivamente a -15%, -20% e 16%
nel periodo febbraio-giugno 2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave
(febbraio 2021) gli oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti
in meno rispetto al periodo pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro – spiega il
Professor Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato da FAVO alla
Commissione Affari Sociali della Camera è stato pienamente recepito prima
dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice Binetti, con due risoluzioni
approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo
webinar intende condividere con tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale che il
Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più
preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle
risoluzioni, attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con quello
europeo, definisca una progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale, un
monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il
potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e la
regolamentazione anche dell’accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al
centro della programmazione le Reti oncologiche regionali, tenendo conto del documento
sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni per la Rete
Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana potrà accedere al finanziamento
europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più tempestive e cure
innovative che spettano loro per diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-tumori” che va affrontata con misure
urgenti poiché il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli screening da inizio
pandemia, a cui è seguita la paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in
corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le premesse per una incidenza
maggiorare di tumori nei prossimi anni – ha spiegato l’Onorevole Elena Carnevali,
Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera dei Deputati -. A partire dagli
impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata all’unanimità nel
novembre scorso, è necessario  un cambio di passo, in tempi davvero rapidi, che ci porti
all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le direttive europee,
per poter riprendere ad effettuare screening oncologici, favorire la presa in carico dei
pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio nazionale, garantendo l’accesso agli
esami diagnostici e alle terapie antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si chiedeva con
insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano Nazionale per l'Oncologia
e il Governo, scusandosi, si è impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno – ha
spiegato la SenatricePaola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità,
Senato della Repubblica -. È una buona notizia per tutti i malati di tumore, per le loro
famiglie, ma anche per tutte associazioni che li rappresentano, a cominciare dalla
FAVO.  I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono stati lasciati fin troppo soli con
una grave compromissione della loro salute fisica, emotiva e psicologica. L'OdG appena
approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a ripartire stando al
loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica ci offrono, ma anche con un calore
umano che metta fine allo stato di solitudine, a volte perfino di abbandono, di cui si sono
sentiti vittime».

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la
Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden del
cancro, finanziando la “Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite entro
il 2030 – ha spiegato il Professor Walter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -.  Per
raggiungere questo scopo sono state individuate cinque aree di intervento: comprendere,
prevenire ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica e il trattamento, sostenere la
qualità della vita, garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta una importante
opportunità per l’Italia, per consentire la creazione di una sinergia tra le eccellenze del
nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse
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competenze nell’ambito oncologico. Vengono proposte 13 raccomandazioni, rivolte a
interventi specifici, focalizzate sui bisogni della popolazione e che necessitano di una
grande cooperazione tra cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi».
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Cancro e Covid: come uscire dall'emergenza?

19 aprile 2021

(19 aprile 2021) -

Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell'attività di
screening e degli interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al
24% al 30%. Impatto signi cativo sul numero di nuove diagnosi e
trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche ed esami.
Gli oncologi visitano 25-30 pazienti in meno la settimana.

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi delle attività svolta
da AGENAS in tempo di pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di
circa il 30% dei volumi dei tre screening (cervicale pari a -32,20%,
mammogra co, -30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e una
diminuzione deivolumi di attività degli interventi chirurgici per tumore
che varia dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla mammella -22,05%,
per tumore alla prostata -24,02%, per tumore al colon -32,64%, per
tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per tumore
all'utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per tumore alla tiroide –
31,23%.
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Dall'indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto
signi cativo sul numero di nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle
richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove diagnosi
(-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo
specialista (-31%), -2.860.000 richieste di esami (-23%). Questo si è
ri ettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica riduzione
nel consumo di farmaci. Inoltre emerge che a tutt'oggi gli
oncologivisitano moltimeno pazienti che nel periodo antecedente la
pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che signi ca
che in media vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la
settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il
Sistema sanitario nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce
punti di forza e di debolezza sui quali è necessario intervenire per dare
un nuovo volto all'oncologia italiana. Tutto questo è stato a rontato
nel corso del webinar organizzato da

“Sono convinta che i  nanziamenti debbano essere strutturali e non
una tantum per l'emergenza- ha sottolineato Manuela Lanzarin,
Assessore alla Sanità e al Sociale della Regione del Veneto –perché
altrimenti è di cile creare dei percorsi e ettivi e risolutivi rispetto alle
richieste dei pazienti. Quindi le grandi s de sono un ra orzamento dei
sistemi e un lavoro di rete sempre più e cace tra i diversi luoghi di
cura proprio nell'ottica di dare risposte ai cittadini, di avere una
maggiore qualità della presa in carico degli assistiti e di una maggiore
appropriatezza che vuol dire una cura più mirata. Ci sarà ancora molto
su cui lavorare”.

Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente
oncologico è un'altra s da, ma non bisogna dimenticare che mancano
le risorse umane e che bisogna ripensare il tema dell'equità nel riparto
delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi Lopalco, Assessore
alla Sanità e benessere animale - Regione Puglia. “Non possiamo fare
solo a damento sulle risorse, che speriamo che arriveranno, ma
bisogna rendere e ciente il sistema investendo in innovazione e
potenziando le risorse umane perché mancano i medici. Per la
medicina territoriale investire in innovazione signi ca migliorarne
l'e cienza garantendo al paziente una “medicina a km 0”. Però
dobbiamo anche ripensare il tema dell'equità: nel riparto delle risorse
il Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si mangia la
coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà necessario ristabilire
l'equità delle risorse”.

“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari
di pazienti oncologici e ha visto una riduzione di attività di ricoveri
chirurgici oncologi del 15% – ha spiegato AlessandroStecco, Presidente
Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma altre attività sono andate
avanti come i trapianti di cellule staminali e la somministrazione della
terapia Car-T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le prime
regioni italiane a fare la delibera per sbloccare la telemedicina a livello
regionale. A febbraio 2021 abbiamo normato il Molecular Tumor Board
regionale che sta per essere avviato e prossimamente saranno
identi cati i centri di riferimento e i centri prescrittori.

L'intruso Davide Vecchi
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Stiamo riprogettando la sanità territoriale per costruire insieme alla
Rete oncologica la cosiddetta oncologia di prossimità. In ne, grazie alla
riforma dei medici di medicina generale metteremo in rete la medicina
di famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che
fanno parte dell'ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul
concetto di rete porteremo avanti le nostre nuove s de in campo
oncologico”. “Per il rilancio dell'attività oncologica credo che prima di
un Piano oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione
nazionale ci deve essere un Piano sanitario nazionale – ha spiegato
Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas - che vada a de nire
 nalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è il
modello organizzativo dell'integrazione ospedale-territorio da cui poi
ne derivano anche i modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di
personale. La grande occasione per fare questo, e che non possiamo
sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano
di usi in mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a de nire,
insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale
che vada a precisare meglio quali sono le tecnologie che il nostro
Paese deve avere sia in termini di chirurgia oncologica sia in termini di
radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso
livello di tecnologia. Ricordo che l'UE sta costruendo le reti degli
ospedali di accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di centri
di alta eccellenza accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una
sanità di serie B”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca
scienti ca e delle conoscenze scienti che sia in Italia che all'estero
nel campo sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Cancro e Covid: il grido d'allarme dei pazienti e
delle loro Associazioni

16 aprile 2021

(16 aprile 2021) -

Contro l'emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale

L'appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati
oncologici, tra le persone più fragili, l'immediato ricorso alla
vaccinazione e percorsi di erenziati negli ospedali. Le associazioni dei
malati chiedono il diritto ad un Piano di emergenza per abbattere le
liste di attesa in chirurgia oncologica».

«L'Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che
preveda il potenziamento e il  nanziamento delle infrastrutture, la
formazione del personale e la regolamentazione dell'accesso alle cure
innovative».

Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare,
non esiste solo il Covid-19. Il cancro è diventata una emergenza
nell'emergenza. L'Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico
Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per
tutelare la vita delle persone malate di cancro».
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La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle
persone colpite da tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni
federate FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni diVolontariato
in Oncologia, che chiedono risposte concrete.

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla
cura del cancro, interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e
follow up, ritardando diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull'accesso
ai farmaci e provocando decessi. Dall'inizio della pandemia le ferite
sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla
mammella e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi in molte
regioni italiane e in particolare nella prima ondata, sia perché il
personale sanitario è stato dirottato verso l'assistenza ai malati Covid-
19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha prevalso
sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento,
continuiamo a registrare numeri preoccupanti - spiega la Dottoressa
Antonella Levante, Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati
reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora
-17% nelle mammogra e, -13% nelle TAC polmonari e -13% sulle
colonscopie. In aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento nel
periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su nuove
diagnosi (-14%), interventi chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%),
rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo febbraio-giugno 2020.
In ne, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio
2021) gli oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30%
di pazienti in meno rispetto al periodo pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha de nito il Covid-19 uno tsunami per i malati di
cancro – spiega il ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO –
Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il
grido d'allarme lanciato da FAVO alla Commissione A ari Sociali della
Camera è stato pienamente recepito prima dall'Onorevole Carnevali e
successivamente dalla Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate
all'unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo
webinar intende condividere con tutta la comunità oncologica il
risultato eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler
conseguire per rilanciare gli aspetti che più preoccupano i malati di
cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle
risoluzioni, attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in
linea con quello europeo, de nisca una progettualità complessiva da
inserire nel Recovery Plan».

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia
centrale, un monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara
identi cazione dei ruoli, il potenziamento e il  nanziamento delle
infrastrutture, la formazione del personale e la regolamentazione
anche dell'accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al
centro della programmazione le Reti oncologiche regionali, tenendo
conto del documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e
delle raccomandazioni per la Rete Oncologica'. Solo così l'Oncologia
italiana potrà accedere al  nanziamento europeo e quindi potrà
assicurare a tutti i malati diagnosi più tempestive e cure innovative
che spettano loro per diritto».

L'intruso Davide Vecchi
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«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-tumori” che va
a rontata con misure urgenti poiché il blocco di esami e visite
oncologiche, la riduzione degli screening da inizio pandemia, a cui è
seguita la paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in
corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le premesse per
una incidenza maggiorare di tumori nei prossimi anni – ha spiegato
l'OnorevoleElena Carnevali, Componente XII Commissione (A ari
Sociali), Camera dei Deputati -.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima  rma,
approvata all'unanimità nel novembre scorso, è necessario un cambio
di passo, in tempi davvero rapidi, che ci porti all'approvazione di un
nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le direttive europee, per
poter riprendere ad e ettuare screening oncologici, favorire la presa in
carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio
nazionale, garantendo l'accesso agli esami diagnostici e alle terapie
antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si
chiedeva con insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo
Piano Nazionale per l'Oncologia e il Governo, scusandosi, si è
impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno – ha spiegato la
Senatrice Paola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità,
Senato della Repubblica -. È una buona notizia per tutti i malati di
tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte associazioni che li
rappresentano, a cominciare dalla FAVO. I malati oncologici ai tempi
della Pandemia sono stati lasciati  n troppo soli con una grave
compromissione della loro salute  sica, emotiva e psicologica. L'OdG
appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un impegno
reale a ripartire stando al loro  anco con tutti i mezzi che scienza e
tecnica ci o rono, ma anche con un calore umano che metta  ne allo
stato di solitudine, a volte per no di abbandono, di cui si sono sentiti
vittime».

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a
fronteggiare, la Commissione Europea ha fornito una risposta
importante per sostenere il burden del cancro,  nanziando la “Mission”
sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite entro il 2030 – ha
spiegato il ProfessorWalter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -.
Per raggiungere questo scopo sono state individuate cinque aree di
intervento: comprendere, prevenire ciò che si può prevenire,
ottimizzare la diagnostica e il trattamento, sostenere la qualità della
vita, garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta una
importante opportunità per l'Italia, per consentire la creazione di una
sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per
giungere a concrete collaborazioni tra le diverse competenze
nell'ambito oncologico. Vengono proposte 13 raccomandazioni, rivolte a
interventi speci ci, focalizzate sui bisogni della popolazione e che
necessitano di una grande cooperazione tra cittadini, ricercatori,
istituzioni e Paesi».

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca
scienti ca e delle conoscenze scienti che sia in Italia che all'estero
nel campo sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione
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2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962

Wanda Nara, il seno esce fuori dalla canottiera: il lockdown di lady Icardi si fa sempre più

Gli oltre  7 milioni di followers  di  Wanda Nara  si sono risvegliati domenica 22 novembre con una  foto vietata ai deboli di cuore . 
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Cancro e Covid: come uscire
dall'emergenza?

19 aprile 2021

(19 aprile 2021) -
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Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il
30% dell'attività di screening e degli interventi
chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al
30%. Impatto signi cativo sul numero di nuove
diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di
visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano
25-30 pazienti in meno la settimana.

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi
delle attività svolta da AGENAS in tempo di
pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il
30% dei volumi dei tre screening (cervicale pari a
-32,20%, mammogra co, -30,32% e colon rettale,
pari a -34,70%) e una diminuzione deivolumi di
attività degli interventi chirurgici per tumore che
varia dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla
mammella -22,05%, per tumore alla prostata
-24,02%, per tumore al colon -32,64%, per tumore al
retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per
tumore all'utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per
tumore alla tiroide – 31,23%.

Dall'indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha
avuto un impatto signi cativo sul numero di
nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste
di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove
diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%),
-2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000
richieste di esami (-23%). Questo si è ri ettuto
soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica
riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre emerge
che a tutt'oggi gli oncologivisitano moltimeno
pazienti che nel periodo antecedente la pandemia:
30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che
signi ca che in media vengono visitati circa 25-30
pazienti in meno la settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a
dura prova il Sistema sanitario nazionale ma ha
anche permesso di mettere in luce punti di forza e di
debolezza sui quali è necessario intervenire per dare
un nuovo volto all'oncologia italiana. Tutto questo è
stato a rontato nel corso del webinar organizzato da

“Sono convinta che i  nanziamenti debbano essere

In evidenza

Caso Scanzi, il medico aretino
Romizi: "Mi ha contattato lui
per dirmi che voleva il vaccino"
| Video
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“Sono convinta che i  nanziamenti debbano essere
strutturali e non una tantum per l'emergenza- ha
sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità
e al Sociale della Regione del Veneto –perché
altrimenti è di cile creare dei percorsi e ettivi e
risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le
grandi s de sono un ra orzamento dei sistemi e un
lavoro di rete sempre più e cace tra i diversi luoghi
di cura proprio nell'ottica di dare risposte ai cittadini,
di avere una maggiore qualità della presa in carico
degli assistiti e di una maggiore appropriatezza che
vuol dire una cura più mirata. Ci sarà ancora molto
su cui lavorare”.

Nuova dimensione territoriale per una nuova
vicinanza al paziente oncologico è un'altra s da, ma
non bisogna dimenticare che mancano le risorse
umane e che bisogna ripensare il tema dell'equità
nel riparto delle risorse. Questo è il commento di
Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere
animale - Regione Puglia. “Non possiamo fare solo
a damento sulle risorse, che speriamo che
arriveranno, ma bisogna rendere e ciente il sistema
investendo in innovazione e potenziando le risorse
umane perché mancano i medici. Per la medicina
territoriale investire in innovazione signi ca
migliorarne l'e cienza garantendo al paziente una
“medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare il
tema dell'equità: nel riparto delle risorse il Sud è
penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si
mangia la coda, che impoverisce le sanità
meridionale: sarà necessario ristabilire l'equità delle
risorse”.

“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19%
di ricoveri ordinari di pazienti oncologici e ha visto
una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi
del 15% – ha spiegato AlessandroStecco, Presidente
Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma altre
attività sono andate avanti come i trapianti di cellule
staminali e la somministrazione della terapia Car-T.
Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le
prime regioni italiane a fare la delibera per sbloccare
la telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021
abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale
che sta per essere avviato e prossimamente saranno
identi cati i centri di riferimento e i centri
prescrittori.

L'intruso Davide Vecchi

Ospedale da campo vuoto?
Ammalatevi: il Pd lo vuole pieno
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Stiamo riprogettando la sanità territoriale per
costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta
oncologia di prossimità. In ne, grazie alla riforma dei
medici di medicina generale metteremo in rete la
medicina di famiglia e le Case della salute con le 40
oncologie del Piemonte che fanno parte dell'ossatura
della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto
di rete porteremo avanti le nostre nuove s de in
campo oncologico”. “Per il rilancio dell'attività
oncologica credo che prima di un Piano oncologico
nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale
ci deve essere un Piano sanitario nazionale – ha
spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale
Agenas - che vada a de nire  nalmente qual è il
modello della medicina del territorio, qual è il
modello organizzativo dell'integrazione ospedale-
territorio da cui poi ne derivano anche i modelli
organizzativi e i fabbisogni sanitari e di personale. La
grande occasione per fare questo, e che non
possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma per
evitare che questi soldi siano di usi in mille rivoli,
credo che ci sia la necessità di andare a de nire,
insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello
di HTA nazionale che vada a precisare meglio quali
sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia
in termini di chirurgia oncologica sia in termini di
radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di
avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l'UE
sta costruendo le reti degli ospedali di
accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di
centri di alta eccellenza accreditati ci deve essere,
altrimenti saremo una sanità di serie B”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Le esigenze della nuova oncologia

19 aprile 2021

(19 aprile 2021) -

La nuova oncologia chiede più integrazione tra
ospedale e territorio, tecnologie avanzate, terapie
innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla ricerca e
più medici, ma servono risorse consistenti

Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell'oncologia non è
domani, è oggi. La risposta all'emergenza oncologica
causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19
deve arrivare subito. I malati di cancro non possono
aspettare, il tempo è scaduto!». È questo l'appello di
FAVO - Federazione Italianadelle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da
contraltare quello delle Società scienti che
oncologiche. Agire in fretta è la parola d'ordine ed è
più volte ricorsa durante il webinar organizzato da

Il Covid ha posto il problema di screening da
recuperare e da potenziare a livello territoriale,
come pure l'attività di follow up; ha evidenziato
quanto sia necessaria l'integrazione tra ospedale
eterritorio e quanto sia urgente l'assistenza
territoriale quindi la medicina di territorio e di
prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la
pandemia ha anche posto il problema di una
oncologia che vede di molto cambiata la gestione del
paziente e che per questo richiede non solo un
accesso alle terapie innovative in maniera equa ma
anche un tempo di ascolto e di presa in carico del
medico oncologo più dedicato.
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“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è
stato quello di garantire la tempestività di tutti i
trattamenti attraverso l'organizzazione di percorsi
sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo
Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia
Medica (AIOM) e Direttore dell'Oncologia Medica
presso l'Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -.
Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure, creare
le condizioni per attuare l'integrazione tra ospedale e
territorio per la gestione ottimale del paziente, un
problema che è stato ancora più clamoroso in
questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci
di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la
migliore soddisfazione del paziente sono necessari
più tempo da dedicargli e più risorse umane che
dovranno essere de nite da un nuovo piano
oncologico nazionale”. La situazione pandemica ha
condizionato una riduzione drastica degli interventi
chirurgici.

“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di
interventi chirurgici in meno. Questo arretrato
importante è stato gestito in maniera diversa a livello
regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un
investimento serio sul fatto che questo carico venga
smaltito in tempi reali e non può essere fatto
utilizzando le risorse che sono disponibili perché
sono già esaurite - ha spiegato AlessandroGronchi,
Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica
(SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi
dell'Istituto Nazionale dei Tumori di Milano -. La
riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è
stata importante e ha visto l'impegno di tutti gli
operatori ma oggi necessita di una ristrutturazione e
un impegno che richiedono un investimento
speci co e va inquadrato e organizzato nell'ambito
delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti
virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono
evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma
anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con
il territorio”.

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo
riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera
eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di
orgoglio per la nostra Società, e questo dimostrache
quando c'è una adeguata tecnologia e una adeguata
multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in
modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato,
Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e
Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell'Unità di
Oncologia dell'Ospedale San Camillo-Forlanini di
Roma -. Bisogna assolutamente approvare il nuovo
Piano oncologico nazionale in linea con quello
europeo puntando su equità delle cure e sulla
connessione ospedale-territorio che si può
ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma
tecnologica”.

In evidenza
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La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia.
“Abbiamo registrato un calo notevole della
partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che
per i pazienti oncoematologici la possibilità di
parteciparvi può fare una grande di erenza poiché
ha un impatto reale sull'assistenza – ha spiegato
Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci
dovrebbe essere una grande attenzione da parte
delle istituzioni a trovare vie per  nanziare
direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che
la presenza sul territorio, l'assistenza domiciliare, la
diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano
e continuano a farlo nonostante la pandemia e
anche da prima. Riuscire a sostenere questi gruppi
in maniera pratica o rendogli infrastrutture e
 nanziamenti può far fare una accelerazione enorme
alla qualità dell'assistenza piuttosto che non
progettare cose nuove che comunque
richiederebbero anni”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962

Arezzo, Alessandro non ce l'ha fatta. E' morto di Covid a 53 anni: la sua
famiglia lo salutava ogni sera dal vetro dell'ospedale
Non ce l’ha fatta Alessandro Nocentini. Dopo un calvario di 50 giorni l’uomo è morto nel reparto di terapia 
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Cancro e Covid: il grido d'allarme dei
pazienti e delle loro Associazioni

16 aprile 2021

(16 aprile 2021) -

Contro l'emergenza oncologica serve subito un nuovo
Piano Nazionale

L'appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la
sicurezza ai malati oncologici, tra le persone più
fragili, l'immediato ricorso alla vaccinazione e
percorsi di erenziati negli ospedali. Le associazioni
dei malati chiedono il diritto ad un Piano di
emergenza per abbattere le liste di attesa in
chirurgia oncologica».

«L'Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un
piano che preveda il potenziamento e il
 nanziamento delle infrastrutture, la formazione del
personale e la regolamentazione dell'accesso alle
cure innovative».

Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non
possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il
cancro è diventata una emergenza nell'emergenza.
L'Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico
Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta
contro il cancro, per tutelare la vita delle persone
malate di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio
pericolo la vita delle persone colpite da tumore e ad
appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO -
Federazione Italiana delle Associazioni diVolontariato
in Oncologia, che chiedono risposte concrete.

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato
da

In evidenza
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La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni
negative sulla cura del cancro, interrompendo azioni
di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando
diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai
farmaci e provocando decessi. Dall'inizio della
pandemia le ferite sono profonde. I programmi di
screening per i tumori al colon retto, alla mammella
e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi
in molte regioni italiane e in particolare nella prima
ondata, sia perché il personale sanitario è stato
dirottato verso l'assistenza ai malati Covid-19 sia
perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha
prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami
diagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale
miglioramento, continuiamo a registrare numeri
preoccupanti - spiega la Dottoressa Antonella
Levante, Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su
dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020,
si registrano ancora -17% nelle mammogra e, -13%
nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In
aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento
nel periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla
prima ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi
chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%),
rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo
febbraio-giugno 2020. In ne, il dato che più
preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli
oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in
media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo
pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha de nito il Covid-19 uno
tsunami per i malati di cancro – spiega il
ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO –
Federazione Italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia –. Il grido d'allarme lanciato
da FAVO alla Commissione A ari Sociali della
Camera è stato pienamente recepito prima
dall'Onorevole Carnevali e successivamente dalla
Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate
all'unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole
del Governo. Questo webinar intende condividere
con tutta la comunità oncologica il risultato
eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler
conseguire per rilanciare gli aspetti che più
preoccupano i malati di cancro, sollecitando il
Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni,
attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che,
in linea con quello europeo, de nisca una
progettualità complessiva da inserire nel Recovery
Plan».
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«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà
prevedere una regia centrale, un monitoraggio delle
previsioni di attività, una chiara identi cazione dei
ruoli, il potenziamento e il  nanziamento delle
infrastrutture, la formazione del personale e la
regolamentazione anche dell'accesso alle cure
innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro della
programmazione le Reti oncologiche regionali,
tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle
Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni
per la Rete Oncologica'. Solo così l'Oncologia italiana
potrà accedere al  nanziamento europeo e quindi
potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più
tempestive e cure innovative che spettano loro per
diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-
tumori” che va a rontata con misure urgenti poiché
il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione
degli screening da inizio pandemia, a cui è seguita la
paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in
corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le
premesse per una incidenza maggiorare di tumori nei
prossimi anni – ha spiegato l'OnorevoleElena
Carnevali, Componente XII Commissione (A ari
Sociali), Camera dei Deputati -.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a
mia prima  rma, approvata all'unanimità nel
novembre scorso, è necessario un cambio di passo,
in tempi davvero rapidi, che ci porti all'approvazione
di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con
le direttive europee, per poter riprendere ad
e ettuare screening oncologici, favorire la presa in
carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il
territorio nazionale, garantendo l'accesso agli esami
diagnostici e alle terapie antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno
unitario con cui si chiedeva con insistenza al
Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano
Nazionale per l'Oncologia e il Governo, scusandosi, si
è impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno
– ha spiegato la Senatrice Paola Binetti, Componente
12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della
Repubblica -. È una buona notizia per tutti i malati di
tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte
associazioni che li rappresentano, a cominciare dalla
FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia
sono stati lasciati  n troppo soli con una grave
compromissione della loro salute  sica, emotiva e
psicologica. L'OdG appena approvato segna una
svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a
ripartire stando al loro  anco con tutti i mezzi che
scienza e tecnica ci o rono, ma anche con un calore
umano che metta  ne allo stato di solitudine, a volte
per no di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».
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«In un momento drammatico quale la pandemia che
ci troviamo a fronteggiare, la Commissione Europea
ha fornito una risposta importante per sostenere il
burden del cancro,  nanziando la “Mission” sul
cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite
entro il 2030 – ha spiegato il ProfessorWalter
Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -. Per
raggiungere questo scopo sono state individuate
cinque aree di intervento: comprendere, prevenire
ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica e
il trattamento, sostenere la qualità della vita,
garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta
una importante opportunità per l'Italia, per
consentire la creazione di una sinergia tra le
eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza
per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse
competenze nell'ambito oncologico. Vengono
proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi
speci ci, focalizzate sui bisogni della popolazione e
che necessitano di una grande cooperazione tra
cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi».

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962

Arezzo, si è spenta a Castiglion Fiorentino Egle Lanzi storica stretta
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Le esigenze della nuova oncologia

19 aprile 2021

(19 aprile 2021) -

La nuova oncologia chiede più integrazione tra
ospedale e territorio, tecnologie avanzate, terapie
innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla ricerca e
più medici, ma servono risorse consistenti

Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell'oncologia non è
domani, è oggi. La risposta all'emergenza oncologica
causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19
deve arrivare subito. I malati di cancro non possono
aspettare, il tempo è scaduto!». È questo l'appello di
FAVO - Federazione Italianadelle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da
contraltare quello delle Società scienti che
oncologiche. Agire in fretta è la parola d'ordine ed è
più volte ricorsa durante il webinar organizzato da

Il Covid ha posto il problema di screening da
recuperare e da potenziare a livello territoriale,
come pure l'attività di follow up; ha evidenziato
quanto sia necessaria l'integrazione tra ospedale
eterritorio e quanto sia urgente l'assistenza
territoriale quindi la medicina di territorio e di
prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la
pandemia ha anche posto il problema di una
oncologia che vede di molto cambiata la gestione del
paziente e che per questo richiede non solo un
accesso alle terapie innovative in maniera equa ma
anche un tempo di ascolto e di presa in carico del
medico oncologo più dedicato.
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“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è
stato quello di garantire la tempestività di tutti i
trattamenti attraverso l'organizzazione di percorsi
sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo
Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia
Medica (AIOM) e Direttore dell'Oncologia Medica
presso l'Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -.
Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure, creare
le condizioni per attuare l'integrazione tra ospedale e
territorio per la gestione ottimale del paziente, un
problema che è stato ancora più clamoroso in
questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci
di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la
migliore soddisfazione del paziente sono necessari
più tempo da dedicargli e più risorse umane che
dovranno essere de nite da un nuovo piano
oncologico nazionale”. La situazione pandemica ha
condizionato una riduzione drastica degli interventi
chirurgici.

“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di
interventi chirurgici in meno. Questo arretrato
importante è stato gestito in maniera diversa a livello
regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un
investimento serio sul fatto che questo carico venga
smaltito in tempi reali e non può essere fatto
utilizzando le risorse che sono disponibili perché
sono già esaurite - ha spiegato AlessandroGronchi,
Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica
(SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi
dell'Istituto Nazionale dei Tumori di Milano -. La
riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è
stata importante e ha visto l'impegno di tutti gli
operatori ma oggi necessita di una ristrutturazione e
un impegno che richiedono un investimento
speci co e va inquadrato e organizzato nell'ambito
delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti
virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono
evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma
anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con
il territorio”.

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo
riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera
eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di
orgoglio per la nostra Società, e questo dimostrache
quando c'è una adeguata tecnologia e una adeguata
multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in
modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato,
Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e
Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell'Unità di
Oncologia dell'Ospedale San Camillo-Forlanini di
Roma -. Bisogna assolutamente approvare il nuovo
Piano oncologico nazionale in linea con quello
europeo puntando su equità delle cure e sulla
connessione ospedale-territorio che si può
ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma
tecnologica”.

In evidenza
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La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia.
“Abbiamo registrato un calo notevole della
partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che
per i pazienti oncoematologici la possibilità di
parteciparvi può fare una grande di erenza poiché
ha un impatto reale sull'assistenza – ha spiegato
Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci
dovrebbe essere una grande attenzione da parte
delle istituzioni a trovare vie per  nanziare
direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che
la presenza sul territorio, l'assistenza domiciliare, la
diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano
e continuano a farlo nonostante la pandemia e
anche da prima. Riuscire a sostenere questi gruppi
in maniera pratica o rendogli infrastrutture e
 nanziamenti può far fare una accelerazione enorme
alla qualità dell'assistenza piuttosto che non
progettare cose nuove che comunque
richiederebbero anni”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Cancro e Covid: come uscire dall'emergenza?

19 aprile 2021

(19 aprile 2021) -

Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell'attività di
screening e degli interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al
24% al 30%. Impatto signi cativo sul numero di nuove diagnosi e
trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche ed esami.
Gli oncologi visitano 25-30 pazienti in meno la settimana.

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi delle attività svolta
da AGENAS in tempo di pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di
circa il 30% dei volumi dei tre screening (cervicale pari a -32,20%,
mammogra co, -30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e una
diminuzione deivolumi di attività degli interventi chirurgici per tumore
che varia dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla mammella -22,05%,
per tumore alla prostata -24,02%, per tumore al colon -32,64%, per
tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per tumore
all'utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per tumore alla tiroide –
31,23%.
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Dall'indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto
signi cativo sul numero di nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle
richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove diagnosi
(-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo
specialista (-31%), -2.860.000 richieste di esami (-23%). Questo si è
ri ettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica riduzione
nel consumo di farmaci. Inoltre emerge che a tutt'oggi gli
oncologivisitano moltimeno pazienti che nel periodo antecedente la
pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che signi ca
che in media vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la
settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il
Sistema sanitario nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce
punti di forza e di debolezza sui quali è necessario intervenire per dare
un nuovo volto all'oncologia italiana. Tutto questo è stato a rontato
nel corso del webinar organizzato da

“Sono convinta che i  nanziamenti debbano essere strutturali e non
una tantum per l'emergenza- ha sottolineato Manuela Lanzarin,
Assessore alla Sanità e al Sociale della Regione del Veneto –perché
altrimenti è di cile creare dei percorsi e ettivi e risolutivi rispetto alle
richieste dei pazienti. Quindi le grandi s de sono un ra orzamento dei
sistemi e un lavoro di rete sempre più e cace tra i diversi luoghi di
cura proprio nell'ottica di dare risposte ai cittadini, di avere una
maggiore qualità della presa in carico degli assistiti e di una maggiore
appropriatezza che vuol dire una cura più mirata. Ci sarà ancora molto
su cui lavorare”.

Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente
oncologico è un'altra s da, ma non bisogna dimenticare che mancano
le risorse umane e che bisogna ripensare il tema dell'equità nel riparto
delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi Lopalco, Assessore
alla Sanità e benessere animale - Regione Puglia. “Non possiamo fare
solo a damento sulle risorse, che speriamo che arriveranno, ma
bisogna rendere e ciente il sistema investendo in innovazione e
potenziando le risorse umane perché mancano i medici. Per la
medicina territoriale investire in innovazione signi ca migliorarne
l'e cienza garantendo al paziente una “medicina a km 0”. Però
dobbiamo anche ripensare il tema dell'equità: nel riparto delle risorse
il Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si mangia la
coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà necessario ristabilire
l'equità delle risorse”.

“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari
di pazienti oncologici e ha visto una riduzione di attività di ricoveri
chirurgici oncologi del 15% – ha spiegato AlessandroStecco, Presidente
Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma altre attività sono andate
avanti come i trapianti di cellule staminali e la somministrazione della
terapia Car-T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le prime
regioni italiane a fare la delibera per sbloccare la telemedicina a livello
regionale. A febbraio 2021 abbiamo normato il Molecular Tumor Board
regionale che sta per essere avviato e prossimamente saranno
identi cati i centri di riferimento e i centri prescrittori.
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Stiamo riprogettando la sanità territoriale per costruire insieme alla
Rete oncologica la cosiddetta oncologia di prossimità. In ne, grazie alla
riforma dei medici di medicina generale metteremo in rete la medicina
di famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che
fanno parte dell'ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul
concetto di rete porteremo avanti le nostre nuove s de in campo
oncologico”. “Per il rilancio dell'attività oncologica credo che prima di
un Piano oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione
nazionale ci deve essere un Piano sanitario nazionale – ha spiegato
Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas - che vada a de nire
 nalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è il
modello organizzativo dell'integrazione ospedale-territorio da cui poi
ne derivano anche i modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di
personale. La grande occasione per fare questo, e che non possiamo
sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano
di usi in mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a de nire,
insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale
che vada a precisare meglio quali sono le tecnologie che il nostro
Paese deve avere sia in termini di chirurgia oncologica sia in termini di
radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso
livello di tecnologia. Ricordo che l'UE sta costruendo le reti degli
ospedali di accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di centri
di alta eccellenza accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una
sanità di serie B”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca
scienti ca e delle conoscenze scienti che sia in Italia che all'estero
nel campo sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Cancro e Covid: il grido d'allarme dei
pazienti e delle loro Associazioni

16 aprile 2021

(16 aprile 2021) -

Contro l'emergenza oncologica serve subito un nuovo
Piano Nazionale

L'appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la
sicurezza ai malati oncologici, tra le persone più
fragili, l'immediato ricorso alla vaccinazione e
percorsi di erenziati negli ospedali. Le associazioni
dei malati chiedono il diritto ad un Piano di
emergenza per abbattere le liste di attesa in
chirurgia oncologica».

«L'Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un
piano che preveda il potenziamento e il
 nanziamento delle infrastrutture, la formazione del
personale e la regolamentazione dell'accesso alle
cure innovative».

Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non
possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il
cancro è diventata una emergenza nell'emergenza.
L'Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico
Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta
contro il cancro, per tutelare la vita delle persone
malate di cancro».
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La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio
pericolo la vita delle persone colpite da tumore e ad
appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO -
Federazione Italiana delle Associazioni diVolontariato
in Oncologia, che chiedono risposte concrete.

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato
da

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni
negative sulla cura del cancro, interrompendo azioni
di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando
diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai
farmaci e provocando decessi. Dall'inizio della
pandemia le ferite sono profonde. I programmi di
screening per i tumori al colon retto, alla mammella
e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi
in molte regioni italiane e in particolare nella prima
ondata, sia perché il personale sanitario è stato
dirottato verso l'assistenza ai malati Covid-19 sia
perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha
prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami
diagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale
miglioramento, continuiamo a registrare numeri
preoccupanti - spiega la Dottoressa Antonella
Levante, Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su
dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020,
si registrano ancora -17% nelle mammogra e, -13%
nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In
aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento
nel periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla
prima ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi
chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%),
rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo
febbraio-giugno 2020. In ne, il dato che più
preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli
oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in
media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo
pre-pandemia».
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«FAVO, non a caso, ha de nito il Covid-19 uno
tsunami per i malati di cancro – spiega il
ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO –
Federazione Italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia –. Il grido d'allarme lanciato
da FAVO alla Commissione A ari Sociali della
Camera è stato pienamente recepito prima
dall'Onorevole Carnevali e successivamente dalla
Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate
all'unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole
del Governo. Questo webinar intende condividere
con tutta la comunità oncologica il risultato
eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler
conseguire per rilanciare gli aspetti che più
preoccupano i malati di cancro, sollecitando il
Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni,
attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che,
in linea con quello europeo, de nisca una
progettualità complessiva da inserire nel Recovery
Plan».

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà
prevedere una regia centrale, un monitoraggio delle
previsioni di attività, una chiara identi cazione dei
ruoli, il potenziamento e il  nanziamento delle
infrastrutture, la formazione del personale e la
regolamentazione anche dell'accesso alle cure
innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro della
programmazione le Reti oncologiche regionali,
tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle
Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni
per la Rete Oncologica'. Solo così l'Oncologia italiana
potrà accedere al  nanziamento europeo e quindi
potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più
tempestive e cure innovative che spettano loro per
diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-
tumori” che va a rontata con misure urgenti poiché
il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione
degli screening da inizio pandemia, a cui è seguita la
paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in
corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le
premesse per una incidenza maggiorare di tumori nei
prossimi anni – ha spiegato l'OnorevoleElena
Carnevali, Componente XII Commissione (A ari
Sociali), Camera dei Deputati -.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a
mia prima  rma, approvata all'unanimità nel
novembre scorso, è necessario un cambio di passo,
in tempi davvero rapidi, che ci porti all'approvazione
di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con
le direttive europee, per poter riprendere ad
e ettuare screening oncologici, favorire la presa in
carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il
territorio nazionale, garantendo l'accesso agli esami
diagnostici e alle terapie antitumorali».
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«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno
unitario con cui si chiedeva con insistenza al
Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano
Nazionale per l'Oncologia e il Governo, scusandosi, si
è impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno
– ha spiegato la Senatrice Paola Binetti, Componente
12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della
Repubblica -. È una buona notizia per tutti i malati di
tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte
associazioni che li rappresentano, a cominciare dalla
FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia
sono stati lasciati  n troppo soli con una grave
compromissione della loro salute  sica, emotiva e
psicologica. L'OdG appena approvato segna una
svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a
ripartire stando al loro  anco con tutti i mezzi che
scienza e tecnica ci o rono, ma anche con un calore
umano che metta  ne allo stato di solitudine, a volte
per no di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».

«In un momento drammatico quale la pandemia che
ci troviamo a fronteggiare, la Commissione Europea
ha fornito una risposta importante per sostenere il
burden del cancro,  nanziando la “Mission” sul
cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite
entro il 2030 – ha spiegato il ProfessorWalter
Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -. Per
raggiungere questo scopo sono state individuate
cinque aree di intervento: comprendere, prevenire
ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica e
il trattamento, sostenere la qualità della vita,
garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta
una importante opportunità per l'Italia, per
consentire la creazione di una sinergia tra le
eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza
per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse
competenze nell'ambito oncologico. Vengono
proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi
speci ci, focalizzate sui bisogni della popolazione e
che necessitano di una grande cooperazione tra
cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi».

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693
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Cancro e Covid: come uscire
dall'emergenza?

19 aprile 2021

9 aprile 2021) -

Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il
30% dell'attività di screening e degli interventi
chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al
30%. Impatto signi cativo sul numero di nuove
diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di
visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano
25-30 pazienti in meno la settimana.

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi
delle attività svolta da AGENAS in tempo di
pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il
30% dei volumi dei tre screening (cervicale pari a
-32,20%, mammogra co, -30,32% e colon rettale,
pari a -34,70%) e una diminuzione deivolumi di
attività degli interventi chirurgici per tumore che
varia dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla
mammella -22,05%, per tumore alla prostata
-24,02%, per tumore al colon -32,64%, per tumore al
retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per
tumore all'utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per
tumore alla tiroide – 31,23%.
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Dall'indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha
avuto un impatto signi cativo sul numero di
nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste
di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove
diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%),
-2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000
richieste di esami (-23%). Questo si è ri ettuto
soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica
riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre emerge
che a tutt'oggi gli oncologivisitano moltimeno
pazienti che nel periodo antecedente la pandemia:
30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che
signi ca che in media vengono visitati circa 25-30
pazienti in meno la settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a
dura prova il Sistema sanitario nazionale ma ha
anche permesso di mettere in luce punti di forza e di
debolezza sui quali è necessario intervenire per dare
un nuovo volto all'oncologia italiana. Tutto questo è
stato a rontato nel corso del webinar organizzato da

“Sono convinta che i  nanziamenti debbano essere
strutturali e non una tantum per l'emergenza- ha
sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità
e al Sociale della Regione del Veneto –perché
altrimenti è di cile creare dei percorsi e ettivi e
risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le
grandi s de sono un ra orzamento dei sistemi e un
lavoro di rete sempre più e cace tra i diversi luoghi
di cura proprio nell'ottica di dare risposte ai cittadini,
di avere una maggiore qualità della presa in carico
degli assistiti e di una maggiore appropriatezza che
vuol dire una cura più mirata. Ci sarà ancora molto
su cui lavorare”.

Nuova dimensione territoriale per una nuova
vicinanza al paziente oncologico è un'altra s da, ma
non bisogna dimenticare che mancano le risorse
umane e che bisogna ripensare il tema dell'equità
nel riparto delle risorse. Questo è il commento di
Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere
animale - Regione Puglia. “Non possiamo fare solo
a damento sulle risorse, che speriamo che
arriveranno, ma bisogna rendere e ciente il sistema
investendo in innovazione e potenziando le risorse
umane perché mancano i medici. Per la medicina
territoriale investire in innovazione signi ca
migliorarne l'e cienza garantendo al paziente una
“medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare il
tema dell'equità: nel riparto delle risorse il Sud è
penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si
mangia la coda, che impoverisce le sanità
meridionale: sarà necessario ristabilire l'equità delle
risorse”.

In evidenza
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“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19%
di ricoveri ordinari di pazienti oncologici e ha visto
una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi
del 15% – ha spiegato AlessandroStecco, Presidente
Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma altre
attività sono andate avanti come i trapianti di cellule
staminali e la somministrazione della terapia Car-T.
Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le
prime regioni italiane a fare la delibera per sbloccare
la telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021
abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale
che sta per essere avviato e prossimamente saranno
identi cati i centri di riferimento e i centri
prescrittori.

Stiamo riprogettando la sanità territoriale per
costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta
oncologia di prossimità. In ne, grazie alla riforma dei
medici di medicina generale metteremo in rete la
medicina di famiglia e le Case della salute con le 40
oncologie del Piemonte che fanno parte dell'ossatura
della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto
di rete porteremo avanti le nostre nuove s de in
campo oncologico”. “Per il rilancio dell'attività
oncologica credo che prima di un Piano oncologico
nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale
ci deve essere un Piano sanitario nazionale – ha
spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale
Agenas - che vada a de nire  nalmente qual è il
modello della medicina del territorio, qual è il
modello organizzativo dell'integrazione ospedale-
territorio da cui poi ne derivano anche i modelli
organizzativi e i fabbisogni sanitari e di personale. La
grande occasione per fare questo, e che non
possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma per
evitare che questi soldi siano di usi in mille rivoli,
credo che ci sia la necessità di andare a de nire,
insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello
di HTA nazionale che vada a precisare meglio quali
sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia
in termini di chirurgia oncologica sia in termini di
radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di
avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l'UE
sta costruendo le reti degli ospedali di
accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di
centri di alta eccellenza accreditati ci deve essere,
altrimenti saremo una sanità di serie B”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:
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Le esigenze della nuova oncologia

19 aprile 2021

9 aprile 2021) -

La nuova oncologia chiede più integrazione tra
ospedale e territorio, tecnologie avanzate, terapie
innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla ricerca e
più medici, ma servono risorse consistenti

Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell'oncologia non è
domani, è oggi. La risposta all'emergenza oncologica
causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19
deve arrivare subito. I malati di cancro non possono
aspettare, il tempo è scaduto!». È questo l'appello di
FAVO - Federazione Italianadelle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da
contraltare quello delle Società scienti che
oncologiche. Agire in fretta è la parola d'ordine ed è
più volte ricorsa durante il webinar organizzato da

Il Covid ha posto il problema di screening da
recuperare e da potenziare a livello territoriale,
come pure l'attività di follow up; ha evidenziato
quanto sia necessaria l'integrazione tra ospedale
eterritorio e quanto sia urgente l'assistenza
territoriale quindi la medicina di territorio e di
prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la
pandemia ha anche posto il problema di una
oncologia che vede di molto cambiata la gestione del
paziente e che per questo richiede non solo un
accesso alle terapie innovative in maniera equa ma
anche un tempo di ascolto e di presa in carico del
medico oncologo più dedicato.
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“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è
stato quello di garantire la tempestività di tutti i
trattamenti attraverso l'organizzazione di percorsi
sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo
Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia
Medica (AIOM) e Direttore dell'Oncologia Medica
presso l'Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -.
Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure, creare
le condizioni per attuare l'integrazione tra ospedale e
territorio per la gestione ottimale del paziente, un
problema che è stato ancora più clamoroso in
questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci
di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la
migliore soddisfazione del paziente sono necessari
più tempo da dedicargli e più risorse umane che
dovranno essere de nite da un nuovo piano
oncologico nazionale”. La situazione pandemica ha
condizionato una riduzione drastica degli interventi
chirurgici.

“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di
interventi chirurgici in meno. Questo arretrato
importante è stato gestito in maniera diversa a livello
regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un
investimento serio sul fatto che questo carico venga
smaltito in tempi reali e non può essere fatto
utilizzando le risorse che sono disponibili perché
sono già esaurite - ha spiegato AlessandroGronchi,
Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica
(SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi
dell'Istituto Nazionale dei Tumori di Milano -. La
riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è
stata importante e ha visto l'impegno di tutti gli
operatori ma oggi necessita di una ristrutturazione e
un impegno che richiedono un investimento
speci co e va inquadrato e organizzato nell'ambito
delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti
virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono
evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma
anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con
il territorio”.

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo
riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera
eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di
orgoglio per la nostra Società, e questo dimostrache
quando c'è una adeguata tecnologia e una adeguata
multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in
modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato,
Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e
Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell'Unità di
Oncologia dell'Ospedale San Camillo-Forlanini di
Roma -. Bisogna assolutamente approvare il nuovo
Piano oncologico nazionale in linea con quello
europeo puntando su equità delle cure e sulla
connessione ospedale-territorio che si può
ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma
tecnologica”.

In evidenza
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La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia.
“Abbiamo registrato un calo notevole della
partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che
per i pazienti oncoematologici la possibilità di
parteciparvi può fare una grande di erenza poiché
ha un impatto reale sull'assistenza – ha spiegato
Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci
dovrebbe essere una grande attenzione da parte
delle istituzioni a trovare vie per  nanziare
direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che
la presenza sul territorio, l'assistenza domiciliare, la
diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano
e continuano a farlo nonostante la pandemia e
anche da prima. Riuscire a sostenere questi gruppi
in maniera pratica o rendogli infrastrutture e
 nanziamenti può far fare una accelerazione enorme
alla qualità dell'assistenza piuttosto che non
progettare cose nuove che comunque
richiederebbero anni”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Cancro e Covid: il grido d'allarme dei
pazienti e delle loro Associazioni

16 aprile 2021

6 aprile 2021) -

Contro l'emergenza oncologica serve subito un nuovo
Piano Nazionale

L'appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la
sicurezza ai malati oncologici, tra le persone più
fragili, l'immediato ricorso alla vaccinazione e
percorsi di erenziati negli ospedali. Le associazioni
dei malati chiedono il diritto ad un Piano di
emergenza per abbattere le liste di attesa in
chirurgia oncologica».

«L'Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un
piano che preveda il potenziamento e il
 nanziamento delle infrastrutture, la formazione del
personale e la regolamentazione dell'accesso alle
cure innovative».

Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non
possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il
cancro è diventata una emergenza nell'emergenza.
L'Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico
Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta
contro il cancro, per tutelare la vita delle persone
malate di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio
pericolo la vita delle persone colpite da tumore e ad
appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO -
Federazione Italiana delle Associazioni diVolontariato
in Oncologia, che chiedono risposte concrete.

In evidenza
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Una nuova occasione è stato il webinar organizzato
da

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni
negative sulla cura del cancro, interrompendo azioni
di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando
diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai
farmaci e provocando decessi. Dall'inizio della
pandemia le ferite sono profonde. I programmi di
screening per i tumori al colon retto, alla mammella
e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi
in molte regioni italiane e in particolare nella prima
ondata, sia perché il personale sanitario è stato
dirottato verso l'assistenza ai malati Covid-19 sia
perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha
prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami
diagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale
miglioramento, continuiamo a registrare numeri
preoccupanti - spiega la Dottoressa Antonella
Levante, Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su
dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020,
si registrano ancora -17% nelle mammogra e, -13%
nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In
aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento
nel periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla
prima ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi
chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%),
rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo
febbraio-giugno 2020. In ne, il dato che più
preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli
oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in
media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo
pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha de nito il Covid-19 uno
tsunami per i malati di cancro – spiega il
ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO –
Federazione Italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia –. Il grido d'allarme lanciato
da FAVO alla Commissione A ari Sociali della
Camera è stato pienamente recepito prima
dall'Onorevole Carnevali e successivamente dalla
Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate
all'unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole
del Governo. Questo webinar intende condividere
con tutta la comunità oncologica il risultato
eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler
conseguire per rilanciare gli aspetti che più
preoccupano i malati di cancro, sollecitando il
Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni,
attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che,
in linea con quello europeo, de nisca una
progettualità complessiva da inserire nel Recovery
Plan».

  

A casa Fedez è arrivato il
supereroe Posaman! Leone
scherza con Lillo
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«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà
prevedere una regia centrale, un monitoraggio delle
previsioni di attività, una chiara identi cazione dei
ruoli, il potenziamento e il  nanziamento delle
infrastrutture, la formazione del personale e la
regolamentazione anche dell'accesso alle cure
innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro della
programmazione le Reti oncologiche regionali,
tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle
Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni
per la Rete Oncologica'. Solo così l'Oncologia italiana
potrà accedere al  nanziamento europeo e quindi
potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più
tempestive e cure innovative che spettano loro per
diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-
tumori” che va a rontata con misure urgenti poiché
il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione
degli screening da inizio pandemia, a cui è seguita la
paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in
corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le
premesse per una incidenza maggiorare di tumori nei
prossimi anni – ha spiegato l'OnorevoleElena
Carnevali, Componente XII Commissione (A ari
Sociali), Camera dei Deputati -.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a
mia prima  rma, approvata all'unanimità nel
novembre scorso, è necessario un cambio di passo,
in tempi davvero rapidi, che ci porti all'approvazione
di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con
le direttive europee, per poter riprendere ad
e ettuare screening oncologici, favorire la presa in
carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il
territorio nazionale, garantendo l'accesso agli esami
diagnostici e alle terapie antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno
unitario con cui si chiedeva con insistenza al
Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano
Nazionale per l'Oncologia e il Governo, scusandosi, si
è impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno
– ha spiegato la Senatrice Paola Binetti, Componente
12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della
Repubblica -. È una buona notizia per tutti i malati di
tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte
associazioni che li rappresentano, a cominciare dalla
FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia
sono stati lasciati  n troppo soli con una grave
compromissione della loro salute  sica, emotiva e
psicologica. L'OdG appena approvato segna una
svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a
ripartire stando al loro  anco con tutti i mezzi che
scienza e tecnica ci o rono, ma anche con un calore
umano che metta  ne allo stato di solitudine, a volte
per no di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».
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«In un momento drammatico quale la pandemia che
ci troviamo a fronteggiare, la Commissione Europea
ha fornito una risposta importante per sostenere il
burden del cancro,  nanziando la “Mission” sul
cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite
entro il 2030 – ha spiegato il ProfessorWalter
Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -. Per
raggiungere questo scopo sono state individuate
cinque aree di intervento: comprendere, prevenire
ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica e
il trattamento, sostenere la qualità della vita,
garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta
una importante opportunità per l'Italia, per
consentire la creazione di una sinergia tra le
eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza
per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse
competenze nell'ambito oncologico. Vengono
proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi
speci ci, focalizzate sui bisogni della popolazione e
che necessitano di una grande cooperazione tra
cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi».

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scienti ca e delle conoscenze
scienti che sia in Italia che all'estero nel campo
sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e
seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e
pubblicazioni

Sito internet:

U cio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962

Dai blog

Cucina in Rosa

La ricetta dei totani ripieni
in umido così buona che fa
sognare l'estate

Qui Lazio

Lazio ancora in corsa per
la Champions

Cucina in Rosa

Torta Sacher per smaltire
le uova di Pasqua, la
ricetta originale
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Cancro e Covid, emergenza
nell'emergenza
15 aprile 2021
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oma, 15 apr. (askanews) - Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo il
chiaro titolo dell'incontro promosso da Motore Sanità

nsieme a FAVO, Federazione delle Associazioni di Volontariato
n oncologia, in programma domani. Occasione per ragionare

ull'emergenza oncologica, una realtà preoccupante su cui stanno
i ettendo e proponendo soluzioni le principali società

cienti che e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. E su
ui si è espresso recentemente il Parlamento con due importanti

ozioni:
rancesco De Lorenzo (già MInistro della Salute),
Presidente di

avo:
un webinar per portare all'attenzione dell'opinione pubblica e

ondividere con tutta la comunità oncologica il risultato
ccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire

er rilanciare gli aspetti che più hanno preoccupato i malati
di

ancro in termini di emergenza oncologica, con due risoluzioni
pprovate in 20 giorni all'unanimità alla Camera e al Senato che

anno dimostrato conoscenza e sostegno della tematica oncologica.
on questa iniziativa intendiamo riportare anche al Governo

uesta emergenza per individuare un progetto complessivo che
assi attraverso la de nizione di un nuovo piano
oncologico

azionale in linea con quello europeo de nendo tutti gli aspetti
a aggiornare e ampliare per consentire ai malati di cancro il

iglior accesso ai trattamenti terapeutici e diagnostici".
interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli
nterventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle

erapie palliative e dei supporti psicologici a causa della
andemia, inciderà in maniera preoccupante sugli
outcomes dei

azienti.
l piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi

rdini del giorno sul futuro dell oncologia e dell emergenza
ncologica, delineano infatti le linee di intervento e le

roposte per riorganizzare i processi nell era intra e post
andemica, ma gli obiettivi delineati possono essere
raggiunti

olo se la coscienza dei problemi diventa uniforme in tutti i
ivelli istituzionali a partire dalle Regioni.

laudio Zanon, Direttore Scienti co Motore Sanità:
utto questo accade mentre noi in realtà parlavamo di un

ilancio del servizio sanitario nazionale attraverso la
osiddetta medicina delle 4 P, cioè medicina preventiva,

ecuperando gli screeninh e avanzando nella
comunicazione sui

orretti stili di vita, medicina predittiva, ampliando l'uso
ella genetica molecolare, dell'intelligenza arti ciale e

ell'analisi dei dati, medicina personalizzata, dove l'obiettivo
ella cura dei tumori sarà sempre più quello di terapie target

peci che per ogni paziente e in ne medicina partecipata,
razie alla tecnologia e speriamo all'impegno del recovery
fund,

he ci permetterà di mettere in connessione i pazienti e farli
artecipare come attori principali del sistema".

obiettivo deve essere quello di mettere come  liera in primis
e indicazioni del Beating Cancer Plan europeo, riformulando il

iano nazionale sul cancro che va ampliato,  no alla ricaduta
ulle varie regioni, che devono agire come detto in maniera

niforme.
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In evidenza

Non fate ca**ate. Myrta
Merlino sbotta in diretta a
L'aria che tira

SENZA MASCHERINA

Chiara Ferragni e Fedez in
Parlamento, l'ultima profezia di
Gasparri

CAMBIA TUTTO

FINE DI UN'EPOCA

Nessuna uniforme ai funerali di
Filippo. Perché Elisabetta fa un
passo indietro

DIABOLICA

Uccide il marito e la incastra l'ex
amante. Malena come fa a non
andare in carcere

  

Fabio Volo ha scovato il cinese
che sta imparando l'italiano. Ma
cade in uno scherzo davv… greve
greve
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Home » News » Webinar “CANCRO E COVID: L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA - L’oncologia nell’era intra e post
pandemica”

Chi siamo Progetti Come si torna a parlare Diritto del malato News

Webinar “CANCRO E COVID:
L’EMERGENZA
NELL’EMERGENZA -
L’oncologia nell’era intra e
post pandemica”

Martedì, 13 Aprile, 2021

Il 16 aprile a partire dalle ore

11:00 FAVO e

MotoreSanità organizzano il

Webinar “CANCRO E COVID:

L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA

- L’oncologia nell’era intra e post

pandemica” con lo scopo di puntare i riflettori sull'emergenza oncologica in corso,

una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e proponendo soluzioni le

principali società scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini.

L’emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e

proponendo soluzioni le principali società scientifiche e i rappresentanti dei

pazienti e cittadini. L’interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli

interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle terapie palliative e dei

supporti psicologici a causa della pandemia, inciderà in maniera preoccupante

sugli outcomes dei pazienti. Il piano oncologico europeo e quello nazionale con

rispettivi ordini del giorno sul futuro dell’oncologia e dell’emergenza

oncologica, delineano le linee di intervento e le proposte per riorganizzare i

processi nell’era intra e post pandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere

raggiunti solo se la coscienza dei problemi sia uniforme in tutti i livelli istituzionali a

partire dalle Regioni.

Ultime news

08/04/2021

GRADUATORIE PROVVISORIE
SERVIZIO CIVILE 2021

servizio civile universale

Lazio  Lombardia

01/04/2021

Serena Pasqua da AILAR

Lazio  Lombardia
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Tags: covid19

Per questi motivi Motore Sanità  e FAVO in sintonia con tutti gli stakeholder del

settore si uniscono per ricordare l’urgenza nell’affrontare i temi e le opzioni delle

due risoluzioni recentemente approvate all’unanimità alla Camera e al Senato.

Vuoi partecipare con noi? Clicca qui per consultare il programma e iscriverti

all’evento:

https://www.motoresanita.it/eventi/20368/

10/03/2021

Scopri il Progetto di supporto
psicologico AILAR
Supporta e condividi la nostra
campagna fondi lanciata su Wishraiser

QUOTA
SOCIALE
anno 2021

30€

I versamenti possono essere
effettuati tramite:

C/C Postale: 53097200 - Banco
Posta IBAN:

IT60A0760101600000053097200

Banca Intesa Sanpaolo - IBAN:
IT43I0306909606100000009455

Cosa puoi fare tu
All'atto della compilazione della dichiarazione annuale IRPEF, nella sezione
relativa alla destinazione del CINQUE-PER-MILLE è sufficiente apporre la
propria firma sul riquadro in cui è scritto

"Sostegno al volontariato e delle altre organizzazioni non lucrative di promozione
sociale, delle associazioni e delle fondazioni"

Inserire il codice fiscale dell' Associazione Italiana Laringectomizzati 

80129830156

L'operazione è fattibile con tutti i modelli

Il 5 per 1000 non è alternativo all' 8 per 1000 e quindi possono essere scelti
entrambi.

730

UNICO PERSONE FISICHE

 CERTIFICAZIONE UNICA

Associazione Italiana Laringectomizzati Ailar OdV
Via Caroncini 5 - 20137 Milano
Telefono 02.5510819 (370.3497559 per urgenze); email: info@ailar.it

Privacy policy Cookie policy

Consenso all'uso dei cookie
Per offrirti il miglior servizio possibile questo sito utilizza cookies, anche di terze parti. Acconsenti al loro impiego in conformità alla nostra informativa sui

cookie?
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Motore Sanità e FAVO - CANCRO E COVID L'EMERGENZA

NELL'EMERGENZA. L'ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E

POST PANDEMICA - 16 Aprile 2021, ORE 11

MOTORE()
SAN ITA°

WEBINAR

cÄrcnO E COLD
L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA
l'ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E POST PANDEMICA

íii <1 .7FIZMGn
0

~°©VENER6210RE 11.00
in occasione del webinar "CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA. L'ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E POST PANDEMICA", organizzato da Motore

Sanità, in collaborazione con FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, in programma il 16 Aprile 2021, dalle

ore 11 alle 13 e con la partecipazione di Livio Blasi, Presidente CIPOMO - Collegio Italiano Primari Oncologi Medici Ospedalieri, chiediamo cortesemente di

pubblicare il link del webinar sul Vostro sito internet e in un'eventuale vostra newsletter e social network.

L'emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui FAVO ha lanciato un grido d'allarme, raccolto con grande senso di responsabilità istituzionale dalla

XII Commissione Affari Sociali della Camera dei Deputati in occasione dell'Audizione sulla situazione dei pazienti affetti de patologie oncologiche durante

l'emergenza epidemiologica da COVID-19. It 18 novembre 2020, la stessa Commissione ha approvato all'unanimità la risoluzione promossa dall'On. Carnevali

"Iniziative per la tutela e la cura dei pazienti con patologie oncologiche". Successivamente, i125 novembre 2020 anche la Commissione Igiene e Sanità del

Senato ha approvato all'unanimità fa risoluzione presentata dalla Sen. Binetti, incentrata sul paziente oncologico e le sue esigenze in tempi di Pandemia da

Covid-19.

I( punto 1 di entrambe le Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza all'approvazione di un nuovo Piano Oncologico

nazionale, seguendo l'impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla Piissimi on Cancer, segna una

nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative faro e azioni di sostegno.

Alla luce di quanto sopra, Motore Sanità e FAVO ritengono urgente riportare le Risoluzioni all'attenzione del Governo e delle Regioni, affinché vengano con

estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia, e si proceda, con adeguati finanziamenti -

anche attraverso il Piano nazionale dl ripresa e resilienza (PNRR) - al necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale,

anche nell'ottica di delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure.

Riportiamo qui di seguito il link per iscriversi e per maggiori informazioni al webinar del 16 Aprile:

Ritaglio stampa ad uso esclusivo del destinatario, non riproducibile.
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Sei qui: Home  EVENTI  Dettaglio evento :: WEBINAR: Cancro e Covid l'emergenza nell'emergenza (..)

WEBINAR: Cancro e Covid l'emergenza
nell'emergenza (..)

Ven 16 Apr 2021

11:00 alle 13:00

Webinar su Zoom

http://www.motoresanita.it/event...

Informazioni aggiuntive

CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA. L'ONCOLOGIA
NELL'ERA INTRA E POST PANDEMICA

Webinar organizzato da Motore Sanità, in collaborazione con FAVO ‐
Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, con
la partecipazione di Franca Fagioli, Coordinatrice Rete Oncologica
Piemonte e Direttore Dipartimento Patologia e Cura del Bambino
"Regina Margherita" e dell'Oncoematologia pediatrica della Città della
Salute di Torino.

L'emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui FAVO ha
lanciato un grido d'allarme, raccolto con grande senso di responsabilità
istituzionale dalla XII Commissione Affari Sociali della Camera dei

Deputati in occasione dell'Audizione sulla situazione dei pazienti affetti da patologie oncologiche
durante l'emergenza epidemiologica da COVID‐19.
Il 18 novembre 2020, la stessa Commissione ha approvato all'unanimità la risoluzione promossa
dall'On. Carnevali "Iniziative per la tutela e la cura dei pazienti con patologie oncologiche".
Successivamente, il 25 novembre 2020 anche la Commissione Igiene e Sanità del Senato ha
approvato all'unanimità la risoluzione presentata dalla Sen. Binetti, incentrata sul paziente
oncologico e le sue esigenze in tempi di Pandemia da Covid‐19.
Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con
urgenza all'approvazione di un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo l'impostazione del Piano
europeo di lotta contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla Mission on Cancer,
segna una nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative
faro e azioni di sostegno.
Alla luce di quanto sopra, Motore Sanità e FAVO ritengono urgente riportare le Risoluzioni
all'attenzione del Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in
ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia, e si proceda, con
adeguati finanziamenti – anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR) – al
necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche
nell'ottica di delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività
delle strutture, esiti e sicurezza delle cure.

 Link per iscriversi e per maggiori informazioni
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Webinar “CANCRO E COVID: L’EMERGENZA

NELL’EMERGENZA -  L’oncologia nell’era intra e post pandemica”

 Creato: 13 Aprile 2021

Il 16 aprile a partire dalle ore 11:00 FAVO e MotoreSanità organizzano il Webinar  “CANCRO E COVID: L’EMERGENZA

NELL’EMERGENZA - L’oncologia nell’era intra e post pandemica”. Un'iniziativa nata con lo scopo di puntare i riflettori sulle

Risoluzioni Carnevali e Binetti approvate in Camera e Senato, che impegnano il Governo a  ripristinare in ambito oncologico i livelli di

assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia e a provvedere  al necessario ammodernamento del Servizio Sanitario Nazionale.

L’emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e proponendo soluzioni le principali società scientifiche e i

rappresentanti dei pazienti e cittadini. L’interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli interventi chirurgici, dei trattamenti

radioterapici, delle terapie palliative e dei supporti psicologici a causa della pandemia, inciderà in maniera preoccupante sugli

outcomes dei pazienti. Il piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi ordini del giorno sul futuro dell’oncologia e

dell’emergenza oncologica, delineano le linee di intervento e le proposte per riorganizzare i processi nell’era intra e post pandemica, ma

gli obiettivi delineati possono essere raggiunti solo se la coscienza dei problemi sia uniforme in tutti i livelli istituzionali a partire dalle

Regioni.

Per questi motivi Motore Sanità  e  FAVO in sintonia con tutti gli stakeholder del settore si uniscono per ricordare l’urgenza

nell’affrontare i temi e le opzioni delle due risoluzioni recentemente approvate all’unanimità alla Camera e al Senato.

Clicca qui per consultare il programma e iscriverti all’evento:

https://www.motoresanita.it/eventi/20368/

Tweet  Whatsapp

Sei qui:   Home  Notizie 

Webinar “CANCRO E COVID: L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA -  L’oncologia nell’era intra e post pandemica”
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Web  Organizzato da: Motore Sanità

Presentazione

L’emergenza oncologica è una realtà

preoccupante su cui stanno riflettendo e

proponendo soluzioni le principali

società scientifiche e i rappresentanti dei

pazienti e cittadini. L’interruzione o il

rallentamento per mesi degli screening,

degli interventi chirurgici, dei trattamenti

radioterapici, delle terapie palliative e dei

supporti psicologici a causa della

pandemia, inciderà in maniera

preoccupante sugli outcomes dei

pazienti. Il piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi ordini del

giorno sul futuro dell’oncologia e dell’emergenza oncologica, delineano le linee di

intervento e le proposte per riorganizzare i processi nell’era intra e post pandemica,

ma gli obiettivi delineati possono essere raggiunti solo se la coscienza dei problemi

sia uniforme in tutti i livelli istituzionali a partire dalle Regioni. Per questi motivi

Motore Sanità e FAVO in sintonia con tutti gli stakeholder del settore si uniscono

per ricordare l’urgenza nell’affrontare i temi e le opzioni delle due risoluzioni

recentemente approvate all’unanimità alla Camera e al Senato.
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Cancro e COVID, l'emergenza nell'emergenza —16 aprile 2021

Si terrà il 16 Aprile 2021, dalle ore 11 alle 13, il webinar "Cancro e COVID,

l'emergenza nell'emergenza. L'oncologia nell'era intra e post pandemica".

L'evento è organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO -

Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia e vedrà la

partecipazione di Marco Vignetti, presidente della Fondazione GIMEMA.

Dona ora. Scopri come

CHI SIAMO

Era íl 1982 quando nacque GIMEMA, il Gruppo Italiano
Malattie EMatologiche dell'Adulto. Alcuni colleghi, direi
amici, mi seguirono nell'idea dì unire forze, conoscenze e
casistiche, convinti come me che solo con la
collaborazione avremmo potuto raggiungere risultati
importanti.

Vai a "La Storia" per saperne dì più...
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L'interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle
terapie palliative e dei supporti psicologici a causa della pandemia inciderà in maniera preoccupante sui pazienti.
Motore Sanità, FAVO e molte realtà del settore si uniscono per ricordare l'urgenza posta dalla situazione che stanno
vivendo le persone affette da patologie oncologiche durante la pandemia da COVID-19, diventata a sua volta una
emergenza nazionale. Durante l'evento online si discuteranno i temi e le opzioni presentati da due risoluzioni
recentemente approvate all'unanimità alla Camera e al Senato: la risoluzione "Iniziative per la tutela e la cura dei
pazienti con patologie oncologiche" promossa dall'onorevole Elena Carnevali e la risoluzione presentata dalla senatrice
Paola Binetti incentrata sul paziente oncologico e le sue esigenze in tempi di pandemia da Covid-19.

Il punto 1 di entrambe le risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per approvare un nuovo Piano oncologico
nazionale che segua l'impostazione del Piano europeo di lotta contro N cancro e della Mission on Cancer, due
documenti che delineano con chiarezza obiettivi strategici, iniziative faro e azioni di sostegno.

Le principali società scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e dei cittadini vogliono portare le risoluzioni all'attenzione
del Governo e delle Regioni, per chiedere con strema urgenza di ripristinare i livelli di assistenza precedenti al
diffondersi dell'epidemia e adeguati finanziamenti - anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR) -
per l'ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale.

Maggiori informazioni sul programma dell'evento e sulle modalità d'iscrizione si trovano sul sito di Motore Sanità.

favo motore Oan!,
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Reazioni avverse di interesse ematologico
dopo vaccinazioni enti COVID-19 -14 aprile

2021

Salva f1 T,vear

f

COVID-19 e malattie ematologiche - 20 aprile
2021

Fondazione GIMEMA Onlus
Via Casilina, 5 - 00182 ROMA
Tel: +39 06.70390521
Fax: +39 06.70390540
E-mail: gimemoegimema.it
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Scienza e Tecnologia - Incontro promosso da Motore Sanità e ....

Occasione per ragionare sull'emergenza oncologica, una realtà

preoccupante su cui stanno riflettendo e proponendo soluzioni le

principali società scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e

cittadini. ... ...

Leggi la notizia
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Cancro e Covid, emergenza nell'emergenza
Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo il chiaro titolo dell'incontro
promosso da Motore Sanitàinsieme a FAVO, Federazione delle Associazioni di
Volontariatoin oncologia, in programma ...
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Smart working, nuova normalità?
Il Covid - 19 è stato uno straordinario acceleratore
per il lavoro a distanza: prima dell'emergenza
sanitaria vi faceva ricorso soltanto il 13% delle
imprese, mentre oggi soltanto il 4% non lo ha mai
...

La nuvola del lavoro  -  1 ora fa

Covid: basta ritardare le cure, ed ecco la strage di Stato
Questa è la storia , infame, dell'emergenza Covid. I
gestori politici della sanità continuano a ripetere
che la Terra è piatta: non esistono cure, se non in
ospedale (quando ormai è tardi), e non ...

LIBRE associazioni di idee  -  8 ore fa

Sugli aiuti alle imprese i risultati danno ragione al MoVimento e al Governo Conte
Mediocredito Centrale e Svimez, nel "Report Fondo
di Garanzia per le Pmi. Il sostegno alla liquidità
delle imprese nell'emergenza Covid - 19", hanno
oggi certificato l' impatto positivo ottenuto grazie ai
decreti Cura Italia, Rilancio e soprattutto Liquidità .
L'afflusso di credito al mondo delle imprese è stato
...

Il Blog delle Stelle  -  19 ore fa

Intervista a Federica Storace, una donna, una mamma e una scrittrice dal cuore
grande.
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Le esigenze della nuova oncologia

di Adnkronos

(19 aprile 2021) - La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e

territorio, tecnologie avanzate, terapie innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla

ricerca e più medici, ma servono risorse consistenti Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro

dell’oncologia non è domani, è oggi. La risposta all’emergenza oncologica causata

indirettamente dalla pandemia da Covid-19 deve arrivare subito. I malati di cancro

non possono aspettare, il tempo è scaduto!». È questo l’appello di FAVO -

Federazione Italianadelle Associazioni di Volontariato in Oncologia, al quale ha

fatto da contraltare quello delle Società scientifiche oncologiche. Agire in fretta è la

parola d’ordine ed è più volte ricorsa durante il webinar organizzato da Motore

Sanità in collaborazione con FAVO - Federazione Italianadelle Associazioni di

Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA

NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”. Il Covid

ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a livello territoriale,

come pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto sia necessaria

l’integrazione tra ospedale eterritorio e quanto sia urgente l’assistenza territoriale

quindi la medicina di territorio e di prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma

la pandemia ha anche posto il problema di una oncologia che vede di molto

cambiata la gestione del paziente e che per questo richiede non solo un accesso

alle terapie innovative in maniera equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in

carico del medico oncologo più dedicato. “Durante la pandemia lo sforzo delle

oncologie è stato quello di garantire la tempestività di tutti i trattamenti attraverso

l’organizzazione di percorsi sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo

Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore

dell’Oncologia Medica presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -. Oggi

dobbiamo continuare a garantire le cure, creare le condizioni per attuare

l’integrazione tra ospedale e territorio per la gestione ottimale del paziente, un

problema che è stato ancora più clamoroso in questo anno di emergenza, ma non

dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la migliore

soddisfazione del paziente sono necessari più tempo da dedicargli e più risorse

umane che dovranno essere definite da un nuovo piano oncologico nazionale”. La

situazione pandemica ha condizionato una riduzione drastica degli interventi

chirurgici. “Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in
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meno. Questo arretrato importante è stato gestito in maniera diversa a livello

regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un investimento serio sul fatto

che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può essere fatto utilizzando

le risorse che sono disponibili perché sono già esaurite - ha spiegato

AlessandroGronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica (SICO) e

Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei Tumori di

Milano -. La riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è stata importante e

ha visto l’impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita di una ristrutturazione e

un impegno che richiedono un investimento specifico e va inquadrato e

organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti

virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non solo

da Nord a Sud ma anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”.

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di

attività in maniera eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio per la

nostra Società, e questo dimostrache quando c’è una adeguata tecnologia e una

adeguata multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in modo ottimale – ha

spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e

Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San

Camillo-Forlanini di Roma -. Bisogna assolutamente approvare il nuovo Piano

oncologico nazionale in linea con quello europeo puntando su equità delle cure e

sulla connessione ospedale-territorio che si può ottimizzare grazie ad una

adeguata piattaforma tecnologica”. La pandemia ha minato anche la ricerca in

oncologia. “Abbiamo registrato un calo notevole della partecipazione ai trial clinici

e voglio ricordare che per i pazienti oncoematologici la possibilità di parteciparvi

può fare una grande differenza poiché ha un impatto reale sull’assistenza – ha

spiegato Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci dovrebbe essere

una grande attenzione da parte delle istituzioni a trovare vie per finanziare

direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio,

l’assistenza domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano e

continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a sostenere

questi gruppi in maniera pratica offrendogli infrastrutture e finanziamenti può far

fare una accelerazione enorme alla qualità dell’assistenza piuttosto che non

progettare cose nuove che comunque richiederebbero anni”.Motore Sanità si

propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e delle conoscenze

scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e sociale attraverso: 1.

informazione, formazione e sensibilizzazione 2. organizzazione di convegni,

congressi, workshop e seminari 3. attività di aggiornamento, educazione e

pubblicazioni Sito internet: www.motoresanita.itUfficio stampa Motore

Sanitàcomunicazione@motoresanita.itFrancesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Cancro e Covid: come uscire
dall’emergenza?

di Adnkronos

(19 aprile 2021) - Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell’attività

di screening e degli interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al

30%. Impatto significativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che

sulle richieste di visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano 25-30 pazienti

in meno la settimana. Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi delle

attività svolta da AGENAS in tempo di pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione

di circa il 30% dei volumi dei tre screening (cervicale pari a -32,20%,

mammografico, -30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e una diminuzione

deivolumi di attività degli interventi chirurgici per tumore che varia dal 20% al 24%

al 30%: per tumore alla mammella -22,05%, per tumore alla prostata -24,02%, per

tumore al colon -32,64%, per tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone

-18,25%, per tumore all’utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per tumore alla

tiroide – 31,23%. Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un

impatto significativo sul numero di nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle

richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove diagnosi (-13%), -35.000

nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000

richieste di esami (-23%). Questo si è riflettuto soprattutto in ambito ospedaliero

ad una drastica riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre emerge che a tutt'oggi gli

oncologivisitano moltimeno pazienti che nel periodo antecedente la pandemia:

30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che significa che in media vengono

visitati circa 25-30 pazienti in meno la settimana. La drammatica situazione

emergenziale ha messo a dura prova il Sistema sanitario nazionale ma ha anche

permesso di mettere in luce punti di forza e di debolezza sui quali è necessario

intervenire per dare un nuovo volto all’oncologia italiana. Tutto questo è stato

affrontato nel corso del webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione

con FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal

titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA

NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”. “Serve un piano di investimenti sulla

sanità pubblica molto rilevante – ha spiegato StefanoBonaccini, Presidente della

Regione Emilia-Romagna - che tenga conto di questi aspetti: strutture anche

ospedaliere che siano sempre più moderne, digitalizzate e al servizio delle
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necessità e delle richieste delle persone, una medicina sempre più di territorio,

perché più strutture nel territorio si hanno, più è facile convincere le persone ad

andare a fare test o diagnosi. Credo che il Governo debba investire molto su

questo. E poi c'è l'assistenza domiciliare: da un lato che c'è bisogno di sistemi

sanitari pubblici all'altezza e dall'altro c’è necessità di avere un rapporto anche con

la domiciliarità che diventi in percentuale quello che già alcuni Paesi occidentali

hanno, il 9-10% di cittadini complessivi. Oggi in Italia è solo il 4%. Le prospettive

sono di salire al 6% ma sarebbe ancora troppo poco”. “Sono convinta che i

finanziamenti debbano essere strutturali e non una tantum per l’emergenza- ha

sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale della Regione del

Veneto –perché altrimenti è difficile creare dei percorsi effettivi e risolutivi rispetto

alle richieste dei pazienti. Quindi le grandi sfide sono un rafforzamento dei sistemi

e un lavoro di rete sempre più efficace tra i diversi luoghi di cura proprio nell’ottica

di dare risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualità della presa in carico degli

assistiti e di una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura più mirata. Ci

sarà ancora molto su cui lavorare”. Nuova dimensione territoriale per una nuova

vicinanza al paziente oncologico è un’altra sfida, ma non bisogna dimenticare che

mancano le risorse umane e che bisogna ripensare il tema dell’equità nel riparto

delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e

benessere animale - Regione Puglia. “Non possiamo fare solo affidamento sulle

risorse, che speriamo che arriveranno, ma bisogna rendere efficiente il sistema

investendo in innovazione e potenziando le risorse umane perché mancano i

medici. Per la medicina territoriale investire in innovazione significa migliorarne

l’efficienza garantendo al paziente una “medicina a km 0”. Però dobbiamo anche

ripensare il tema dell’equità: nel riparto delle risorse il Sud è penalizzato, la mobilità

passiva è un cane che si mangia la coda, che impoverisce le sanità meridionale:

sarà necessario ristabilire l’equità delle risorse”. “A causa della pandemia il

Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di pazienti oncologici e ha visto una

riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi del 15% – ha spiegato

AlessandroStecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma altre

attività sono andate avanti come i trapianti di cellule staminali e la

somministrazione della terapia Car-T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state

tra le prime regioni italiane a fare la delibera per sbloccare la telemedicina a livello

regionale. A febbraio 2021 abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale

che sta per essere avviato e prossimamente saranno identificati i centri di

riferimento e i centri prescrittori. Stiamo riprogettando la sanità territoriale per

costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta oncologia di prossimità. Infine,

grazie alla riforma dei medici di medicina generale metteremo in rete la medicina

di famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che fanno parte

dell’ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete

porteremo avanti le nostre nuove sfide in campo oncologico”. “Per il rilancio

dell'attività oncologica credo che prima di un Piano oncologico nazionale e di un

Piano della prevenzione nazionale ci deve essere un Piano sanitario nazionale – ha

spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas - che vada a definire

finalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è il modello

organizzativo dell’integrazione ospedale-territorio da cui poi ne derivano anche i

modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di personale. La grande occasione per

fare questo, e che non possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che

questi soldi siano diffusi in mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a
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definire, insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che

vada a precisare meglio quali sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia

in termini di chirurgia oncologica sia in termini di radioterapia, e dare le possibilità

a tutte le regioni di avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l’UE sta

costruendo le reti degli ospedali di accreditamento, la nostra oncologia in questa

rete di centri di alta eccellenza accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una

sanità di serie B”. Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca

scientifica e delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo

sanitario e sociale attraverso: 1. informazione, formazione e sensibilizzazione 2.

organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari 3. attività di

aggiornamento, educazione e pubblicazioni Sito internet:

www.motoresanita.itUfficio stampa Motore

Sanitàcomunicazione@motoresanita.itFrancesca Romanin - Cell. 328 8257693

Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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CANCRO E COVID, EMERGENZA NELL'EMERGENZA

VIDEO Cancro e Covid, emergenza nell'emergenza
TOP VIDEO
Cancro e Covid, emergenza nell'emergenza
Roma, 15 apr.
(askanews) - Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo il chiaro titolo
dell'incontro promosso da Motore Sanità insieme a FAVO, Federazione delle Associazioni
di Volontariato in oncologia, in programma domani. Occasione per ragionare
sull'emergenza oncologica, una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e
proponendo soluzioni le principali società scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e
cittadini. E su cui si è espresso recentemente il Parlamento con due importanti mozioni:
Francesco De Lorenzo (già Ministro della Salute), Presidente di Favo: 'E' un webinar per
portare all'attenzione dell'opinione pubblica e condividere con tutta la comunità
oncologica il risultato eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per
rilanciare gli aspetti che più hanno preoccupato i malati di cancro in termini di emergenza
oncologica, con due risoluzioni approvate in 20 giorni all'unanimità alla Camera e al
Senato che hanno dimostrato conoscenza e sostegno della tematica oncologica. Con
questa iniziativa intendiamo riportare anche al Governo questa emergenza per individuare
un progetto complessivo che passi attraverso la definizione di un nuovo piano oncologico
nazionale in linea con quello europeo definendo tutti gli aspetti da aggiornare e ampliare
per consentire ai malati di cancro il miglior accesso ai trattamenti terapeutici e diagnostici'.
L' interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli interventi chirurgici, dei
trattamenti radioterapici, delle terapie palliative e dei supporti psicologici a causa della
pandemia, inciderà in maniera preoccupante sugli outcomes dei pazienti. Il piano
oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi ordini del giorno sul futuro dell
oncologia e dell emergenza oncologica, delineano infatti le linee di intervento e le
proposte per riorganizzare i processi nell era intra e post pandemica, ma gli obiettivi
delineati possono essere raggiunti solo se la coscienza dei problemi diventa uniforme in
tutti i livelli istituzionali a partire dalle Regioni. Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore
Sanità: 'Tutto questo accade mentre noi in realtà parlavamo di un rilancio del servizio
sanitario nazionale attraverso la cosiddetta medicina delle 4 P, cioè medicina preventiva,
recuperando gli screeninh e avanzando nella comunicazione sui corretti stili di vita,
medicina predittiva, ampliando l'uso della genetica molecolare, dell'intelligenza artificiale
e dell'analisi dei dati, medicina personalizzata, dove l'obiettivo della cura dei tumori sarà
sempre più quello di terapie target specifiche per ogni paziente e infine medicina
partecipata, grazie alla tecnologia e speriamo all'impegno del recovery fund, che ci
permetterà di mettere in connessione i pazienti e farli partecipare come attori principali
del sistema'. L'obiettivo deve essere quello di mettere come filiera in primis le indicazioni
del Beating Cancer Plan europeo, riformulando il piano nazionale sul cancro che va
ampliato, fino alla ricaduta sulle varie regioni, che devono agire come detto in maniera
uniforme.
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Cancro e Covid, emergenza
nell'emergenza

di Askanews

Roma, 15 apr. (askanews) - Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo il

chiaro titolo dell'incontro promosso da Motore Sanitàinsieme a FAVO, Federazione

delle Associazioni di Volontariatoin oncologia, in programma domani. Occasione

per ragionaresull'emergenza oncologica, una realtà preoccupante su cui

stannoriflettendo e proponendo soluzioni le principali societàscientifiche e i

rappresentanti dei pazienti e cittadini. E sucui si è espresso recentemente il

Parlamento con due importantimozioni:Francesco De Lorenzo (già MInistro della

Salute), Presidente diFavo:"E' un webinar per portare all'attenzione dell'opinione

pubblica econdividere con tutta la comunità oncologica il risultatoeccezionale che

il Parlamento ha dimostrato di voler conseguireper rilanciare gli aspetti che più

hanno preoccupato i malati dicancro in termini di emergenza oncologica, con due

risoluzioniapprovate in 20 giorni all'unanimità alla Camera e al Senato chehanno

dimostrato conoscenza e sostegno della tematica oncologica.Con questa

iniziativa intendiamo riportare anche al Governoquesta emergenza per individuare

un progetto complessivo chepassi attraverso la definizione di un nuovo piano

oncologiconazionale in linea con quello europeo definendo tutti gli aspettida

aggiornare e ampliare per consentire ai malati di cancro ilmiglior accesso ai

trattamenti terapeutici e diagnostici".L' interruzione o il rallentamento per mesi

degli screening, degliinterventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delleterapie

palliative e dei supporti psicologici a causa dellapandemia, inciderà in maniera

preoccupante sugli outcomes deipazienti.Il piano oncologico europeo e quello

nazionale con rispettiviordini del giorno sul futuro dell oncologia e dell

emergenzaoncologica, delineano infatti le linee di intervento e leproposte per

riorganizzare i processi nell era intra e postpandemica, ma gli obiettivi delineati

possono essere raggiuntisolo se la coscienza dei problemi diventa uniforme in tutti

ilivelli istituzionali a partire dalle Regioni.Claudio Zanon, Direttore Scientifico

Motore Sanità:"Tutto questo accade mentre noi in realtà parlavamo di unrilancio

del servizio sanitario nazionale attraverso lacosiddetta medicina delle 4 P, cioè

medicina preventiva,recuperando gli screeninh e avanzando nella comunicazione

suicorretti stili di vita, medicina predittiva, ampliando l'usodella genetica

 

XIAOMI Redmi Note 8 Pro
128GB Grey: Display 6,53" -

Memoria: 128 GB - RAM: 6 GB -

299,00€ 189,00€

cronaca

INTERNET E VOCE | MOBILE | BUSINESS | SHOPPING | MUTUI | ASSICURAZIONI | LUCE E GAS

NEGOZI TISCALI MY TISCALI

1 / 2

Data

Pagina

Foglio

15-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 102



molecolare, dell'intelligenza artificiale edell'analisi dei dati, medicina

personalizzata, dove l'obiettivodella cura dei tumori sarà sempre più quello di

terapie targetspecifiche per ogni paziente e infine medicina partecipata,grazie alla

tecnologia e speriamo all'impegno del recovery fund,che ci permetterà di mettere

in connessione i pazienti e farlipartecipare come attori principali del

sistema".L'obiettivo deve essere quello di mettere come filiera in primisle

indicazioni del Beating Cancer Plan europeo, riformulando ilpiano nazionale sul

cancro che va ampliato, fino alla ricadutasulle varie regioni, che devono agire come

detto in manierauniforme.
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Giovedì, 15 Aprile 2021  Accedi

Video

Cancro e Covid, emergenza nell'emergenza
Incontro promosso da Motore Sanità e FAVO

askanews
15 aprile 2021 00:00

oma, 15 apr. (askanews) - Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo il chiaro titolo dell'incontro promosso da Motore

Sanità

insieme a FAVO, Federazione delle Associazioni di Volontariato

in oncologia, in programma domani. Occasione per ragionare

sull'emergenza oncologica, una realtà preoccupante su cui stanno

riflettendo e proponendo soluzioni le principali società

scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. E su

cui si è espresso recentemente il Parlamento con due importanti

mozioni:

Francesco De Lorenzo (già MInistro della Salute), Presidente di

Favo:

Devi disattivare ad-block per riprodurre il video.
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"E' un webinar per portare all'attenzione dell'opinione pubblica e

condividere con tutta la comunità oncologica il risultato

eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire

per rilanciare gli aspetti che più hanno preoccupato i malati di

cancro in termini di emergenza oncologica, con due risoluzioni

approvate in 20 giorni all'unanimità alla Camera e al Senato che

hanno dimostrato conoscenza e sostegno della tematica oncologica.

Con questa iniziativa intendiamo riportare anche al Governo

questa emergenza per individuare un progetto complessivo che

passi attraverso la definizione di un nuovo piano oncologico

nazionale in linea con quello europeo definendo tutti gli aspetti

da aggiornare e ampliare per consentire ai malati di cancro il

miglior accesso ai trattamenti terapeutici e diagnostici".

L' interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli

interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle

terapie palliative e dei supporti psicologici a causa della

pandemia, inciderà in maniera preoccupante sugli outcomes dei

pazienti.

Il piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi

ordini del giorno sul futuro dell oncologia e dell emergenza

oncologica, delineano infatti le linee di intervento e le

proposte per riorganizzare i processi nell era intra e post

pandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere raggiunti

solo se la coscienza dei problemi diventa uniforme in tutti i

livelli istituzionali a partire dalle Regioni.

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità:

"Tutto questo accade mentre noi in realtà parlavamo di un

rilancio del servizio sanitario nazionale attraverso la

cosiddetta medicina delle 4 P, cioè medicina preventiva,

recuperando gli screeninh e avanzando nella comunicazione sui
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corretti stili di vita, medicina predittiva, ampliando l'uso

della genetica molecolare, dell'intelligenza artificiale e

dell'analisi dei dati, medicina personalizzata, dove l'obiettivo

della cura dei tumori sarà sempre più quello di terapie target

specifiche per ogni paziente e infine medicina partecipata,

grazie alla tecnologia e speriamo all'impegno del recovery fund,

che ci permetterà di mettere in connessione i pazienti e farli

partecipare come attori principali del sistema".

L'obiettivo deve essere quello di mettere come filiera in primis

le indicazioni del Beating Cancer Plan europeo, riformulando il

piano nazionale sul cancro che va ampliato, fino alla ricaduta

sulle varie regioni, che devono agire come detto in maniera

uniforme.
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Cancro e Covid: come uscire dall’emergenza?
(19 aprile 2021) - Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell’attività di screening e degli

interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al 30%. Impatto significativo sul numero di

nuove diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche ed esami. Gli oncologi

visitano 25-30 pazienti in meno la settimana.Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi delle

attività svolta da AGENAS in tempo di pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei

volumi dei tre screening (cervicale pari a -32,20%, mammografico, -30,32% e colon rettale, pari a

-34,70%) e una diminuzione deivolumi di attività degli interventi chirurgici per tumore che varia dal 20%

al 24% al 30%: per tumore alla mammella -22,05%, per tumore alla prostata -24,02%, per tumore al

colon -32,64%, per tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per tumore all’utero

-13,84%, per melanoma -21,47%, per tumore alla tiroide – 31,23%. Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il

Covid 19 ha avuto un impatto significativo sul numero di nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle

richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti

(-10%), -2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000 richieste di esami (-23%). Questo si è

riflettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre

emerge che a tutt'oggi gli oncologivisitano moltimeno pazienti che nel periodo antecedente la

pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che significa che in media vengono visitati

circa 25-30 pazienti in meno la settimana.La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura

prova il Sistema sanitario nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce punti di forza e di

debolezza sui quali è necessario intervenire per dare un nuovo volto all’oncologia italiana. Tutto questo

è stato affrontato nel corso del webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO -

Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID

L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”. “Serve un piano di

investimenti sulla sanità pubblica molto rilevante – ha spiegato StefanoBonaccini, Presidente della

Regione Emilia-Romagna - che tenga conto di questi aspetti: strutture anche ospedaliere che siano

sempre più moderne, digitalizzate e al servizio delle necessità e delle richieste delle persone, una

medicina sempre più di territorio, perché più strutture nel territorio si hanno, più è facile convincere le

persone ad andare a fare test o diagnosi. Credo che il Governo debba investire molto su questo. E poi

c'è l'assistenza domiciliare: da un lato che c'è bisogno di sistemi sanitari pubblici all'altezza e dall'altro

c’è necessità di avere un rapporto anche con la domiciliarità che diventi in percentuale quello che già

alcuni Paesi occidentali hanno, il 9-10% di cittadini complessivi. Oggi in Italia è solo il 4%. Le

prospettive sono di salire al 6% ma sarebbe ancora troppo poco”. “Sono convinta che i finanziamenti

debbano essere strutturali e non una tantum per l’emergenza- ha sottolineato Manuela Lanzarin,

Assessore alla Sanità e al Sociale della Regione del Veneto –perché altrimenti è difficile creare dei

percorsi effettivi e risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le grandi sfide sono un

rafforzamento dei sistemi e un lavoro di rete sempre più efficace tra i diversi luoghi di cura proprio

nell’ottica di dare risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualità della presa in carico degli assistiti

e di una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura più mirata. Ci sarà ancora molto su cui

lavorare”. Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente oncologico è un’altra

sfida, ma non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che bisogna ripensare il tema
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dell’equità nel riparto delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e

benessere animale - Regione Puglia. “Non possiamo fare solo affidamento sulle risorse, che speriamo

che arriveranno, ma bisogna rendere efficiente il sistema investendo in innovazione e potenziando le

risorse umane perché mancano i medici. Per la medicina territoriale investire in innovazione significa

migliorarne l’efficienza garantendo al paziente una “medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare

il tema dell’equità: nel riparto delle risorse il Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si

mangia la coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà necessario ristabilire l’equità delle

risorse”. “A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di pazienti oncologici

e ha visto una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi del 15% – ha spiegato

AlessandroStecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma altre attività sono andate

avanti come i trapianti di cellule staminali e la somministrazione della terapia Car-T. Ci sono stati

anche dei rilanci: siamo state tra le prime regioni italiane a fare la delibera per sbloccare la

telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021 abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale

che sta per essere avviato e prossimamente saranno identificati i centri di riferimento e i centri

prescrittori.Stiamo riprogettando la sanità territoriale per costruire insieme alla Rete oncologica la

cosiddetta oncologia di prossimità. Infine, grazie alla riforma dei medici di medicina generale

metteremo in rete la medicina di famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che

fanno parte dell’ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete porteremo avanti

le nostre nuove sfide in campo oncologico”. “Per il rilancio dell'attività oncologica credo che prima di

un Piano oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale ci deve essere un Piano

sanitario nazionale – ha spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas - che vada a definire

finalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è il modello organizzativo

dell’integrazione ospedale-territorio da cui poi ne derivano anche i modelli organizzativi e i fabbisogni

sanitari e di personale. La grande occasione per fare questo, e che non possiamo sprecare, è il

Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano diffusi in mille rivoli, credo che ci sia la necessità

di andare a definire, insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a

precisare meglio quali sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in termini di chirurgia

oncologica sia in termini di radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso livello

di tecnologia. Ricordo che l’UE sta costruendo le reti degli ospedali di accreditamento, la nostra

oncologia in questa rete di centri di alta eccellenza accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una

sanità di serie B”.Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e delle

conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e sociale attraverso: 1.

informazione, formazione e sensibilizzazione 2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e

seminari 3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioniSito internet:

www.motoresanita.itUfficio stampa Motore Sanitàcomunicazione@motoresanita.itFrancesca Romanin -

Cell. 328 8257693 Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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19 aprile 2021- 14:30

Le esigenze della nuova oncologia
(19 aprile 2021) - La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e territorio, tecnologie

avanzate, terapie innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla ricerca e più medici, ma servono risorse

consistentiRoma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell’oncologia non è domani, è oggi. La risposta

all’emergenza oncologica causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19 deve arrivare subito. I

malati di cancro non possono aspettare, il tempo è scaduto!». È questo l’appello di FAVO - Federazione

Italianadelle Associazioni di Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare quello delle

Società scientifiche oncologiche. Agire in fretta è la parola d’ordine ed è più volte ricorsa durante il

webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO - Federazione Italianadelle

Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA.

L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”.Il Covid ha posto il problema di screening da

recuperare e da potenziare a livello territoriale, come pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto

sia necessaria l’integrazione tra ospedale eterritorio e quanto sia urgente l’assistenza territoriale

quindi la medicina di territorio e di prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la pandemia ha

anche posto il problema di una oncologia che vede di molto cambiata la gestione del paziente e che

per questo richiede non solo un accesso alle terapie innovative in maniera equa ma anche un tempo di

ascolto e di presa in carico del medico oncologo più dedicato. “Durante la pandemia lo sforzo delle

oncologie è stato quello di garantire la tempestività di tutti i trattamenti attraverso l’organizzazione di

percorsi sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana

Oncologia Medica (AIOM) e Direttore dell’Oncologia Medica presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di

Torino -. Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure, creare le condizioni per attuare l’integrazione

tra ospedale e territorio per la gestione ottimale del paziente, un problema che è stato ancora più

clamoroso in questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione

ottimale e la migliore soddisfazione del paziente sono necessari più tempo da dedicargli e più risorse

umane che dovranno essere definite da un nuovo piano oncologico nazionale”. La situazione

pandemica ha condizionato una riduzione drastica degli interventi chirurgici.“Nel corso del 2020 sono

stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno. Questo arretrato importante è stato gestito in

maniera diversa a livello regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un investimento serio sul

fatto che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può essere fatto utilizzando le risorse che

sono disponibili perché sono già esaurite - ha spiegato AlessandroGronchi, Presidente Società Italiana

Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei

Tumori di Milano -. La riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è stata importante e ha visto

l’impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita di una ristrutturazione e un impegno che richiedono

un investimento specifico e va inquadrato e organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui

possono essere gestiti virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non

solo da Nord a Sud ma anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”. “Sul fronte

della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera eccellente,

meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio per la nostra Società, e questo dimostrache quando c’è

una adeguata tecnologia e una adeguata multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in modo

ottimale – ha spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e Oncologia
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Clinica (AIRO) e Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma -.

Bisogna assolutamente approvare il nuovo Piano oncologico nazionale in linea con quello europeo

puntando su equità delle cure e sulla connessione ospedale-territorio che si può ottimizzare grazie ad

una adeguata piattaforma tecnologica”. La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia.

“Abbiamo registrato un calo notevole della partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i

pazienti oncoematologici la possibilità di parteciparvi può fare una grande differenza poiché ha un

impatto reale sull’assistenza – ha spiegato Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci

dovrebbe essere una grande attenzione da parte delle istituzioni a trovare vie per finanziare

direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio, l’assistenza domiciliare,

la diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano e continuano a farlo nonostante la pandemia e

anche da prima. Riuscire a sostenere questi gruppi in maniera pratica offrendogli infrastrutture e

finanziamenti può far fare una accelerazione enorme alla qualità dell’assistenza piuttosto che non

progettare cose nuove che comunque richiederebbero anni”.Motore Sanità si propone di contribuire al

progresso della ricerca scientifica e delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo

sanitario e sociale attraverso: 1. informazione, formazione e sensibilizzazione 2. organizzazione di

convegni, congressi, workshop e seminari 3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioniSito

internet: www.motoresanita.itUfficio stampa Motore Sanitàcomunicazione@motoresanita.itFrancesca

Romanin - Cell. 328 8257693 Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Domenica, 18 aprile 2021 - 20:10:00

Cancro e Covid: uscire dall’emergenza 
Lopalco: 'Urge medicina a km. 0'
Il dramma della pandemia: gli oncologi visitano 25-30 pazienti in
meno la settimana. L'analisi di AGENAS e i commenti di Pier Luigi
Lopalco e Domenico Mantoan

Secondo una recente analisi delle

attività svolta da AGENAS in

tempo di pandemia, è emerso nel

2020 la diminuzione di circa il 30%

dei volumi dei tre screening

(cervicale pari a - 32,20%,

mammografico, -30,32% e colon

rettale, pari a -34,70%) e una

diminuzione dei volumi di attività

degli interventi chirurgici per

tumore, che varia dal 20% al 24%

al 30%: per tumore alla mammella

-22,05%, per tumore alla prostata

-24,02%, per tumore al colon

-32,64%, per tumore al retto

-13,86%, per tumore al polmone

-18,25%, per tumore all’utero

-13,84%, per melanoma - 21,47%,

per tumore alla tiroide – 31,23%.

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto

significativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che sulle

richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove diagnosi (-13%),

-35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo specialista (-31%), -

2.860.000 richieste di esami (-23%). Questo si è riflettuto soprattutto in

ambito ospedaliero ad una drastica riduzione nel consumo di farmaci.

Inoltre, è stato evindenziato che a tutt'oggi gli oncologi visitano molti meno pazienti che nel periodo

antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che significa che in media

vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il Sistema

sanitario nazionale, ma ha anche permesso di mettere in luce punti di forza e di

debolezza sui quali è necessario intervenire per dare un nuovo volto

all’oncologia italiana.

Tutto questo è stato affrontato nel corso del webinar organizzato da Motore

Sanità in collaborazione con FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di

- +
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Volontariato in Oncologia, dal titolo “Cancro e Covid l'emergenza nell'emergenza. L’oncologia

nell'era intra e post pandemica”. Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al

paziente oncologico è un’altra sfida, ma non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che

bisogna ripensare il tema dell’equità nel riparto delle risorse.

“Non possiamo fare solo affidamento sulle risorse, che

speriamo arriveranno - ha commentato Pier Luigi Lopalco, Assessore

alla Sanità e Benessere animale della Regione Puglia - ma bisogna

rendere efficiente il sistema investendo in innovazione, potenziando

innanzitutto le risorse umane perché mancano i medici".

"Per la medicina territoriale - ha aggiunto Lopalco - investire in

innovazione significa migliorarne l’efficienza, garantendo al paziente

una “medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare il tema dell’equità: nel riparto delle risorse il

Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si mangia la coda, che impoverisce le sanità

meridionale: sarà necessario ristabilire l’equità delle risorse”.

“Per il rilancio dell'attività oncologica credo che prima di un Piano

oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale ci

deve essere un Piano sanitario nazionale - ha spiegato Domenico

Mantoan, Direttore Generale Agenas - che vada a definire finalmente

qual è il modello della medicina del territorio, qual è il modello

organizzativo dell’integrazione ospedale-territorio, da cui poi ne

derivano anche i modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di

personale".

"La grande occasione per fare questo, e che non possiamo sprecare - ha

sottolineato Mantoan - è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano

diffusi in mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a definire, insieme

ad un Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a

precisare meglio quali sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in

termini di chirurgia oncologica sia in termini di radioterapia, e dare le

possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l’UE sta costruendo le

reti degli ospedali di accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di centri di alta eccellenza

accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una sanità di serie B”. 

(gelormini@gmail.com)
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Cancro e Covid: uscire dall’emergenza 
Lopalco: 'Urge medicina a km. 0'
Il dramma della pandemia: gli oncologi visitano 25-30 pazienti in
meno la settimana. L'analisi di AGENAS e i commenti di Pier Luigi
Lopalco e Domenico Mantoan

Secondo una recente analisi delle

attività svolta da AGENAS in

tempo di pandemia, è emerso nel

2020 la diminuzione di circa il 30%

dei volumi dei tre screening

(cervicale pari a - 32,20%,

mammografico, -30,32% e colon

rettale, pari a -34,70%) e una

diminuzione dei volumi di attività

degli interventi chirurgici per

tumore, che varia dal 20% al 24%

al 30%: per tumore alla mammella

-22,05%, per tumore alla prostata

-24,02%, per tumore al colon

-32,64%, per tumore al retto

-13,86%, per tumore al polmone

-18,25%, per tumore all’utero

-13,84%, per melanoma - 21,47%,

per tumore alla tiroide – 31,23%.

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto

significativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che sulle

richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove diagnosi (-13%),

-35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo specialista (-31%), -

2.860.000 richieste di esami (-23%). Questo si è riflettuto soprattutto in

ambito ospedaliero ad una drastica riduzione nel consumo di farmaci.

Inoltre, è stato evindenziato che a tutt'oggi gli oncologi visitano molti meno pazienti che nel periodo

antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che significa che in media

vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il Sistema

sanitario nazionale, ma ha anche permesso di mettere in luce punti di forza e di

debolezza sui quali è necessario intervenire per dare un nuovo volto

all’oncologia italiana.

Tutto questo è stato affrontato nel corso del webinar organizzato da Motore

Sanità in collaborazione con FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di
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Volontariato in Oncologia, dal titolo “Cancro e Covid l'emergenza nell'emergenza. L’oncologia

nell'era intra e post pandemica”. Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al

paziente oncologico è un’altra sfida, ma non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che

bisogna ripensare il tema dell’equità nel riparto delle risorse.

“Non possiamo fare solo affidamento sulle risorse, che

speriamo arriveranno - ha commentato Pier Luigi Lopalco, Assessore

alla Sanità e Benessere animale della Regione Puglia - ma bisogna

rendere efficiente il sistema investendo in innovazione, potenziando

innanzitutto le risorse umane perché mancano i medici".

"Per la medicina territoriale - ha aggiunto Lopalco - investire in

innovazione significa migliorarne l’efficienza, garantendo al paziente

una “medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare il tema dell’equità: nel riparto delle risorse il

Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si mangia la coda, che impoverisce le sanità

meridionale: sarà necessario ristabilire l’equità delle risorse”.

“Per il rilancio dell'attività oncologica credo che prima di un Piano

oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale ci

deve essere un Piano sanitario nazionale - ha spiegato Domenico

Mantoan, Direttore Generale Agenas - che vada a definire finalmente

qual è il modello della medicina del territorio, qual è il modello

organizzativo dell’integrazione ospedale-territorio, da cui poi ne

derivano anche i modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di

personale".

"La grande occasione per fare questo, e che non possiamo sprecare - ha

sottolineato Mantoan - è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano

diffusi in mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a definire, insieme

ad un Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a

precisare meglio quali sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in

termini di chirurgia oncologica sia in termini di radioterapia, e dare le

possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l’UE sta costruendo le

reti degli ospedali di accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di centri di alta eccellenza

accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una sanità di serie B”. 

(gelormini@gmail.com)
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16 aprile 2021- 14:00

Cancro e Covid: il grido d’allarme dei pazienti e
delle loro Associazioni
(16 aprile 2021) - Contro l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano NazionaleL’appello di

FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici, tra le persone più fragili,

l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati

chiedono il diritto ad un Piano di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia

oncologica».«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il potenziamento

e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e la regolamentazione dell’accesso

alle cure innovative».Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste

solo il Covid-19. Il cancro è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con un

Piano Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per tutelare la vita

delle persone malate di cancro». La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle

persone colpite da tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO - Federazione

Italiana delle Associazioni diVolontariato in Oncologia, che chiedono risposte concrete. Una nuova

occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO- Federazione

Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA

NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”, per riportare le Risoluzioni

all’attenzione del Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito

oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia, e si proceda, con adeguati

finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR), al necessario

ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di

delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture,

esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni impegna il Governo ad adottare

iniziative per provvedere con urgenza all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico nazionale,

seguendo l’impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che

insieme alla Mission on Cancer, segna una nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza

obiettivi strategici, iniziative faro e azioni di sostegno. La pandemia di Covid-19 ha avuto forti

ripercussioni negative sulla cura del cancro, interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow

up, ritardando diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai farmaci e provocando decessi.

Dall'inizio della pandemia le ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto,

alla mammella e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in

particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso l’assistenza ai

malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha prevalso sulla necessità di

eseguire visite ed esami diagnostici. «Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento,

continuiamo a registrare numeri preoccupanti - spiega la Dottoressa Antonella Levante, Vicepresidente

IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora

-17% nelle mammografie, -13% nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o

addirittura in peggioramento nel periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su nuove

diagnosi (-14%), interventi chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%), rispettivamente a -15%, -20% e

16% nel periodo febbraio-giugno 2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave
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(febbraio 2021) gli oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in meno

rispetto al periodo pre-pandemia».«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati

di cancro – spiega il ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato da FAVO alla Commissione Affari

Sociali della Camera è stato pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente

dalla Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere

favorevole del Governo. Questo webinar intende condividere con tutta la comunità oncologica il

risultato eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che

più preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni,

attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una

progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan». «Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo –

dovrà prevedere una regia centrale, un monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara

identificazione dei ruoli, il potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del

personale e la regolamentazione anche dell’accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al

centro della programmazione le Reti oncologiche regionali, tenendo conto del documento sulle

‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni per la Rete Oncologica’. Solo così

l’Oncologia italiana potrà accedere al finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati

diagnosi più tempestive e cure innovative che spettano loro per diritto».«Il Covid ha creato una

situazione di “allarme-tumori” che va affrontata con misure urgenti poiché il blocco di esami e visite

oncologiche, la riduzione degli screening da inizio pandemia, a cui è seguita la paura dei pazienti ad

accedere agli ospedali in corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le premesse per una

incidenza maggiorare di tumori nei prossimi anni – ha spiegato l’OnorevoleElena Carnevali,

Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera dei Deputati -.A partire dagli impegni contenuti

nella risoluzione a mia prima firma, approvata all’unanimità nel novembre scorso, è necessario un

cambio di passo, in tempi davvero rapidi, che ci porti all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico

Nazionale in linea con le direttive europee, per poter riprendere ad effettuare screening oncologici,

favorire la presa in carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio nazionale, garantendo

l’accesso agli esami diagnostici e alle terapie antitumorali».«Il Senato ha appena approvato un Ordine

del giorno unitario con cui si chiedeva con insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo

Piano Nazionale per l'Oncologia e il Governo, scusandosi, si è impegnato a farlo entro il prossimo mese

di giugno – ha spiegato la Senatrice Paola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità,

Senato della Repubblica -. È una buona notizia per tutti i malati di tumore, per le loro famiglie, ma

anche per tutte associazioni che li rappresentano, a cominciare dalla FAVO. I malati oncologici ai tempi

della Pandemia sono stati lasciati fin troppo soli con una grave compromissione della loro salute

fisica, emotiva e psicologica. L'OdG appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un

impegno reale a ripartire stando al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica ci offrono, ma

anche con un calore umano che metta fine allo stato di solitudine, a volte perfino di abbandono, di cui

si sono sentiti vittime».«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare,

la Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden del cancro,

finanziando la “Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite entro il 2030 – ha

spiegato il ProfessorWalter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -. Per raggiungere questo scopo

sono state individuate cinque aree di intervento: comprendere, prevenire ciò che si può prevenire,

ottimizzare la diagnostica e il trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accesso equo.

La “Mission” rappresenta una importante opportunità per l’Italia, per consentire la creazione di una

sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a concrete

collaborazioni tra le diverse competenze nell’ambito oncologico. Vengono proposte 13 raccomandazioni,

rivolte a interventi specifici, focalizzate sui bisogni della popolazione e che necessitano di una grande

cooperazione tra cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi».Motore Sanità si propone di contribuire al

progresso della ricerca scientifica e delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo

sanitario e sociale attraverso: 1. informazione, formazione e sensibilizzazione 2. organizzazione di

convegni, congressi, workshop e seminari 3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioniSito

internet: www.motoresanita.itUfficio stampa Motore Sanitàcomunicazione@motoresanita.itFrancesca

Romanin - Cell. 328 8257693 Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Cancro e Covid, emergenza nell'emergenza
Giovedì, 15 aprile 2021 - 12:50:52
 

Roma, 15 apr. (askanews) - Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo il chiaro titolo

dell'incontro promosso da Motore Sanitàinsieme a FAVO, Federazione delle Associazioni di

Volontariatoin oncologia, in programma domani. Occasione per ragionaresull'emergenza oncologica,

una realtà preoccupante su cui stannoriflettendo e proponendo soluzioni le principali

societàscientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. E sucui si è espresso recentemente il

Parlamento con due importantimozioni:Francesco De Lorenzo (già MInistro della Salute), Presidente

diFavo:"E' un webinar per portare all'attenzione dell'opinione pubblica econdividere con tutta la

comunità oncologica il risultatoeccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguireper

rilanciare gli aspetti che più hanno preoccupato i malati dicancro in termini di emergenza oncologica,

con due risoluzioniapprovate in 20 giorni all'unanimità alla Camera e al Senato chehanno dimostrato

conoscenza e sostegno della tematica oncologica.Con questa iniziativa intendiamo riportare anche al

Governoquesta emergenza per individuare un progetto complessivo chepassi attraverso la definizione

di un nuovo piano oncologiconazionale in linea con quello europeo definendo tutti gli aspettida

aggiornare e ampliare per consentire ai malati di cancro ilmiglior accesso ai trattamenti terapeutici e

diagnostici".L' interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degliinterventi chirurgici, dei

trattamenti radioterapici, delleterapie palliative e dei supporti psicologici a causa dellapandemia,

inciderà in maniera preoccupante sugli outcomes deipazienti.Il piano oncologico europeo e quello

nazionale con rispettiviordini del giorno sul futuro dell oncologia e dell emergenzaoncologica,

delineano infatti le linee di intervento e leproposte per riorganizzare i processi nell era intra e

postpandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere raggiuntisolo se la coscienza dei problemi

diventa uniforme in tutti ilivelli istituzionali a partire dalle Regioni.Claudio Zanon, Direttore Scientifico

Motore Sanità:"Tutto questo accade mentre noi in realtà parlavamo di unrilancio del servizio sanitario

nazionale attraverso lacosiddetta medicina delle 4 P, cioè medicina preventiva,recuperando gli

screeninh e avanzando nella comunicazione suicorretti stili di vita, medicina predittiva, ampliando

l'usodella genetica molecolare, dell'intelligenza artificiale edell'analisi dei dati, medicina

personalizzata, dove l'obiettivodella cura dei tumori sarà sempre più quello di terapie targetspecifiche

per ogni paziente e infine medicina partecipata,grazie alla tecnologia e speriamo all'impegno del

recovery fund,che ci permetterà di mettere in connessione i pazienti e farlipartecipare come attori

principali del sistema".L'obiettivo deve essere quello di mettere come filiera in primisle indicazioni del

Beating Cancer Plan europeo, riformulando ilpiano nazionale sul cancro che va ampliato, fino alla

ricadutasulle varie regioni, che devono agire come detto in manierauniforme.
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18 Apr 2021

La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e territorio,
tecnologie avanzate, terapie innovative per tutti i pazienti, più aiuto
alla ricerca e più medici, ma servono risorse consistenti
Il futuro dell’oncologia non è domani, è oggi. La risposta all’emergenza oncologica
causata indirettamente dalla pandemia da Covid‐19 deve arrivare subito. I malati di cancro non
possono aspettare, il tempo è scaduto!». E’ questo l’appello di FAVO – Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare quello delle Società
scientifiche oncologiche. Agire in fretta è la parola d’ordine ed è più volte ricorsa durante il
webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA
NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”.
Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a livello territoriale,
come pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto sia necessaria l’integrazione tra ospedale
e territorio e quanto sia urgente l’assistenza territoriale quindi la medicina di territorio e di
prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la pandemia ha anche posto il problema di una
oncologia che vede di molto cambiata la gestione del paziente e che per questo richiede non solo
un accesso alle terapie innovative in maniera equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in
carico del medico oncologo più dedicato.
“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di garantire la tempestività di tutti i
trattamenti attraverso l’organizzazione di percorsi sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato
Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore
dell’Oncologia Medica presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino ‐. Oggi dobbiamo
continuare a garantire le cure, creare le condizioni per attuare l’integrazione tra ospedale e
territorio per la gestione ottimale del paziente, un problema che è stato ancora più clamoroso in
questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione ottimale e
la migliore soddisfazione del paziente sono necessari più tempo da dedicargli e più risorse
umane che dovranno essere definite da un nuovo piano oncologico nazionale”.
La situazione pandemica ha condizionato una riduzione drastica degli interventi chirurgici.
“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno. Questo arretrato
importante è stato gestito in maniera diversa a livello regionale. Il Piano oncologico nazionale deve
fare un investimento serio sul fatto che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può
essere fatto utilizzando le risorse che sono disponibili perché sono già esaurite – ha spiegato
Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile della
Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei Tumori di Milano ‐. La riorganizzazione oncologica
in tempo pandemico è stata importante e ha visto l’impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita
di una ristrutturazione e un impegno che richiedono un investimento specifico e va inquadrato e
organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti virtualmente
moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma anche nelle
stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”.
“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera
eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio per la nostra Società, e questo dimostra
che quando c’è una adeguata tecnologia e una adeguata multidisciplinarietà si riesce a trattare il
paziente in modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di
Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San
Camillo‐Forlanini di Roma ‐. Bisogna assolutamente approvare il nuovo Piano oncologico nazionale
in linea con quello europeo puntando su equità delle cure e sulla connessione ospedale‐territorio
che si può ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma tecnologica”.
La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. “Abbiamo registrato un calo notevole della
partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i pazienti oncoematologici la possibilità di
parteciparvi può fare una grande differenza poiché ha un impatto reale sull’assistenza – ha
spiegato Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA ‐. Ci dovrebbe essere una grande
attenzione da parte delle istituzioni a trovare vie per finanziare direttamente le reti esistenti come
GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio, l’assistenza domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia
più avanzata la erogano e continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a
sostenere questi gruppi in maniera pratica offrendogli infrastrutture e finanziamenti può far fare
una accelerazione enorme alla qualità dell’assistenza piuttosto che non progettare cose nuove che
comunque richiederebbero anni”.
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Cancro e Covid: il grido d’allarme dei pazienti e delle loro Associazioni.
Contro l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale
L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici,
tra le persone più fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi
differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il diritto ad un
Piano di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia oncologica».
«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il
potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale
e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative».
«I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid‐19. Il
cancro è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con un Piano
Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per tutelare la vita
delle persone malate di cancro».
La pandemia di Covid‐19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite da tumore e
ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, che chiedono risposte concrete.
Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO

Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E
COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”,
per riportare le Risoluzioni all’attenzione del Governo e delle Regioni, affinché vengano con
estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi
dell’epidemia, e si proceda, con adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di
ripresa e resilienza (PNRR), al necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio
Sanitario Nazionale, anche nell’ottica di delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il
rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le
Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza all’approvazione
di un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo l’impostazione del Piano europeo di lotta
contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla Mission on Cancer, segna una
nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative faro e
azioni di sostegno.
La pandemia di Covid‐19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del cancro,
interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi e vaccinazioni e
incidendo sull’accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall’inizio della pandemia le ferite sono
profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla mammella e alla cervice sono
stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in particolare nella prima ondata, sia
perché il personale sanitario è stato dirottato verso l’assistenza ai malati Covid‐19 sia perché la
volontà di ridurre il rischio di contagio ha prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami
diagnostici.
«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a registrare numeri
preoccupanti – spiega la Dottoressa Antonella Levante, Vicepresidente IQVIA ‐. Da indagini IQVIA
su dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora ‐17% nelle
mammografie, ‐13% nelle TAC polmonari e ‐13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o
addirittura in peggioramento nel periodo ottobre‐dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su
nuove diagnosi (‐14%), interventi chirurgici (‐24%) e minori ricoveri (‐37%), rispettivamente a ‐15%,
‐20% e 16% nel periodo febbraio‐giugno 2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta
wave (febbraio 2021) gli oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in
meno rispetto al periodo pre‐pandemia».
«FAVO, non a caso, ha definito il Covid‐19 uno tsunami per i malati di cancro – spiega il Professor
Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato
in Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato da FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è
stato pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice
Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del
Governo. Questo webinar intende condividere con tutta la comunità oncologica il risultato
eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più
preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni,
attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una
progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».
«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale, un monitoraggio
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18 Apr 2021

La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e territorio,
tecnologie avanzate, terapie innovative per tutti i pazienti, più aiuto
alla ricerca e più medici, ma servono risorse consistenti
«Il futuro dell’oncologia non è domani, è oggi. La risposta all’emergenza oncologica
causata indirettamente dalla pandemia da Covid‐19 deve arrivare subito. I malati di cancro non
possono aspettare, il tempo è scaduto!». E’ questo l’appello di FAVO – Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare quello delle Società
scientifiche oncologiche. Agire in fretta è la parola d’ordine ed è più volte ricorsa durante il
webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA
NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”.
Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a livello territoriale,
come pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto sia necessaria l’integrazione tra ospedale
e territorio e quanto sia urgente l’assistenza territoriale quindi la medicina di territorio e di
prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la pandemia ha anche posto il problema di una
oncologia che vede di molto cambiata la gestione del paziente e che per questo richiede non solo
un accesso alle terapie innovative in maniera equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in
carico del medico oncologo più dedicato.
“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di garantire la tempestività di tutti i
trattamenti attraverso l’organizzazione di percorsi sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato
Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore
dell’Oncologia Medica presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino ‐. Oggi dobbiamo
continuare a garantire le cure, creare le condizioni per attuare l’integrazione tra ospedale e
territorio per la gestione ottimale del paziente, un problema che è stato ancora più clamoroso in
questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione ottimale e
la migliore soddisfazione del paziente sono necessari più tempo da dedicargli e più risorse
umane che dovranno essere definite da un nuovo piano oncologico nazionale”.
La situazione pandemica ha condizionato una riduzione drastica degli interventi chirurgici.
“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno. Questo arretrato
importante è stato gestito in maniera diversa a livello regionale. Il Piano oncologico nazionale deve
fare un investimento serio sul fatto che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può
essere fatto utilizzando le risorse che sono disponibili perché sono già esaurite – ha spiegato
Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile della
Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei Tumori di Milano ‐. La riorganizzazione oncologica
in tempo pandemico è stata importante e ha visto l’impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita
di una ristrutturazione e un impegno che richiedono un investimento specifico e va inquadrato e
organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti virtualmente
moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma anche nelle
stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”.
“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera
eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio per la nostra Società, e questo dimostra
che quando c’è una adeguata tecnologia e una adeguata multidisciplinarietà si riesce a trattare il
paziente in modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di
Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San
Camillo‐Forlanini di Roma ‐. Bisogna assolutamente approvare il nuovo Piano oncologico nazionale
in linea con quello europeo puntando su equità delle cure e sulla connessione ospedale‐territorio
che si può ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma tecnologica”.
La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. “Abbiamo registrato un calo notevole della
partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i pazienti oncoematologici la possibilità di
parteciparvi può fare una grande differenza poiché ha un impatto reale sull’assistenza – ha
spiegato Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA ‐. Ci dovrebbe essere una grande
attenzione da parte delle istituzioni a trovare vie per finanziare direttamente le reti esistenti come
GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio, l’assistenza domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia
più avanzata la erogano e continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a
sostenere questi gruppi in maniera pratica offrendogli infrastrutture e finanziamenti può far fare
una accelerazione enorme alla qualità dell’assistenza piuttosto che non progettare cose nuove che
comunque richiederebbero anni”.
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Pubblicato il 18 aprile 2021Covid, conto alla rovescia per le cure oncologiche

“Il futuro dell’oncologia è oggi. La risposta all’emergenza causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19 deve

arrivare subito”. L’ultimo appello di FAVO, Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, è di

queste ore. Sembra un ultimatum, se condideriamo quanto era stato detto sei mesi prima. “Sia subito approvato il

piano oncologico nazionale”, sosteneva il presidente […]

di Alessandro Malpelo
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“Il futuro dell’oncologia è oggi. La risposta all’emergenza causata

indirettamente dalla pandemia da Covid‐19 deve arrivare subito”. L’ultimo

appello di FAVO, Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in

Oncologia, è di queste ore. Sembra un ultimatum, se condideriamo quanto

era stato detto sei mesi prima. “Sia subito approvato il piano oncologico

nazionale”, sosteneva il presidente Francesco De Lorenzo il 23 ottobre

scorso. “Aspettiamo che il Piano ponga al centro le Reti oncologiche

regionali e sia in linea con lo European Cancer Plan e la Mission on Cancer.

Le politiche sul cancro in Europa sono una priorità: l’Italia deve adeguarsi”.

Sono passati sei mesi.

“Ho chiesto scusa, a nome del Ministero, per il ritardo accumulato, anche

rispetto al registro dei tumori. Le scuse sono doverose per ognuno di voi e

per ogni italiano per questi anni accumulati di ritardo”, ha dichiarato il

sottosegretario Pier Paolo Sileri, intervenendo in Aula al Senato,

accogliendo l’ordine del giorno sull’adozione di un nuovo Piano oncologico

nazionale. Dichiarazioni battute dalle agenzie il 13 aprile, meno di una

settimana fa. “Sarà mia premura seguire il nuovo documento e far sì che

venga approvato senza dover aspettare altri cinque anni – ha affermato il

rappresentante del governo – voglio sperare che tutto ciò accada con un

documento che possa essere inviato entro giugno alla conferenza Stato‐

Regioni”. Dunque inizia il conto alla rovescia.

Agire in fretta è la parola d’ordine ed è più volte ricorsa durante il webinar

organizzato da Motore Sanità intitolato Cancro e Covid, emergenza

nell’emergenza in era pandemica. “La nostra preoccupazione è stata sempre
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Grido d’allarme dei pazienti di cancro
e delle loro associazioni: l’emergenza
covid impone un nuovo piano
nazionale
 17 Aprile 2021

Cancro e Covid: di fronte al grido d’allarme dei pazienti e delle loro Associazioni contro
l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale: questo l’appello della
FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici, tra le persone più
fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi differenziati negli ospedali. Le
associazioni dei malati chiedono il diritto ad un Piano di emergenza per abbattere le liste
di attesa in chirurgia oncologica».

«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il potenziamento
e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e la regolamentazione
dell’accesso alle cure innovative».

16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid-
19. Il cancro è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con
un Piano Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per
tutelare la vita delle persone malate di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite da
tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO – Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato in Oncologia, che chiedono risposte concrete.

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione
con FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia – dal titolo
“CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E
POST PANDEMICA”, per riportare le Risoluzioni all’attenzione del Governo e delle Regioni,
affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i livelli di
assistenza precedenti al diffondersi dell’epidemia, e si proceda, con adeguati
finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR), al
necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale,
anche nell’ottica di delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra
volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le

Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza
all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo l’impostazione del
Piano europeo di lottacontro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla
Mission on Cancer, segna unanuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza

ACCADDE OGGI 17 aprile
 17 Aprile 2021
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obiettivi strategici, iniziative faro eazioni di sostegno.

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del
cancro, interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi
e vaccinazioni e incidendo sull’accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall’inizio della
pandemia le ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto,
alla mammella e alla cervice sonostati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane
e in particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato
verso l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di contagio
ha prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esamidiagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a
registrare numeripreoccupanti – spiega la Dottoressa Antonella Levante, Vicepresidente
IQVIA -. Da indagini IQVIAsu dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si
registrano ancora -17% nelle mammografie, -13% nelle TAC polmonari e -13% sulle
colonscopie. In aggiunta, dati stabili oaddirittura in peggioramento nel periodo ottobre-
dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi chirurgici
(-24%) e minori ricoveri (-37%), rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo febbraio-
giugno 2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli
oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in meno rispetto
al periodo pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro – spiega il
ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni
di Volontariatoin Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato da FAVO alla Commissione Affari
Sociali della Camera èstato pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e
successivamente dalla Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20
giorni e con il parere favorevole delGoverno. Questo webinar intende condividere con
tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di
voler conseguire per rilanciare gli aspetti che piùpreoccupano i malati di cancro,
sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni, attraverso un nuovo
Piano Oncologico Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una progettualità
complessiva da inserire nel Recovery Plan».

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale, un
monitoraggiodelle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il
potenziamento e il finanziamentodelle infrastrutture, la formazione del personale e la
regolamentazione anche dell’accesso allecure innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al
centro della programmazione le Reti oncologiche regionali, tenendo conto del documento
sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delleraccomandazioni per la Rete
Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana potrà accedere alfinanziamento europeo e
quindi potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più tempestive e cureinnovative che
spettano loro per diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-tumori” che va affrontata con misure
urgenti poichéil blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli screening da
inizio pandemia, a cuiè seguita la paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in
corrispondenza delle diverse ondate,hanno creato le premesse per una incidenza
maggiorare di tumori nei prossimi anni – ha spiegatol’Onorevole Elena Carnevali,
Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera dei Deputati -.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata
all’unanimità nelnovembre scorso, è necessario un cambio di passo, in tempi davvero
rapidi, che ci portiall’approvazione di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le
direttive europee, perpoter riprendere ad effettuare screening oncologici, favorire la
presa in carico dei pazienti, inmaniera omogenea su tutto il territorio nazionale,
garantendo l’accesso agli esami diagnostici ealle terapie antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si chiedeva con
insistenza alGoverno di approvare al più presto il Nuovo Piano Nazionale per l’Oncologia
e il Governo,scusandosi, si è impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno – ha
spiegato la SenatricePaola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato
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 EMERGENZA COVID MALATI DI CANCRO MOTORE SANITÀ

PIANO NAZIONALE SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE
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della Repubblica -. È unabuona notizia per tutti i malati di tumore, per le loro famiglie,
ma anche per tutte associazioni cheli rappresentano, a cominciare dalla FAVO. I malati
oncologici ai tempi della Pandemia sono stati lasciati fin troppo soli con una grave
compromissione della loro salute fisica, emotiva e psicologica. L’OdG appena approvato
segna una svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a ripartire stando al loro fianco
con tutti i mezzi che scienza e tecnica ci offrono, ma anche con un calore umano
che metta fine allo stato di solitudine, a volte perfino di abbandono, di cui si sono sentiti
vittime».

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la
Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden del
cancro, finanziando la“Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite
entro il 2030 – ha spiegato ilProfessor Walter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -.
Per raggiungere questo scopo sonostate individuate cinque aree di intervento:
comprendere, prevenire ciò che si può prevenire,ottimizzare la diagnostica e il
trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accessoequo. La “Mission”
rappresenta una importante opportunità per l’Italia, per consentire lacreazione di una
sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a concrete
collaborazioni tra le diverse competenze nell’ambito oncologico. Vengono proposte
13raccomandazioni, rivolte a interventi specifici, focalizzate sui bisogni della popolazione
e che necessitano di una grande cooperazione tra cittadini, ricercatori, istituzioni e
Paesi».

Lascia un commento
Devi essere connesso per inviare un commento.

ARTICOLI CORRELATI

COMMENTA PER PRIMO

3 / 3

    ALTROQUOTIDIANO.IT (WEB)
Data

Pagina

Foglio

17-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 127



 sabato, Aprile 17, 2021

Home  Salute, Benessere  Cancro e Covid: come uscire dall’emergenza?

Cancro e Covid: come uscire dall’emergenza
?

Motore Sanita   17 Aprile 2021   Salute, Benessere

      

Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell’attività di screening

e degli interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al 30%.

Impatto significativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che

sulle richieste di visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano 25-30

pazienti in meno la settimana.

 

17 Aprile 2021 – Secondo una recente analisi delle attività svolta da AGENAS in tempo di

pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre screening

(cervicale pari a -32,20%, mammografico, -30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e

una diminuzione dei volumi di attività degli interventi chirurgici per tumore che varia

dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla mammella -22,05%, per tumore alla prostata -24,02%

, per tumore al colon -32,64%, per tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%,

per tumore all’utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per tumore alla tiroide – 31,23%.

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto significativo sul

numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite

specialistiche ed esami: -613.000 nuove diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%),

-2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000 richieste di esami (-23%). Questo si è

riflettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica riduzione nel consumo di

farmaci. Inoltre emerge che a tutt’oggi gli oncologi visitano molti meno pazienti che

nel periodo antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che

significa che in media vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il Sistema sanitario

nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce punti di forza e di debolezza sui

quali è necessario intervenire per dare un nuovo volto all’oncologia italiana. Tutto

questo è stato affrontato nel corso del webinar organizzato da Motore Sanità in

collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato

in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA.

L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”.

 

CREARE APP NON È MAI STATO COSÌ
SEMPLICE

GLI ULTIMI COMUNICATI STAMPA

Cancro e Covid: come uscire

dall’emergenza?


Cancro e Covid: il grido d’allarme dei

pazienti e delle loro Associazioni Contro

l’emergenza oncologica serve subito un

nuovo Piano Nazionale



Il tuo futuro cercalo con un consulto di

Cartomanzia con il Cartomante Yoruba’ –

Consulto a basso costo



Professional Bettor Lab

Batteries d’Ordinateurs Portables Asus

Bonne Qualité Vente


Enter Text to Search 

Enter Text to Search 

HOME MENU UTENTE  PUBBLICA COMUNICATO LOGIN REGISTRATI CONTATTI

1 / 3

    COMUNICATISTAMPAGRATIS.IT (WEB)
Data

Pagina

Foglio

17-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 128



“Serve un piano di investimenti sulla sanità pubblica molto rilevante – ha spiegato

Stefano Bonaccini, Presidente della Regione Emilia-Romagna – che tenga conto di

questi aspetti: strutture anche ospedaliere che siano sempre più moderne, digitalizzate

e al servizio delle necessità e delle richieste delle persone, una medicina sempre più di

territorio, perché più strutture nel territorio si hanno, più è facile convincere le persone

ad andare a fare test o diagnosi. Credo che il Governo debba investire molto su questo.

E poi c’è l’assistenza domiciliare: da un lato che c’è bisogno di sistemi sanitari pubblici

all’altezza e dall’altro c’è necessità di avere un rapporto anche con la domiciliarità che

diventi in percentuale quello che già alcuni Paesi occidentali hanno, il 9-10% di cittadini

complessivi. Oggi in Italia è solo il 4%. Le prospettive sono di salire al 6% ma sarebbe

ancora troppo poco”.

 

“Sono convinta che i finanziamenti debbano essere strutturali e non una tantum

per l’emergenza – ha sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al

Sociale della Regione del Veneto – perché altrimenti è difficile creare dei percorsi

effettivi e risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le grandi sfide sono un

rafforzamento dei sistemi e un lavoro di rete sempre più efficace tra i diversi luoghi di

cura proprio nell’ottica di dare risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualità della

presa in carico degli assistiti e di una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura

più mirata. Ci sarà ancora molto su cui lavorare”.

 

Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente oncologico è un’altra

sfida, ma non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che bisogna

ripensare il tema dell’equità nel riparto delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi

Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere animale – Regione Puglia. “Non possiamo

fare solo affidamento sulle risorse, che speriamo che arriveranno, ma bisogna rendere

efficiente il sistema investendo in innovazione e potenziando le risorse umane perché

mancano i medici. Per la medicina territoriale investire in innovazione significa migliorarne

l’efficienza garantendo al paziente una “medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare

il tema dell’equità: nel riparto delle risorse il Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane

che si mangia la coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà necessario ristabilire

l’equità delle risorse”.

 

“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di pazienti

oncologici e ha visto una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi del 15%

– ha spiegato Alessandro Stecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte -.

Ma altre attività sono andate avanti come i trapianti di cellule staminali e la somministrazione

della terapia Car-T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le prime regioni italiane a

fare la delibera per sbloccare la telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021 abbiamo

normato il Molecular Tumor Board regionale che sta per essere avviato e prossimamente
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saranno identificati i centri di riferimento e i centri prescrittori. Stiamo riprogettando la

sanità territoriale per costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta oncologia

di prossimità. Infine, grazie alla riforma dei medici di medicina generale metteremo in rete

la medicina di famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che fanno

parte dell’ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete porteremo

avanti le nostre nuove sfide in campo oncologico”.

 

“Per il rilancio dell’attività oncologica credo che prima di un Piano oncologico nazionale

e di un Piano della prevenzione nazionale ci deve essere un Piano sanitario nazionale –

ha spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas – che vada a definire

finalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è il modello organizzativo

dell’integrazione ospedale-territorio da cui poi ne derivano anche i modelli organizzativi

e i fabbisogni sanitari e di personale. La grande occasione per fare questo, e che non

possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano diffusi in

mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a definire, insieme ad un Piano

oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a precisare meglio quali

sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in termini di chirurgia oncologica

sia in termini di radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso

livello di tecnologia. Ricordo che l’UE sta costruendo le reti degli ospedali di

accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di centri di alta eccellenza

accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una sanità di serie B”.
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 sabato, Aprile 17, 2021

Home  Salute, Benessere

 Cancro e Covid: il grido d’allarme dei pazienti e delle loro Associazioni Contro l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale

Cancro e Covid: il grido d’allarme dei pazient
i e delle loro Associazioni Contro l’emergenz
a oncologica serve subito un nuovo Piano N
azionale

Motore Sanita   17 Aprile 2021   Salute, Benessere

      

L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici,

tra le persone più fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi

differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il diritto ad un

Piano di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia oncologica».

 

«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il

potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale

e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative».

 

16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il

cancro è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con un Piano

Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per tutelare la vita

delle persone malate di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite da tumore

e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO – Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia, che chiedono risposte concrete.

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con

FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo

“CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA

INTRA E POST PANDEMICA”, per riportare le Risoluzioni all’attenzione del

Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito

oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell’epidemia, e si proceda, con

adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR),

al necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale,

anche nell’ottica di delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi

di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni
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impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza all’approvazione di

un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo l’impostazione del Piano europeo di lotta

contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla Mission on Cancer, segna

una nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative

faro e azioni di sostegno.

 

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del cancro,

interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi e

vaccinazioni e incidendo sull’accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall’inizio della

pandemia le ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla

mammella e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in

particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso

l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha

prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici.

 

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a registrare

numeri preoccupanti – spiega la Dottoressa Antonella Levante, Vicepresidente IQVIA -.

Da indagini IQVIA su dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano

ancora -17% nelle mammografie, -13% nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie.

In aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento nel periodo ottobre-dicembre 2020

rispetto alla prima ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi chirurgici (-24%) e minori

ricoveri (-37%), rispettivamente a -15% , -20% e 16% nel periodo febbraio-giugno 2020.

Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli oncologi italiani

dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo

pre-pandemia».

 

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro – spiega il

Professor Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato da FAVO alla

Commissione Affari Sociali della Camera è stato pienamente recepito prima

dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice Binetti, con due risoluzioni

approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo

webinar intende condividere con tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale

che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più

preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto

dalle risoluzioni, attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con

quello europeo, definisca una progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale, un

monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il

potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e la
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regolamentazione anche dell’accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve

porre al centro della programmazione le Reti oncologiche regionali, tenendo conto del

documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni

per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana potrà accedere al

finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più

tempestive e cure innovative che spettano loro per diritto».

 

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-tumori” che va affrontata con misure

urgenti  poiché il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli screening

da inizio pandemia, a cui è  seguita la paura dei pazienti ad accedere agli ospedali

in corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le premesse per una incidenza

maggiorare  di tumori nei prossimi anni – ha spiegato l’Onorevole Elena Carnevali,

Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera dei Deputati -. A partire dagli

impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata all’unanimità nel

novembre scorso, è necessario  un cambio di passo, in tempi davvero rapidi, che ci

porti all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le

direttive europee, per poter riprendere ad effettuare screening oncologici, favorire la

presa in carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio nazionale,

garantendo l’accesso agli esami diagnostici e alle terapie antitumorali».

 

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si chiedeva

con insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano Nazionale per

l’Oncologia e il Governo, scusandosi,  si è impegnato a farlo entro il prossimo mese

di giugno – ha spiegato la Senatrice Paola Binetti, Componente 12ª Commissione

Igiene e Sanità, Senato della Repubblica -. E’ una buona notizia per tutti i malati di

tumore,  per le loro famiglie, ma anche per tutte associazioni che li rappresentano,

a cominciare dalla FAVO.  I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono stati

lasciati fin troppo soli con una grave compromissione della loro salute fisica, emotiva

e psicologica. L’OdG appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un

impegno reale a ripartire stando al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica

ci offrono, ma anche con un calore umano che metta fine allo stato di solitudine, a

volte perfino di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».

 

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la

Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden

del cancro, finanziando la “Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni

di vite entro il 2030 – ha spiegato il Professor Walter Ricciardi, Presidente Mission

on Cancer -. Per raggiungere questo scopo sono state individuate cinque aree di

intervento: comprendere, prevenire ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica
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e il trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accesso equo. La “Mission”

rappresenta una importante opportunità per l’Italia, per consentire la creazione di una

sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a

concrete collaborazioni tra le diverse competenze nell’ambito oncologico. Vengono

proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi specifici, focalizzate sui bisogni della

popolazione e che necessitano di una grande cooperazione tra cittadini, ricercatori,

istituzioni e Paesi».
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 martedì, Aprile 13, 2021

Home  Salute, Benessere  Cancro e Covid L’emergenza nell’emergenza. L’oncologia nell’era intra e post pandemica – 16 Aprile 2021, ORE 11

Cancro e Covid L’emergenza nell’emergenza
. L’oncologia nell’era intra e post pandemica 
– 16 Aprile 2021, ORE 11

Motore Sanita   13 Aprile 2021   Salute, Benessere

      

il prossimo venerdì 16 Aprile dalle ore 11 alle 13, si terrà l’incontro:

‘CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA

NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA’, organizzato da Motore Sanità, in

collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato 

in oncologia.

L’emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui FAVO ha lanciato

un grido d’allarme, raccolto con grande senso di responsabilità istituzionale dalla

XII Commissione Affari Sociali della Camera dei Deputati in occasione dell’Audizione

sulla situazione dei pazienti affetti da patologie oncologiche durante l’emergenza

epidemiologica da COVID-19. Il 18 novembre 2020, la stessa Commissione ha

approvato all’unanimità  la risoluzione promossa dall’On. Carnevali “Iniziative per la

tutela e la cura dei pazienti con patologie oncologiche”. Successivamente, il 25

novembre 2020 anche la Commissione Igiene e Sanità del Senato ha approvato

all’unanimità la risoluzione presentata dalla Sen. Binetti, incentrata sul paziente

oncologico e le sue esigenze in tempi di Pandemia da Covid-19.

Motore Sanità e FAVO ritengono  urgente riportare le Risoluzioni all’attenzione del

Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito

oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell’epidemia, e si proceda,

con adeguati finanziamenti – anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza

(PNRR) – al necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio

Sanitario Nazionale, anche nell’ottica di delineare un nuovo sistema di offerta,

valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure.

 

SALUTI E APERTURA LAVORI

Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia

INTRODUZIONE

Risoluzione approvata dalla commissione su “Iniziative per la tutela e la cura dei pazienti
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con patologie oncologiche” n. 7-00562

Elena Carnevali, Componente XII Commissione (Affari Sociali),  Camera dei Deputati

La risposta europea all’emergenza oncologica

Walter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer

Dal dire al fare: il ruolo delle aziende

Francesco Ripa di Meana, Presidente FIASO 

TAVOLA ROTONDA

Come affrontare l’emergenza oncologica e procedere con adeguati finanziamenti

all’ammodernamento del SSN

MODERANO

Elisabetta Iannelli, Segretario Generale FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni

di Volontariato in Oncologia

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità

DISCUSSANT

Gianni Amunni, Direttore Generale Istituto per lo Studio, la Prevenzione e la Rete

Oncologica (ISPRO), Regione Toscana

Massimo Annicchiarico, Direttore Salute e Integrazione Sociosanitaria della Regione Lazio

Livio Blasi, Presidente CIPOMO – Collegio Italiano Primari Oncologi Medici Ospedalieri

Stefano Bonaccini, Presidente della Regione Emilia-Romagna

Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore

dell’Oncologia Medica presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino

Pierfranco Conte, Coordinatore Rete Oncologica Veneta e Direttore Struttura Complessa 

Oncologia Istituto Oncologico Veneto

Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO)

e Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma

Franca Fagioli, Coordinatrice Rete Oncologica Piemonte e Direttore Dipartimento Patologia e

Cura del Bambino “Regina Margherita” e dell’Oncoematologia pediatrica della Città della

Salute di Torino

Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile

della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei Tumori di Milano

Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale – Regione del Veneto

Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere animale – Regione Puglia

Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas

Alessandro Stecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte

Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA

CONCLUSIONI

Paola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della Repubblica,

Risoluzione approvata dalla Commissione su “Affare assegnato sulle iniziative per favorire il

ritorno alla normalità delle cure e il riconoscimento dei diritti dei malati oncologici” Atto 613

Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità
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TU SEI QUI Home  →  News  

  APRI LE RUBRICHE

Segnaliamo che ieri, venerdì 16 aprile 2021, si è svolto il webinar organizzato da Motore Sanità, in collaborazione con la Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia (FAVO), dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA

INTRA E POST PANDEMICA”, che ha lanciato il seguente appello: I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il cancro è

diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro,

per tutelare la vita delle persone malate di cancro.

Nel corso dell’evento sono state presentate le Risoluzioni all’attenzione del Governo e delle Regioni, affinché non solo vengano, con estrema

urgenza, ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia, ma si proceda anche, con adeguati

finanziamenti, attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR), al necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio

Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e

sicurezza delle cure. Il primo punto delle Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere, con urgenza, all’approvazione di un

nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo l’impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che, insieme

alla Mission on Cancer, segna una nuova era oncologica in Europa, delineando, con chiarezza, obiettivi strategici, iniziative faro e azioni di

sostegno.

La pandemia di Covid-19, si sa, ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del cancro, interrompendo, purtroppo, azioni di prevenzione,

trattamenti e follow up, ritardando diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall'inizio della pandemia le

ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla mammella e alla cervice, ad esempio, sono stati temporaneamente

sospesi in molte regioni italiane e, in particolare, nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso l’assistenza ai malati

Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici.

Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a registrare numeri preoccupanti - ha detto la Dottoressa Antonella Levante,

Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati reali di prescrizione, aggiornati a dicembre 2020, si registrano ancora -17% nelle mammografie, -13%

nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento nel periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla prima

ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%), rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo febbraio-giugno

2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in

meno rispetto al periodo pre-pandemia.

Il Professor Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO, ha spiegato: FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancrologia- Il

grido d’allarme lanciato da FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è stato pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente

dalla Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo webinar intende condividere con

tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più preoccupano i malati

Cancro e Covid, serve subito un nuovo Piano Nazionale

17/04/2021
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Cancro e Covid, serve subito un nuovo Piano Nazionale
17/04/2021

Maria Chiara Carrozza è il nuovo presidente del CNR
16/04/2021

di cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni,attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con quello

europeo, definisca una progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan. - ha rimarcato De Lorenzo - Il nuovo Piano dovrà prevedere una regia

centrale, un monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione

del personale e la regolamentazione anche dell’accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro della programmazione le Reti oncologiche

regionali, tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia

italiana potrà accedere al finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più tempestive e cure innovative che spettano loro per

diritto.

L’Onorevole Elena Carnevali, Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera dei Deputati, ha dichiarato: Il Covid ha creato una situazione di

“allarme-tumori” che va affrontata con misure urgenti poiché il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli screening da inizio pandemia, a cui è

seguita la paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le premesse per una incidenza maggiorare di

tumori nei prossimi anni. A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata all’unanimità nel novembre scorso, è necessario un

cambio di passo, in tempi davvero rapidi, che ci porti all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le direttive europee, per poter

riprendere ad effettuare screening oncologici, favorire la presa in carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio nazionale, garantendo

l’accesso agli esami diagnostici e alle terapie antitumorali.

La Senatrice Paola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della Repubblica, ha dichiarato: Il Senato ha appena approvato un

Ordine del giorno unitario con cui si chiedeva con insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano Nazionale per l'Oncologia e il Governo,

scusandosi, si è impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno. È una buona notizia per tutti i malati di tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte

associazioni che li rappresentano, a cominciare dalla FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono stati lasciati fin troppo soli con una grave

compromissione della loro salute fisica, emotiva e psicologica. L'OdG appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a ripartire

stando al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica ci offrono, ma anche con un calore umano che metta fine allo stato di solitudine, a volte perfino di

abbandono, di cui si sono sentiti vittime.

Il Professor Walter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer, ha aggiunto: In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la

Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden del cancro, finanziando la “Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre

milioni di vite entro il 2030. Per raggiungere questo scopo sono state individuate cinque aree di intervento: comprendere, prevenire ciò che si può prevenire,

ottimizzare la diagnostica e il trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta una importante opportunità

per l’Italia, per consentire la creazione di una sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a concrete collaborazioni tra le

diverse competenze nell’ambito oncologico. Vengono proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi specifici, focalizzate sui bisogni della popolazione e che

necessitano di una grande cooperazione tra cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi.
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Cancro e Covid: il grido d’allarme dei pazienti e delle
loro Associazioni Contro l’emergenza oncologica serve
subito un nuovo Piano Nazionale
L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici, tra
le persone più fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi differenziati negli
ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il diritto ad un Piano di emergenza per
abbattere le liste di attesa in chirurgia oncologica».

roma, 17/04/2021 (informazione.it - comunicati stampa - salute e benessere)

L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati
oncologici, tra le persone più fragili, l’immediato ricorso alla
vaccinazione e percorsi differenziati negli ospedali. Le associazioni dei
malati chiedono il diritto ad un Piano di emergenza per abbattere le
liste di attesa in chirurgia oncologica».

 

«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda
il  potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione
del personale e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative».

 

«I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il
cancro è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito
con un Piano Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il
cancro, per tutelare la vita delle persone malate di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone
colpite da tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO -
Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia,
che chiedono risposte concrete.
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Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in
collaborazione con FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA
NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST
PANDEMICA”, per riportare le Risoluzioni all’attenzione del Governo e delle
Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i
livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia, e si proceda,
con adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e
resilienza (PNRR), al necessario ammodernamento strutturale e di processo del
Servizio Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di delineare un nuovo sistema di
offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e
sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni impegna il Governo ad
adottare iniziative per provvedere con urgenza all’approvazione di un nuovo
Piano Oncologico nazionale, seguendo l’impostazione del Piano europeo di lotta
contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla Mission on
Cancer, segna una nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza
obiettivi strategici, iniziative faro e azioni di sostegno.

 

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura
del cancro, interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up,
ritardando diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai farmaci e
provocando decessi. Dall'inizio della pandemia le ferite sono profonde. I
programmi di screening per i tumori al colon retto, alla mammella e alla cervice
sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in particolare
nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso
l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di
contagio ha prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici.

 

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a
registrare numeri preoccupanti - spiega la Dottoressa Antonella Levante,
Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati reali di prescrizione,
aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora -17% nelle mammografie, -13%
nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o
addirittura in peggioramento nel periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla
prima ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi chirurgici (-24%) e minori
ricoveri (-37%), rispettivamente a -15% , -20% e 16% nel periodo febbraio-giugno
2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli
oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in meno
rispetto al periodo pre-pandemia».

 

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro –
spiega il Professor Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione
Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il grido d’allarme
lanciato da FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è stato
pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla
Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20 giorni e con il
parere favorevole del Governo. Questo webinar intende condividere con tutta la
comunità oncologica il risultato eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di
voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più preoccupano i malati di cancro,
sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni, attraverso
un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca
una progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale,

2 / 3

Data

Pagina

Foglio

17-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 143





    

un monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il
potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del
personale e la regolamentazione anche dell’accesso alle cure innovative. Il Piano,
inoltre, deve porre al centro della programmazione le Reti oncologiche regionali,
tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e
delle raccomandazioni per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana
potrà accedere al finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a
tutti i malati diagnosi più tempestive e cure innovative che spettano
loro per diritto».

 

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-tumori” che va affrontata con
misure urgenti  poiché il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli
screening da inizio pandemia, a cui è  seguita la paura dei pazienti ad accedere agli
ospedali in corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le premesse per
una incidenza maggiorare  di tumori nei prossimi anni – ha spiegato l’Onorevole
Elena Carnevali,  Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera dei
Deputati -. A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma,
approvata all’unanimità nel novembre scorso, è necessario  un cambio di passo,
in tempi davvero rapidi, che ci porti all’approvazione di un nuovo Piano
Oncologico Nazionale in linea con le direttive europee, per poter riprendere ad
effettuare screening oncologici, favorire la presa in carico dei pazienti, in maniera
omogenea su tutto il territorio nazionale, garantendo l’accesso agli esami
diagnostici e alle terapie antitumorali».

 

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la
Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il
burden del cancro, finanziando la “Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare
tre milioni di vite entro il 2030 – ha spiegato il Professor Walter Ricciardi,
Presidente Mission on Cancer -. Per raggiungere questo scopo sono state
individuate cinque aree di intervento: comprendere, prevenire ciò che si può
prevenire, ottimizzare la diagnostica e il trattamento, sostenere la qualità della
vita, garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta una importante
opportunità per l’Italia, per consentire la creazione di una sinergia tra le
eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a concrete
collaborazioni tra le diverse competenze nell’ambito oncologico. Vengono
proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi specifici, focalizzate sui
bisogni della popolazione e che necessitano di una grande cooperazione tra
cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi».

Ufficio Stampa
Marco Biondi

 Motore Sanità (Leggi tutti i comunicati)
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CANCRO E COVID: COME USCIRE DALL’EMERGENZA?

 17/04/2021  17:01

Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell’attività di screening

e degli interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al 30%.

Impatto significativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che

sulle richieste di visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano 25‐30

pazienti in meno la settimana.
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17 Aprile 2021 – Secondo una recente analisi delle attività svolta da AGENAS in tempo di

pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre screening

﴾cervicale pari a ‐32,20%, mammografico, ‐30,32% e colon rettale, pari a ‐34,70%﴿ e

una diminuzione dei volumi di attività degli interventi chirurgici per tumore che varia

dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla mammella ‐22,05%, per tumore alla prostata ‐24,02%

, per tumore al colon ‐32,64%, per tumore al retto ‐13,86%, per tumore al polmone ‐18,25%,

per tumore all’utero ‐13,84%, per melanoma ‐21,47%, per tumore alla tiroide – 31,23%.

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto significativo sul

numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite

specialistiche ed esami: ‐613.000 nuove diagnosi ﴾‐13%﴿, ‐35.000 nuovi trattamenti ﴾‐10%﴿,

‐2.230.000 invii allo specialista ﴾‐31%﴿, ‐2.860.000 richieste di esami ﴾‐23%﴿. Questo si è

riflettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica riduzione nel consumo di

farmaci. Inoltre emerge che a tutt’oggi gli oncologi visitano molti meno pazienti che

nel periodo antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che

significa che in media vengono visitati circa 25‐30 pazienti in meno la settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il Sistema sanitario

nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce punti di forza e di debolezza sui

quali è necessario intervenire per dare un nuovo volto all’oncologia italiana. Tutto

questo è stato affrontato nel corso del webinar organizzato da Motore Sanità in

collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato

in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA.

L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”.

 

“Serve un piano di investimenti sulla sanità pubblica molto rilevante – ha spiegato

Stefano Bonaccini, Presidente della Regione Emilia‐Romagna – che tenga conto di

questi aspetti: strutture anche ospedaliere che siano sempre più moderne, digitalizzate

e al servizio delle necessità e delle richieste delle persone, una medicina sempre più di

territorio, perché più strutture nel territorio si hanno, più è facile convincere le persone

ad andare a fare test o diagnosi. Credo che il Governo debba investire molto su questo.

E poi c’è l’assistenza domiciliare: da un lato che c’è bisogno di sistemi sanitari pubblici

all’altezza e dall’altro c’è necessità di avere un rapporto anche con la domiciliarità che

diventi in percentuale quello che già alcuni Paesi occidentali hanno, il 9‐10% di cittadini

complessivi. Oggi in Italia è solo il 4%. Le prospettive sono di salire al 6% ma sarebbe

ancora troppo poco”.

2 / 4

    MOTORESANITA.IT
Data

Pagina

Foglio

17-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 146



 

“Sono convinta che i finanziamenti debbano essere strutturali e non una tantum

per l’emergenza – ha sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al

Sociale della Regione del Veneto – perché altrimenti è difficile creare dei percorsi

effettivi e risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le grandi sfide sono un

rafforzamento dei sistemi e un lavoro di rete sempre più efficace tra i diversi luoghi di

cura proprio nell’ottica di dare risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualità della

presa in carico degli assistiti e di una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura

più mirata. Ci sarà ancora molto su cui lavorare”.

 

Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente oncologico è un’altra

sfida, ma non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che bisogna

ripensare il tema dell’equità nel riparto delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi

Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere animale – Regione Puglia. “Non possiamo

fare solo affidamento sulle risorse, che speriamo che arriveranno, ma bisogna rendere

efficiente il sistema investendo in innovazione e potenziando le risorse umane perché

mancano i medici. Per la medicina territoriale investire in innovazione significa migliorarne

l’efficienza garantendo al paziente una “medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare

il tema dell’equità: nel riparto delle risorse il Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane

che si mangia la coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà necessario ristabilire

l’equità delle risorse”.

 

“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di pazienti

oncologici e ha visto una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi del 15%

– ha spiegato Alessandro Stecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte ‐.

Ma altre attività sono andate avanti come i trapianti di cellule staminali e la somministrazione

della terapia Car‐T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le prime regioni italiane a

fare la delibera per sbloccare la telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021 abbiamo

normato il Molecular Tumor Board regionale che sta per essere avviato e prossimamente

saranno identificati i centri di riferimento e i centri prescrittori. Stiamo riprogettando la

sanità territoriale per costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta oncologia

di prossimità. Infine, grazie alla riforma dei medici di medicina generale metteremo in rete

la medicina di famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che fanno

parte dell’ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete porteremo
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avanti le nostre nuove sfide in campo oncologico”.

 

“Per il rilancio dell’attività oncologica credo che prima di un Piano oncologico nazionale

e di un Piano della prevenzione nazionale ci deve essere un Piano sanitario nazionale –

ha spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas – che vada a definire

finalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è il modello organizzativo

dell’integrazione ospedale‐territorio da cui poi ne derivano anche i modelli organizzativi

e i fabbisogni sanitari e di personale. La grande occasione per fare questo, e che non

possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano diffusi in

mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a definire, insieme ad un Piano

oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a precisare meglio quali

sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in termini di chirurgia oncologica

sia in termini di radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso

livello di tecnologia. Ricordo che l’UE sta costruendo le reti degli ospedali di

accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di centri di alta eccellenza

accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una sanità di serie B”.

      

CANCRO E COVID: IL GRIDO D’ALLARME DEI PAZIENTI E DELLE LORO ASSOCIAZIONI C…
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CANCRO E COVID: IL GRIDO D’ALLARME DEI PAZIENTI E DELLE LORO
ASSOCIAZIONI CONTRO L’EMERGENZA ONCOLOGICA SERVE SUBITO

UN NUOVO PIANO NAZIONALE

 17/04/2021  16:58

L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici,

tra le persone più fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi

differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il diritto ad un

Piano di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia oncologica».



 HOME  CHI SIAMO  EVENTI  COMUNICATI STAMPA  ARCHIVIO EVENTI  CONTATTI
WINTER SCHOOL
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«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il

potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale

e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative».

 

16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid‐19. Il

cancro è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con un Piano

Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per tutelare la vita

delle persone malate di cancro».

La pandemia di Covid‐19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite da tumore

e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO – Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia, che chiedono risposte concrete.

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con

FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo

“CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA

INTRA E POST PANDEMICA”, per riportare le Risoluzioni all’attenzione del

Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito

oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell’epidemia, e si proceda, con

adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza ﴾PNRR﴿,

al necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale,

anche nell’ottica di delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi

di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni

impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza all’approvazione di

un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo l’impostazione del Piano europeo di lotta

contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla Mission on Cancer, segna

una nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative

faro e azioni di sostegno.

 

La pandemia di Covid‐19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del cancro,

interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi e

vaccinazioni e incidendo sull’accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall’inizio della

pandemia le ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla

mammella e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in

particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso
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l’assistenza ai malati Covid‐19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha

prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici.

 

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a registrare

numeri preoccupanti – spiega la Dottoressa Antonella Levante, Vicepresidente IQVIA ‐.

Da indagini IQVIA su dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano

ancora ‐17% nelle mammografie, ‐13% nelle TAC polmonari e ‐13% sulle colonscopie.

In aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento nel periodo ottobre‐dicembre 2020

rispetto alla prima ondata, su nuove diagnosi ﴾‐14%﴿, interventi chirurgici ﴾‐24%﴿ e minori

ricoveri ﴾‐37%﴿, rispettivamente a ‐15% , ‐20% e 16% nel periodo febbraio‐giugno 2020.

Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave ﴾febbraio 2021﴿ gli oncologi italiani

dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo

pre‐pandemia».

 

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid‐19 uno tsunami per i malati di cancro – spiega il

Professor Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato da FAVO alla

Commissione Affari Sociali della Camera è stato pienamente recepito prima

dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice Binetti, con due risoluzioni

approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo

webinar intende condividere con tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale

che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più

preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto

dalle risoluzioni, attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con

quello europeo, definisca una progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale, un

monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il

potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e la

regolamentazione anche dell’accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve

porre al centro della programmazione le Reti oncologiche regionali, tenendo conto del

documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni

per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana potrà accedere al

finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più

tempestive e cure innovative che spettano loro per diritto».
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«Il Covid ha creato una situazione di “allarme‐tumori” che va affrontata con misure

urgenti  poiché il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli screening

da inizio pandemia, a cui è  seguita la paura dei pazienti ad accedere agli ospedali

in corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le premesse per una incidenza

maggiorare  di tumori nei prossimi anni – ha spiegato l’Onorevole Elena Carnevali,

Componente XII Commissione ﴾Affari Sociali﴿, Camera dei Deputati ‐. A partire dagli

impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata all’unanimità nel

novembre scorso, è necessario  un cambio di passo, in tempi davvero rapidi, che ci

porti all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le

direttive europee, per poter riprendere ad effettuare screening oncologici, favorire la

presa in carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio nazionale,

garantendo l’accesso agli esami diagnostici e alle terapie antitumorali».

 

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si chiedeva

con insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano Nazionale per

l’Oncologia e il Governo, scusandosi,  si è impegnato a farlo entro il prossimo mese

di giugno – ha spiegato la Senatrice Paola Binetti, Componente 12ª Commissione

Igiene e Sanità, Senato della Repubblica ‐. E’ una buona notizia per tutti i malati di

tumore,  per le loro famiglie, ma anche per tutte associazioni che li rappresentano,

a cominciare dalla FAVO.  I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono stati

lasciati fin troppo soli con una grave compromissione della loro salute fisica, emotiva

e psicologica. L’OdG appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un

impegno reale a ripartire stando al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica

ci offrono, ma anche con un calore umano che metta fine allo stato di solitudine, a

volte perfino di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».

 

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la

Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden

del cancro, finanziando la “Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni

di vite entro il 2030 – ha spiegato il Professor Walter Ricciardi, Presidente Mission

on Cancer ‐. Per raggiungere questo scopo sono state individuate cinque aree di

intervento: comprendere, prevenire ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica

e il trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accesso equo. La “Mission”
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rappresenta una importante opportunità per l’Italia, per consentire la creazione di una

sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a

concrete collaborazioni tra le diverse competenze nell’ambito oncologico. Vengono

proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi specifici, focalizzate sui bisogni della

popolazione e che necessitano di una grande cooperazione tra cittadini, ricercatori,

istituzioni e Paesi».

      

CANCRO E COVID: COME USCIRE DALL’EMERGENZA?ANCORA TROPPO BASSI I LIVELLI DI ADERENZA TERAPEUTICA. LE CONSEGUENZE SO… 
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CANCRO & COVID L’EMERGENZA
NELL’EMERGENZA

+ Aggiungi a Google Calendar + iCal / Outlook export

 DATE

29 Apr 2021

 TIME 

18:00 - 19:00

00
GIORNI

00
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00
MINUTI

00
SECONDI

     

SHARE THIS EVENT

La cura dei tumori ha subito un rallentamento dovuto alla pandemia da Covid-19. Non solo gli interventi

chirurgici sono stati rimandati nella prima ondata, non solo alcuni pazienti malati di tumore non si sono

presentati negli ospedali a fare chemioterapia per paura del Covid-19, ma le liste d’attesa sono

notevolmente aumentate a causa del carico di lavoro delle strutture ospedaliere e la riconversione di

alcune di esse in Covid Hospital. Bisogna rimettere la cura dei tumori al centro dell’Agenda di Governo.


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Alcune ricerche europee considerando i dati degli ultimi mesi predicono nei prossimi anni  un aumento

del 20% della mortalità dei pazienti colpiti da tumore a causa della pandemia. È quindi ora di tornare a

discutere di queste tematiche mettendo insieme tutti gli attori della Sanità: dalle Istituzioni agli specialisti,

fino ai rappresentati dei pazienti e i cittadini. Con CIPOMO, Motore Sanità organizza un Talk Web per

riportare l’attenzione sulla cura, la diagnosi e la prevenzione dei tumori per superare le criticità dell’ultimo

anno.
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NELL’EMERGENZA
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 DATE

16 Apr 2021

 TIME 

11:00 - 13:30

00
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00
SECONDI
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SHARE THIS EVENT

⇒ Programma

 

SALUTI E APERTURA LAVORI

Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in
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Oncologia

 

INTRODUZIONE

Risoluzione approvata dalla commissione su “Iniziative per la tutela e la cura dei pazienti con

patologie oncologiche” n. 7-00562

Elena Carnevali, Componente XII Commissione (Affari Sociali),  Camera dei Deputati

La risposta europea all’emergenza oncologica

Walter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer

Dal dire al fare: il ruolo delle aziende

Francesco Ripa di Meana, Presidente FIASO 

 

TAVOLA ROTONDA

Come affrontare l’emergenza oncologica e procedere con adeguati finanziamenti

all’ammodernamento del SSN

MODERANO

Elisabetta Iannelli, Segretario Generale FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità

DISCUSSANT

Gianni Amunni, Direttore Generale Istituto per lo Studio, la Prevenzione e la Rete Oncologica

(ISPRO), Regione Toscana

Massimo Annicchiarico, Direttore Salute e Integrazione Sociosanitaria della Regione Lazio

Livio Blasi, Presidente CIPOMO – Collegio Italiano Primari Oncologi Medici Ospedalieri 

Stefano Bonaccini, Presidente della Regione Emilia-Romagna

Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore

dell’Oncologia Medica presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino

Pierfranco Conte, Coordinatore Rete Oncologica Veneta e Direttore Struttura Complessa  Oncologia

Istituto Oncologico Veneto
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Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e

Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma

Franca Fagioli, Coordinatrice Rete Oncologica Piemonte e Direttore Dipartimento Patologia e Cura

del Bambino “Regina Margherita” e dell’Oncoematologia pediatrica della Città della Salute di Torino 

Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile della

Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei Tumori di Milano

Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale – Regione del Veneto

Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere animale – Regione Puglia

Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas

Alessandro Stecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte

Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA

 

CONCLUSIONI

Paola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della Repubblica, Risoluzione

approvata dalla Commissione su “Affare assegnato sulle iniziative per favorire il ritorno alla

normalità delle cure e il riconoscimento dei diritti dei malati oncologici” Atto 613

Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in

Oncologia

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità

 

E’ stato invitato l’Onorevole

Roberto Speranza, Ministro della Salute

 

L’emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e proponendo soluzioni

le principali società scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. L’interruzione o il

rallentamento per mesi degli screening, degli interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle

terapie palliative e dei supporti psicologici a causa della pandemia, inciderà in maniera preoccupante

sugli outcomes dei pazienti. Il piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi ordini del giorno

sul futuro dell’oncologia e dell’emergenza oncologica, delineano le linee di intervento e le proposte

per riorganizzare i processi nell’era intra e post pandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere
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raggiunti solo se la coscienza dei problemi sia uniforme in tutti i livelli istituzionali a partire dalle Regioni.

Per questi motivi Motore Sanità e FAVO in sintonia con tutti gli stakeholder del settore si uniscono per

ricordare l’urgenza nell’affrontare i temi e le opzioni delle due risoluzioni recentemente approvate

all’unanimità alla Camera e al Senato.
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Pubblicato il 17 aprile 2021L’emergenza pandemia penalizza i pazienti oncologici

Dall’inizio della pandemia le ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla mammella

e alla cervice uterina sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in particolare nella prima ondata,

sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di […]

di Alessandro Malpelo
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Dall’inizio della pandemia le ferite sono profonde. I programmi di

screening per i tumori al colon retto, alla mammella e alla cervice

uterina sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in

particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato

dirottato verso l’assistenza ai malati Covid‐19 sia perché la volontà di

ridurre il rischio di contagio ha prevalso sulla necessità di eseguire visite ed

esami diagnostici.

Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento,

continuiamo a registrare ancora un‐17% nelle mammografie, ‐13% nelle

TAC polmonari e ‐13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o

addirittura in peggioramento nel periodo ottobre‐dicembre 2020 rispetto

alla prima ondata, su nuove diagnosi ﴾‐14%﴿, interventi chirurgici ﴾‐24%﴿ e

minori ricoveri ﴾‐37%﴿, rispettivamente a ‐15%, ‐20% e 16% nel periodo

febbraio‐giugno 2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta

ondata ﴾febbraio 2021﴿ gli oncologi italiani dichiarano di visitare

ancora in media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo pre‐

pandemia. Sono dati reali aggiornati a dicembre 2020 frutto di indagini

IQVIA che la dottoressa Antonella Levante ha riportato all’Osservatorio

Motore Sanità.

«La pandemia da Covid‐19 è come uno tsunami nei malati di cancro – ha

dichiarato il Professor Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO –

Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia ‐. Il

grido d’allarme lanciato da FAVO alla Commissione Affari Sociali della

Camera è stato recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente
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Pubblicato il 17 aprile 2021Reti oncologiche, la scommessa dell’innovazione

Secondo una analisi delle attività svolta da Agenas in tempo di pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il

30% dei volumi dei tre screening (cervicale, mammografico e colon rettale) e una diminuzione dei volumi di attività

degli interventi chirurgici per tumore che varia dal 20% al 24% al 30%. La drammatica situazione emergenziale […]

di Alessandro Malpelo
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Secondo una analisi delle attività svolta da Agenas in tempo di pandemia,

emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre screening

﴾cervicale, mammografico e colon rettale﴿ e una diminuzione dei volumi di

attività degli interventi chirurgici per tumore che varia dal 20% al 24% al

30%. La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il

Sistema sanitario nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce punti

di forza e di debolezza sui quali è necessario intervenire per dare un nuovo

volto all’oncologia italiana.

Tutto questo è stato affrontato nel corso del webinar organizzato da

Motore Sanità in collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia. “Serve un piano di investimenti

sulla sanità pubblica molto rilevante – ha spiegato Stefano

Bonaccini, Presidente della Regione Emilia‐Romagna – che tenga conto

di questi aspetti: strutture anche ospedaliere sempre più moderne,

digitalizzate e al servizio delle necessità e delle richieste delle persone, di

una medicina sempre più di territorio, perché più strutture nel territorio si

hanno più è facile convincere le persone ad andare a fare test o diagnosi,

credo che il Governo debba investire molto su questo. E poi c’è l’assistenza

domiciliare:  da un lato c’è bisogno di sistemi sanitari pubblici all’altezza e

dall’altro c’è necessità di avere un rapporto anche con la domiciliarità”.

“Sono convinta che i finanziamenti devono essere strutturali e non una

tantum per l’emergenza – ha sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore

alla Sanità e al Sociale della Regione del Veneto – perché altrimenti è

difficile creare dei percorsi effettivi e risolutivi rispetto alle richieste dei
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VIDEO

Cancro e Covid, emergenza
nell’emergenza
Incontro promosso da Motore Sanità e FAVO

Roma, 15 apr. (askanews) – Cancro e Covid, l’emergenza nell’emergenza.
Questo il chiaro titolo dell’incontro promosso da Motore Sanità

insieme a FAVO, Federazione delle Associazioni di Volontariato

in oncologia, in programma domani. Occasione per ragionare

sull’emergenza oncologica, una realtà preoccupante su cui stanno

riflettendo e proponendo soluzioni le principali società

scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. E su

cui si è espresso recentemente il Parlamento con due importanti

mozioni:

Francesco De Lorenzo (già MInistro della Salute), Presidente di

Favo:

“E’ un webinar per portare all’attenzione dell’opinione pubblica e

condividere con tutta la comunità oncologica il risultato

eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire
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per rilanciare gli aspetti che più hanno preoccupato i malati di

cancro in termini di emergenza oncologica, con due risoluzioni

approvate in 20 giorni all’unanimità alla Camera e al Senato che

hanno dimostrato conoscenza e sostegno della tematica oncologica.

Con questa iniziativa intendiamo riportare anche al Governo

questa emergenza per individuare un progetto complessivo che

passi attraverso la definizione di un nuovo piano oncologico

nazionale in linea con quello europeo definendo tutti gli aspetti

da aggiornare e ampliare per consentire ai malati di cancro il

miglior accesso ai trattamenti terapeutici e diagnostici”.

L’ interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli

interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle

terapie palliative e dei supporti psicologici a causa della

pandemia, inciderà in maniera preoccupante sugli outcomes dei

pazienti.

Il piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi

ordini del giorno sul futuro dell oncologia e dell emergenza

oncologica, delineano infatti le linee di intervento e le

proposte per riorganizzare i processi nell era intra e post

pandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere raggiunti

solo se la coscienza dei problemi diventa uniforme in tutti i

livelli istituzionali a partire dalle Regioni.

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità:

“Tutto questo accade mentre noi in realtà parlavamo di un

rilancio del servizio sanitario nazionale attraverso la

cosiddetta medicina delle 4 P, cioè medicina preventiva,

recuperando gli screeninh e avanzando nella comunicazione sui

corretti stili di vita, medicina predittiva, ampliando l’uso

della genetica molecolare, dell’intelligenza artificiale e

dell’analisi dei dati, medicina personalizzata, dove l’obiettivo

della cura dei tumori sarà sempre più quello di terapie target

specifiche per ogni paziente e infine medicina partecipata,

grazie alla tecnologia e speriamo all’impegno del recovery fund,

che ci permetterà di mettere in connessione i pazienti e farli
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partecipare come attori principali del sistema”.

L’obiettivo deve essere quello di mettere come filiera in primis

le indicazioni del Beating Cancer Plan europeo, riformulando il

piano nazionale sul cancro che va ampliato, fino alla ricaduta

sulle varie regioni, che devono agire come detto in maniera

uniforme.
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Home Cronaca Cancro e Covid, emergenza nell'emergenza

VIDEO

Cancro e Covid, emergenza
nell'emergenza
Incontro promosso da Motore Sanità e FAVO
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Roma, 15 apr. (askanews) - Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo

il chiaro titolo dell'incontro promosso da Motore Sanità

insieme a FAVO, Federazione delle Associazioni di Volontariato

in oncologia, in programma domani. Occasione per ragionare

sull'emergenza oncologica, una realtà preoccupante su cui stanno

riflettendo e proponendo soluzioni le principali società

scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. E su

cui si è espresso recentemente il Parlamento con due importanti

mozioni:

Francesco De Lorenzo (già Ministro delta Salute), Presidente di

Favo:

'E' un webinar per portare all'attenzione dell'opinione pubblica e

condividere con tutta la comunità oncologica il risultato

eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire

per rilanciare gli aspetti che più hanno preoccupato i malati di

cancro in termini di emergenza oncologica, con due risoluzioni

approvate in 20 giorni all'unanimità alla Camera e al Senato che

hanno dimostrato conoscenza e sostegno della tematica oncologica.

Con questa iniziativa intendiamo riportare anche al Governo

questa emergenza per individuare un progetto complessivo che

passi attraverso la definizione di un nuovo piano oncologico
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nazionale in linea con quello europeo definendo tutti gli aspetti

da aggiornare e ampliare per consentire ai malati di cancro il

miglior accesso ai trattamenti terapeutici e diagnostici".

L' interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli

interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle

terapie palliatine e dei supporti psicologici a causa della

pandemia, inciderà ìn maniera preoccupante sugli outcomes dei

pazienti.

Il piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi

ordini del giorno sul futuro dell oncologia e dell emergenza

oncologica, delineano infatti le linee di intervento e le

proposte per riorganizzare i processi nell era intra e post

pandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere raggiunti

solo se la coscienza dei problemi diventa uniforme in tutti i

livelli istituzionali a partire dalle Regioni.

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità:

"Tutto questo accade mentre noi in realtà parlavamo di un

rilancio del servizio sanitario nazionale attraverso la

cosiddetta medicina delle 4 P, cioè medicina preventiva,

recuperando gli screeninh e avanzando nella comunicazione sui

corretti stili di vita, medicina predittiva, ampliando l'uso

della genetica molecolare, dell'intelligenza artificiale e

dell'analisi dei dati, medicina personalizzata, dove l'obiettivo

della cura dei tumori sarà sempre più quello di terapie target

specifiche per ogni paziente e infine medicina partecipata,

grazie alla tecnologia e speriamo all'impegno del recovery fund,

che ci permetterà di mettere in connessione i pazienti e farli

partecipare come attori principali del sistema".

L'obiettivo deve essere quello di mettere come filiera in primis

le indicazioni del Beating Cancer Plan europeo, riformulando il

piano nazionale sul cancro che va ampliato, fino alla ricaduta

sulle varie regioni, che devono agire come detto in maniera

uniforme.

rea un•erg •ona hs.iss

euro a Covax per l'equità dei

vaccini

44(.A.tiu1R~T11t11M[ 
UI.AlL4k11(Sf1tt¡~(,~noit

pa 

~~`~`ÿ_.,:,M•..
sQ~

Super Lega bocciata dai tifosi,

tutti contro: "E' solo business"

Calenda a Tagadà: io Boccia lo

considero totalmente inetto

i

ti»
Cosa accade a San Gregorio

Armeno, la via napoletana dei

presepi?

t
abbeamo•preso la d,H,cile ma vitale decika riédi

inserire [India nella lista rossa.

Covid, il Regno Unito vieta

l'ingresso ai viaggiatori
dall'India

VEDI TUTTI I VIDEO

VIDEO PIÙ POPOLARI

Ritaglio stampa ad uso esclusivo del destinatario, non riproducibile.

1
6
3
9
3
0

Pag. 168



.

1 / 2

    TELENORD.IT (WEB)
Data

Pagina

Foglio

20-04-2021

CANCRO, COL COVID -30% DI ATTIVITA' DI SCREENING E INTERVENTI CHIRURGICI

Cancro, col covid -30% di attività di screening e interventi chirurgici
di Marco Innocenti
Gli oncologi, da febbraio 2020, visitano meno pazienti e questo si traduce in una
diminuzione di nuove diagnosi e trattamenti
Secondo una recente analisi delle attività svolta da AGENAS in tempo di pandemia ,
emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre screening (cervicale pari
a -32,20%, mammografico, -30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e una diminuzione dei
volumi di attività degli interventi chirurgici per tumore che varia dal 20% al 24% al 30%: per
tumore alla mammella -22,05%, per tumore alla prostata -24,02% , per tumore al colon -
32,64%, per tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per tumore all'utero -
13,84%, per melanoma -21,47%, per tumore alla tiroide - 31,23%. Dall'indagine IQVIA
durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto significativo sul numero di nuove diagnosi e
trattamenti , oltre che sulle richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove
diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo specialista (-31%), -
2.860.000 richieste di esami (-23%).
Questo si è riflettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica riduzione nel
consumo di farmaci. Inoltre emerge che a tutt'oggi gli oncologi visitano molti meno
pazienti che nel periodo antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio
2021, che significa che in media vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la settimana.
La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il Sistema sanitario
nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce punti di forza e di debolezza sui quali
è necessario intervenire per dare un nuovo volto all'oncologia italiana. Tutto questo è stato
affrontato nel corso del webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO
- Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo "Cancro e
covid: l'emergenza nell'emergenza. L'oncologia nell'era intra e post pandemica".
"Serve un piano di investimenti sulla sanità pubblica molto rilevante - ha spiegato Stefano
Bonaccini, Presidente della Regione Emilia-Romagna - che tenga conto di questi aspetti:
strutture anche ospedaliere che siano sempre più moderne, digitalizzate e al servizio delle
necessità e delle richieste delle persone, una medicina sempre più di territorio, perché più
strutture nel territorio si hanno, più è facile convincere le persone ad andare a fare test o
diagnosi. Credo che il Governo debba investire molto su questo. E poi c'è l'assistenza
domiciliare: da un lato che c'è bisogno di sistemi sanitari pubblici all'altezza e dall'altro c'è
necessità di avere un rapporto anche con la domiciliarità che diventi in percentuale quello
che già alcuni Paesi occidentali hanno, il 9-10% di cittadini complessivi. Oggi in Italia è
solo il 4%. Le prospettive sono di salire al 6% ma sarebbe ancora troppo poco".
"Sono convinta che i finanziamenti debbano essere strutturali e non una tantum per
l'emergenza - ha sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale della
Regione del Veneto - perché altrimenti è difficile creare dei percorsi effettivi e risolutivi
rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le grandi sfide sono un rafforzamento dei sistemi
e un lavoro di rete sempre più efficace tra i diversi luoghi di cura proprio nell'ottica di dare
risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualità della presa in carico degli assistiti e di
una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura più mirata. Ci sarà ancora molto su
cui lavorare".
Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente oncologico è un'altra
sfida, ma non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che bisogna ripensare
il tema dell'equità nel riparto delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi Lopalco,
Assessore alla Sanità e benessere animale - Regione Puglia. "Non possiamo fare solo
affidamento sulle risorse, che speriamo che arriveranno, ma bisogna rendere efficiente il
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sistema investendo in innovazione e potenziando le risorse umane perché mancano i
medici. Per la medicina territoriale investire in innovazione significa migliorarne
l'efficienza garantendo al paziente una "medicina a km 0". Però dobbiamo anche
ripensare il tema dell'equità: nel riparto delle risorse il Sud è penalizzato, la mobilità
passiva è un cane che si mangia la coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà
necessario ristabilire l'equità delle risorse".
"A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di pazienti
oncologici e ha visto una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi del 15% - ha
spiegato Alessandro Stecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte - Ma altre
attività sono andate avanti come i trapianti di cellule staminali e la somministrazione della
terapia Car-T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le prime regioni italiane a fare
la delibera per sbloccare la telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021 abbiamo
normato il Molecular Tumor Board regionale che sta per essere avviato e prossimamente
saranno identificati i centri di riferimento e i centri prescrittori. Stiamo riprogettando la
sanità territoriale per costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta oncologia di
prossimità. Infine, grazie alla riforma dei medici di medicina generale metteremo in rete la
medicina di famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che fanno
parte dell'ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete porteremo
avanti le nostre nuove sfide in campo oncologico".
"Per il rilancio dell'attività oncologica credo che prima di un Piano oncologico nazionale e
di un Piano della prevenzione nazionale ci deve essere un Piano sanitario nazionale - ha
spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas - che vada a definire finalmente
qual è il modello della medicina del territorio, qual è il modello organizzativo
dell'integrazione ospedale-territorio da cui poi ne derivano anche i modelli organizzativi e
i fabbisogni sanitari e di personale. La grande occasione per fare questo, e che non
possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano diffusi in mille
rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a definire, insieme ad un Piano oncologico
nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a precisare meglio quali sono le
tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in termini di chirurgia oncologica sia in
termini di radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso livello di
tecnologia. Ricordo che l'UE sta costruendo le reti degli ospedali di accreditamento, la
nostra oncologia in questa rete di centri di alta eccellenza accreditati ci deve essere,
altrimenti saremo una sanità di serie B".
Tags:
Condividi:
Salute Sanità

[ CANCRO, COL COVID -30% DI ATTIVITA' DI SCREENING E INTERVENTI CHIRURGICI ]
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﴾16 aprile 2021﴿ –

Contro lâ​​emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale

Lâ​​appello di FAVO al Governo: Â«Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici,
tra le persone piÃ¹ fragili, lâ​​immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi
differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il diritto ad un Piano
di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia oncologicaÂ».

Â«Lâ​​Italia resterÃ fanalino di coda se non si attiverÃ un piano che preveda il
potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e
la regolamentazione dellâ​​accesso alle cure innovativeÂ».

Roma,16 Aprile 2021. Â«I pazienti oncologici non possono piÃ¹ aspettare, non esiste
solo il Covid‐19. Il cancro Ã¨ diventata una emergenza nellâ​​emergenza. Lâ​​Italia deve
reagire subito con un Piano Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di
lotta contro il cancro, per tutelare la vita delle persone malate di cancroÂ».

La pandemia di Covid‐19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite
da tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO – Federazione
Italiana delle Associazioni diVolontariato in Oncologia, che chiedono risposte
concrete.

Una nuova occasione Ã¨ stato il webinar organizzato da Motore SanitÃ in
collaborazione con FAVO‐ Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in
Oncologia, dal titolo â​​CANCRO E COVID Lâ​​EMERGENZA NELLâ​​EMERGENZA.
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Lâ​​ONCOLOGIA NELLâ​​ERA INTRA E POST PANDEMICAâ​​, per riportare le
Risoluzioni allâ​​attenzione del Governo e delle Regioni, affinchÃ© vengano con
estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al
diffondersi dell’epidemia, e si proceda, con adeguati finanziamenti, anche attraverso
il Piano nazionale di ripresa e resilienza ﴾PNRR﴿, al necessario ammodernamento
strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell’ottica di
delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attivitÃ
delle strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni
impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza
allâ​​approvazione di un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo
lâ​​impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato lo scorso
febbraio, che insieme alla Mission on Cancer, segna una nuova era oncologica in
Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative faro e azioni di
sostegno.

La pandemia di Covid‐19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del cancro,
interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi e
vaccinazioni e incidendo sull’accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall’inizio
della pandemia le ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al
colon retto, alla mammella e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi in
molte regioni italiane e in particolare nella prima ondata, sia perchÃ© il personale
sanitario Ã¨ stato dirottato verso lâ​​assistenza ai malati Covid‐19 sia perchÃ© la
volontÃ di ridurre il rischio di contagio ha prevalso sulla necessitÃ di eseguire visite
ed esami diagnostici.

Â«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a
registrare numeri preoccupanti – spiega la Dottoressa Antonella Levante,
Vicepresidente IQVIA ‐. Da indagini IQVIA su dati reali di prescrizione, aggiornati a
Dicembre 2020, si registrano ancora ‐17% nelle mammografie, ‐13% nelle TAC
polmonari e ‐13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o addirittura in
peggioramento nel periodo ottobre‐dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su
nuove diagnosi ﴾‐14%﴿, interventi chirurgici ﴾‐24%﴿ e minori ricoveri ﴾‐37%﴿,
rispettivamente a ‐15%, ‐20% e 16% nel periodo febbraio‐giugno 2020. Infine, il
dato che piÃ¹ preoccupa, Ã¨ che alla quarta wave ﴾febbraio 2021﴿ gli oncologi italiani
dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo
pre‐pandemiaÂ».

Â«FAVO, non a caso, ha definito il Covid‐19 uno tsunami per i malati di cancro â​​
spiega il ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO â​​ Federazione Italiana
delle Associazioni di Volontariato in Oncologia â​​. Il grido dâ​​allarme lanciato da FAVO
alla Commissione Affari Sociali della Camera Ã¨ stato pienamente recepito prima
dallâ​​Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice Binetti, con due
risoluzioni approvate allâ​​unanimitÃ in 20 giorni e con il parere favorevole del
Governo. Questo webinar intende condividere con tutta la comunitÃ oncologica il
risultato eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per
rilanciare gli aspetti che piÃ¹ preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo
ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni, attraverso un nuovo Piano Oncologico
Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una progettualitÃ complessiva
da inserire nel Recovery PlanÂ».

Â«Il nuovo Piano â​​ ha rimarcato De Lorenzo â​​ dovrÃ prevedere una regia centrale,
un monitoraggio delle previsioni di attivitÃ , una chiara identificazione dei ruoli, il
potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e
la regolamentazione anche dellâ​​accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve
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porre al centro della programmazione le Reti oncologiche regionali, tenendo conto
del documento sulle â​​Revisione delle Linee Guida organizzative e delle
raccomandazioni per la Rete Oncologicaâ​​. Solo cosÃ¬ lâ​​Oncologia italiana potrÃ
accedere al finanziamento europeo e quindi potrÃ assicurare a tutti i malati diagnosi
piÃ¹ tempestive e cure innovative che spettano loro per dirittoÂ».

Â«Il Covid ha creato una situazione di â​​allarme‐tumoriâ​​ che va affrontata con
misure urgenti poichÃ© il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli
screening da inizio pandemia, a cui Ã¨ seguita la paura dei pazienti ad accedere agli
ospedali in corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le premesse per una
incidenza maggiorare di tumori nei prossimi anni â​​ ha spiegato lâ​​OnorevoleElena
Carnevali, Componente XII Commissione ﴾Affari Sociali﴿, Camera dei Deputati ‐.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata
allâ​​unanimitÃ nel novembre scorso, Ã¨ necessario un cambio di passo, in tempi
davvero rapidi, che ci porti allâ​​approvazione di un nuovo Piano Oncologico
Nazionale in linea con le direttive europee, per poter riprendere ad effettuare
screening oncologici, favorire la presa in carico dei pazienti, in maniera omogenea
su tutto il territorio nazionale, garantendo lâ​​accesso agli esami diagnostici e alle
terapie antitumoraliÂ».

Â«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si chiedeva
con insistenza al Governo di approvare al piÃ¹ presto il Nuovo Piano Nazionale per
l’Oncologia e il Governo, scusandosi, si Ã¨ impegnato a farlo entro il prossimo mese
di giugno â​​ ha spiegato la Senatrice Paola Binetti, Componente 12Âª Commissione
Igiene e SanitÃ , Senato della Repubblica ‐. Ã​ una buona notizia per tutti i malati di
tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte associazioni che li rappresentano, a
cominciare dalla FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono stati lasciati
fin troppo soli con una grave compromissione della loro salute fisica, emotiva e
psicologica. L’OdG appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un
impegno reale a ripartire stando al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica
ci offrono, ma anche con un calore umano che metta fine allo stato di solitudine, a
volte perfino di abbandono, di cui si sono sentiti vittimeÂ».

Â«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la
Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden
del cancro, finanziando la â​​Missionâ​​ sul cancro, il cui obiettivo Ã¨ salvare tre milioni
di vite entro il 2030 â​​ ha spiegato il ProfessorWalter Ricciardi, Presidente Mission on
Cancer ‐. Per raggiungere questo scopo sono state individuate cinque aree di
intervento: comprendere, prevenire ciÃ² che si puÃ² prevenire, ottimizzare la
diagnostica e il trattamento, sostenere la qualitÃ della vita, garantire un accesso
equo. La â​​Missionâ​​ rappresenta una importante opportunitÃ per lâ​​Italia, per
consentire la creazione di una sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e
assistenza per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse competenze
nellâ​​ambito oncologico. Vengono proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi
specifici, focalizzate sui bisogni della popolazione e che necessitano di una grande
cooperazione tra cittadini, ricercatori, istituzioni e PaesiÂ».

Motore SanitÃ si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e delle
conoscenze scientifiche sia in Italia che allâ​​estero nel campo sanitario e sociale
attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione
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2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attivitÃ di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet: www.motoresanita.it
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Tumori, crollo di screening, visite e
interventi nel 2020. FAVO: «Subito Piano
oncologico nazionale da inserire in PNRR»
Secondo i dati AGENAS emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre screening e una
diminuzione consistente degli interventi. De Lorenzo: «Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro,
occorre progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan»

di Redazione

«I pazienti oncologici non possono più
aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il
cancro è diventata una emergenza
nell’emergenza. L’Italia deve reagire
subito con un Piano Oncologico
Nazionale in linea con il Piano Europeo
di lotta contro il cancro, per tutelare la
vita delle persone malate di cancro».
L’appello è stato lanciato dalla FAVO –
Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato in
Oncologia nel corso del webinar
“Cancro e Covid, l ’emergenza

nell’emergenza. L’oncologia nell’era intra e post pandemica” organizzato
da Motore Sanità.

Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a
livello territoriale, come pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto sia
necessaria l’integrazione tra ospedale e territorio e quanto sia urgente
l’assistenza territoriale quindi la medicina di territorio e di prossimità a supporto
dei malati oncologici. Ma la pandemia ha anche posto il problema di una
oncologia che vede di molto cambiata la gestione del paziente e che per questo
richiede non solo un accesso alle terapie innovative in maniera equa ma anche
un tempo di ascolto e di presa in carico del medico oncologo più dedicato.

Secondo una recente analisi delle attività svolta da AGENAS in tempo di
pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre
screening (cervicale pari a – 32,20%, mammografico, -30,32% e colon
rettale, pari a -34,70%) e una diminuzione dei volumi di attività degli
interventi chirurgici per tumore che varia dal 20% al 24% al 30%: per


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tumore alla mammella -22,05%, per tumore alla prostata -24,02%, per tumore al
colon -32,64%, per tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per
tumore all’utero -13,84%, per melanoma – 21,47%, per tumore alla tiroide –
31,23%.

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto
significativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che sulle
richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove diagnosi (-13%),
-35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo specialista (-31%), – 2.860.000
richieste di esami (-23%). Questo si è riflettuto soprattutto in ambito ospedaliero
ad una drastica riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre, emerge che a
tutt’oggi gli oncologi visitano molti meno pazienti che nel periodo
antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che
significa che in media vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la
settimana.

FAVO chiede che vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i
livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell’epidemia, e si proceda,
con adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e
resilienza (PNRR), al necessario ammodernamento strutturale e di processo del
Servizio Sanitario Nazionale, anche nell’ottica di delineare un nuovo sistema di
offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e
sicurezza delle cure.

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro –
spiega il Professor Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione
Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato
da FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è stato pienamente
recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice
Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere
favorevole del Governo. Questo webinar intende condividere con tutta la
comunità oncologica il risultato eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di
voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più preoccupano i malati di cancro,
sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni, attraverso un
nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una
progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale,
un monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il
potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del
personale e la regolamentazione anche dell’accesso alle cure innovative. Il Piano,
inoltre, deve porre al centro della programmazione le Reti oncologiche regionali,
tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e
delle raccomandazioni per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana potrà
accedere al finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati
diagnosi più tempestive e cure innovative che spettano loro per diritto».
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Cancro e Covid-19: contro l'emergenza oncologica
serve subito un nuovo Piano nazionale

dl redazione

19 aprile 2021 17:15

I pazienti oncologici non possono più aspettare, non c'è solo il Covid-19 e il cancro è

diventata una emergenza nell'emergenza. L'Italia deve reagire subito con un Piano oncologico

nazionale in linea con il Piano europeo di lotta contro ìl cancro, per tutelare la vita delle

persone malate di cancro.

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite da

tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni riunite nella Favo, la Federazione italiana delle

associazioni di volontariato in oncologia, in occasione del webinar organizzato venerdì 16

aprile da Motore sanità in collaborazione con la stessa Favo, sul tema "Cancro e Covid

l'emergenza nell'emergenza. L'oncologia nell'era intra e post pandemica", affinché vengano

con ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti all'epidemia e si proceda,

con adeguati finanziamenti, anche attraverso ìl Piano nazionale di ripresa e resilienza (Pnrr),

all'ammodernamento del Servizio sanitario nazionale.

La pandemia di Covid-19, infatti, ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del cancro,

interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi e

vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai farmaci e provocando decessi.

«Favo, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per ì malati di cancro» ricorda
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Francesco De Lorenzo, presidente della Federazione. «Il grido d'allarme Ianciato da Favo alla

Commissione Affari sociali della Camera è stato pienamente recepito prima dall'onorevole

Carnevali e successivamente dalla senatrice Binetti — prosegue - con due risoluzioni approvate

alI'unanimità in venti giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo webinar intende

condividere con tutta la comunità oncologica íl risultato eccezionale che il Parlamento ha

dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più preoccupano i malati di

cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni, attraverso un

nuovo Piano oncologico nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una

progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».

Il nuovo Piano, secondo il presidente Favo, «dovrà prevedere una regia centrale, un

monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il potenziamento

e iI finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e Ia regolamentazione

anche dell'accesso alle cure innovative». Inoltre «deve porre al centro della programmazione

le Reti oncologiche regionali, tenendo conto del documento sulla Revisione delle Linee guida

organizzative e delle raccomandazioni per la Rete oncologica. Solo così l'oncologia italiana

potrà accedere al finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più

tempestive e cure innovative che spettano loro per diritto».

Durante la pandemia lo sforzo delle strutture oncologiche è stato di assicurare comunque «la

tempestività di tutti i trattamenti attraverso l'organizzazione di percorsi sicuri per i pazienti

oncologici» sottolinea Massimo Di Maio, segretario dell'Associazione italiana di oncologia

medica (Aiom) e direttore dell'Oncologia medica del Mauriziano di Torino. «Oggi

dobbiamo continuare a garantire le cure, creare Ie condizioni per attuare l'integrazione tra

ospedale e territorio per la gestione ottimale del paziente, un problema che è stato ancora più

clamoroso in questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci — avverte - di un altro

aspetto: per la gestione ottimale e la migliore soddisfazione del paziente sono necessari più

tempo da dedicargli e più risorse umane che dovranno essere definite da un nuovo Piano

oncologico nazionale».

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare — interviene

Walter Ricciardi, presidente di Mission on Cancer - la Commissione europea ha fornito una

risposta importante per sostenere il burden del cancro, finanziando la "Mission" sul cancro, il

cui obiettivo è salvare tre milioni di vite entro il 2030. Per raggiungere questo scopo sono state

individuate cinque aree di intervento: comprendere, prevenire ciò che si può prevenire,

ottimizzare Ia diagnostica e il trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accesso

equo. La "Mission" rappresenta una importante opportunità per l'Italia — assicua Ricciardi -

per consentire la creazione di una sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e

assistenza per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse competenze nelI'ambito

oncologico. Vengono proposte tredici raccomandazioni, rivolte a interventi specifici,

focalizzate sui bisogni della popolazione e che necessitano di una grande cooperazione tra

cittadini, ricercatori, Istituzioni e Paesi».
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L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati

oncologici, tra le persone più fragili, l’immediato ricorso alla

vaccinazione e percorsi differenziati negli ospedali. Le associazioni dei

malati chiedono il diritto ad un Piano di emergenza per abbattere le liste

di attesa in chirurgia oncologica».
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«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda

il potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione

del personale e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative».

 

Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare,

non esiste solo il Covid-19. Il cancro è diventata una emergenza

nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico

Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per

tutelare la vita delle persone malate di cancro».  

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle

persone colpite da tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni

federate FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia, che chiedono risposte concrete.  

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da

Motore Sanità

in collaborazione con FAVO- Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia, dal titolo “

CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA

NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA

”, per riportare le Risoluzioni all’attenzione del Governo e delle Regioni,

affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i

livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell’epidemia, e si proceda,

con adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di

ripresa e resilienza (PNRR), al necessario ammodernamento strutturale

e di processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell’ottica di

delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra

volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1

di entrambe le Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per

provvedere con urgenza all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico

nazionale, seguendo l’impostazione del Piano europeo di lotta contro il

cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla Mission on

Cancer, segna una nuova era oncologica in Europa, delineando con

chiarezza obiettivi strategici, iniziative faro e azioni di sostegno.  

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura

del cancro, interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow

up, ritardando diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull’accesso ai farmaci

e provocando decessi. Dall’inizio della pandemia le ferite sono profonde.

I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla mammella e alla

cervice sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e

in particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato

dirottato verso l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di

ridurre il rischio di contagio ha prevalso sulla necessità di eseguire

visite ed esami diagnostici.  

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento,

continuiamo a registrare numeri preoccupanti – spiega la Dottoressa

Antonella Levante, Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati
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reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora

-17% nelle mammografie, -13% nelle TAC polmonari e -13% sulle

colonscopie. In aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento nel

periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su nuove

diagnosi (-14%), interventi chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%),

rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo febbraio-giugno 2020.

Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021)

gli oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30% di

pazienti in meno rispetto al periodo pre-pandemia». 

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di

cancro – spiega il Professor

Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato da

FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è stato pienamente

recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla

Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20

giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo webinar intende

condividere con tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale che

il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti

che più preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo ad

attuare quanto previsto dalle risoluzioni, attraverso un nuovo Piano

Oncologico Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una

progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».  

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia

centrale, un monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara

identificazione dei ruoli, il potenziamento e il finanziamento delle

infrastrutture, la formazione del personale e la regolamentazione anche

dell’accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro

della programmazione le Reti oncologiche regionali, tenendo conto del

documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delle

raccomandazioni per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana

potrà accedere al finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a

tutti i malati diagnosi più tempestive e cure innovative che spettano

loro per diritto». 

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-tumori” che va affrontata

con misure urgenti poiché il blocco di esami e visite oncologiche, la

riduzione degli screening da inizio pandemia, a cui è seguita la paura dei

pazienti ad accedere agli ospedali in corrispondenza delle diverse

ondate, hanno creato le premesse per una incidenza maggiorare di

tumori nei prossimi anni – ha spiegato l’Onorevole

Elena Carnevali, Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera

dei Deputati -. 

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma,

approvata all’unanimità nel novembre scorso, è necessario un cambio di

passo, in tempi davvero rapidi, che ci porti all’approvazione di un nuovo

Piano Oncologico Nazionale in linea con le direttive europee, per poter

riprendere ad effettuare screening oncologici, favorire la presa in carico

dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio nazionale,
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garantendo l’accesso agli esami diagnostici e alle terapie antitumorali». 

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si

chiedeva con insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo

Piano Nazionale per l’Oncologia e il Governo, scusandosi, si è impegnato

a farlo entro il prossimo mese di giugno – ha spiegato la Senatrice

Paola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato

della Repubblica -. È una buona notizia per tutti i malati di tumore, per

le loro famiglie, ma anche per tutte associazioni che li rappresentano, a

cominciare dalla FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono

stati lasciati fin troppo soli con una grave compromissione della loro

salute fisica, emotiva e psicologica. L’OdG appena approvato segna una

svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a ripartire stando al loro

fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica ci offrono, ma anche con

un calore umano che metta fine allo stato di solitudine, a volte perfino

di abbandono, di cui si sono sentiti vittime». 

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a

fronteggiare, la Commissione Europea ha fornito una risposta

importante per sostenere il burden del cancro, finanziando la “Mission”

sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite entro il 2030 – ha

spiegato il Professor

Walter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -. Per raggiungere

questo scopo sono state individuate cinque aree di intervento:

comprendere, prevenire ciò che si può prevenire, ottimizzare la

diagnostica e il trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un

accesso equo. La “Mission” rappresenta una importante opportunità per

l’Italia, per consentire la creazione di una sinergia tra le eccellenze del

nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a concrete

collaborazioni tra le diverse competenze nell’ambito oncologico.

Vengono proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi specifici,

focalizzate sui bisogni della popolazione e che necessitano di una grande

cooperazione tra cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi». 

 

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca

scientifica e delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel

campo sanitario e sociale attraverso: 

1. informazione, formazione e sensibilizzazione 

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari 

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni 

Sito internet: www.motoresanita.it

 

Ufficio stampa Motore Sanità 

comunicazione@motoresanita.it
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16 Apr 2021

Cancro e Covid: il grido d’allarme dei pazienti e delle loro Associazioni.
Contro l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale
L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici,
tra le persone più fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi
differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il diritto ad un
Piano di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia oncologica».
«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il
potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale
e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative».
. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid‐19. Il
cancro è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con un Piano
Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per tutelare la vita
delle persone malate di cancro».
La pandemia di Covid‐19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite da tumore e
ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, che chiedono risposte concrete.
Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO

Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E
COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”,
per riportare le Risoluzioni all’attenzione del Governo e delle Regioni, affinché vengano con
estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi
dell’epidemia, e si proceda, con adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di
ripresa e resilienza (PNRR), al necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio
Sanitario Nazionale, anche nell’ottica di delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il
rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le
Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza all’approvazione
di un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo l’impostazione del Piano europeo di lotta
contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla Mission on Cancer, segna una
nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative faro e
azioni di sostegno.
La pandemia di Covid‐19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del cancro,
interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi e vaccinazioni e
incidendo sull’accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall’inizio della pandemia le ferite sono
profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla mammella e alla cervice sono
stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in particolare nella prima ondata, sia
perché il personale sanitario è stato dirottato verso l’assistenza ai malati Covid‐19 sia perché la
volontà di ridurre il rischio di contagio ha prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami
diagnostici.
«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a registrare numeri
preoccupanti – spiega la Dottoressa Antonella Levante, Vicepresidente IQVIA ‐. Da indagini IQVIA
su dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora ‐17% nelle
mammografie, ‐13% nelle TAC polmonari e ‐13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o
addirittura in peggioramento nel periodo ottobre‐dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su
nuove diagnosi (‐14%), interventi chirurgici (‐24%) e minori ricoveri (‐37%), rispettivamente a ‐15%,
‐20% e 16% nel periodo febbraio‐giugno 2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta
wave (febbraio 2021) gli oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in
meno rispetto al periodo pre‐pandemia».
«FAVO, non a caso, ha definito il Covid‐19 uno tsunami per i malati di cancro – spiega il Professor
Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato
in Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato da FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è
stato pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice
Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del
Governo. Questo webinar intende condividere con tutta la comunità oncologica il risultato
eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più
preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni,
attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una
progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».
«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale, un monitoraggio
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delle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il potenziamento e il finanziamento
delle infrastrutture, la formazione del personale e la regolamentazione anche dell’accesso alle
cure innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro della programmazione le Reti oncologiche
regionali, tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delle
raccomandazioni per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana potrà accedere al
finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più tempestive e cure
innovative che spettano loro per diritto».
«Il Covid ha creato una situazione di “allarme‐tumori” che va affrontata con misure urgenti poiché
il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli screening da inizio pandemia, a cui
è seguita la paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in corrispondenza delle diverse ondate,
hanno creato le premesse per una incidenza maggiorare di tumori nei prossimi anni – ha spiegato
l’Onorevole Elena Carnevali, Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera dei Deputati ‐.
A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata all’unanimità nel
novembre scorso, è necessario un cambio di passo, in tempi davvero rapidi, che ci porti
all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le direttive europee, per
poter riprendere ad effettuare screening oncologici, favorire la presa in carico dei pazienti, in
maniera omogenea su tutto il territorio nazionale, garantendo l’accesso agli esami diagnostici e
alle terapie antitumorali».
«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si chiedeva con insistenza al
Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano Nazionale per l’Oncologia e il Governo,
scusandosi, si è impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno – ha spiegato la Senatrice
Paola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della Repubblica ‐. È una
buona notizia per tutti i malati di tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte associazioni che
li rappresentano, a cominciare dalla FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono stati
lasciati fin troppo soli con una grave compromissione della loro salute fisica, emotiva e psicologica.
L’OdG appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a ripartire stando
al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica ci offrono, ma anche con un calore umano che
metta fine allo stato di solitudine, a volte perfino di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».
«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la Commissione
Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden del cancro, finanziando la
“Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite entro il 2030 – ha spiegato il
Professor Walter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer ‐. Per raggiungere questo scopo sono
state individuate cinque aree di intervento: comprendere, prevenire ciò che si può prevenire,
ottimizzare la diagnostica e il trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accesso
equo. La “Mission” rappresenta una importante opportunità per l’Italia, per consentire la
creazione di una sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a
concrete collaborazioni tra le diverse competenze nell’ambito oncologico. Vengono proposte 13
raccomandazioni, rivolte a interventi specifici, focalizzate sui bisogni della popolazione e che
necessitano di una grande cooperazione tra cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi»
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AdnKronos > Comunicati AdnKronos >

Cancro e Covid: come uscire dall’emergenza?
 Redazione AdnKronos    19 Aprile 2021| 

(19 aprile 2021) -

Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell’attività di

screening e degli interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al

30%. Impatto significativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre

che sulle richieste di visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano 25-

30 pazienti in meno la settimana.

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi delle attività svolta da

AGENAS in tempo di pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il

30% dei volumi dei tre screening (cervicale pari a -32,20%, mammografico,

-30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e una diminuzione deivolumi di

attività degli interventi chirurgici per tumore che varia dal 20% al 24% al 30%:

per tumore alla mammella -22,05%, per tumore alla prostata -24,02%, per

tumore al colon -32,64%, per tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone

-18,25%, per tumore all’utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per tumore alla

tiroide – 31,23%.

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto

significativo sul numero di nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle

richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove diagnosi (-13%),

-35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo specialista (-31%),

-2.860.000 richieste di esami (-23%). Questo si è riflettuto soprattutto in

ambito ospedaliero ad una drastica riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre

emerge che a tutt’oggi gli oncologivisitano moltimeno pazienti che nel

periodo antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio

2021, che significa che in media vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno

la settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il Sistema

sanitario nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce punti di forza e

di debolezza sui quali è necessario intervenire per dare un nuovo volto

all’oncologia italiana. Tutto questo è stato affrontato nel corso del webinar

organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO - Federazione

Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E

COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E

POST PANDEMICA”. “Serve un piano di investimenti sulla sanità pubblica

molto rilevante – ha spiegato StefanoBonaccini, Presidente della Regione

Emilia-Romagna - che tenga conto di questi aspetti: strutture anche
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ospedaliere che siano sempre più moderne, digitalizzate e al servizio delle

necessità e delle richieste delle persone, una medicina sempre più di

territorio, perché più strutture nel territorio si hanno, più è facile convincere

le persone ad andare a fare test o diagnosi. Credo che il Governo debba

investire molto su questo. E poi c’è l’assistenza domiciliare: da un lato che c’è

bisogno di sistemi sanitari pubblici all’altezza e dall’altro c’è necessità di

avere un rapporto anche con la domiciliarità che diventi in percentuale

quello che già alcuni Paesi occidentali hanno, i l  9-10% di cittadini

complessivi. Oggi in Italia è solo il 4%. Le prospettive sono di salire al 6% ma

sarebbe ancora troppo poco”.

“Sono convinta che i finanziamenti debbano essere strutturali e non una

tantum per l’emergenza- ha sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla

Sanità e al Sociale della Regione del Veneto –perché altrimenti è difficile

creare dei percorsi effettivi e risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti.

Quindi le grandi sfide sono un rafforzamento dei sistemi e un lavoro di rete

sempre più efficace tra i diversi luoghi di cura proprio nell’ottica di dare

risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualità della presa in carico degli

assistiti e di una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura più mirata.

Ci sarà ancora molto su cui lavorare”.

Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente

oncologico è un’altra sfida, ma non bisogna dimenticare che mancano le

risorse umane e che bisogna ripensare il tema dell’equità nel riparto delle

risorse. Questo è il commento di Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e

benessere animale - Regione Puglia. “Non possiamo fare solo affidamento

sulle risorse, che speriamo che arriveranno, ma bisogna rendere efficiente il

sistema investendo in innovazione e potenziando le risorse umane perché

mancano i medici. Per la medicina territoriale investire in innovazione

significa migliorarne l’efficienza garantendo al paziente una “medicina a km

0”. Però dobbiamo anche ripensare il tema dell’equità: nel riparto delle

risorse il Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si mangia la

coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà necessario ristabilire

l’equità delle risorse”.

“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di

pazienti oncologici e ha visto una riduzione di attività di ricoveri chirurgici

oncologi del 15% – ha spiegato AlessandroStecco, Presidente Commissione

Sanità Regione Piemonte -. Ma altre attività sono andate avanti come i

trapianti di cellule staminali e la somministrazione della terapia Car-T. Ci

sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le prime regioni italiane a fare la

delibera per sbloccare la telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021

abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale che sta per essere

avviato e prossimamente saranno identificati i centri di riferimento e i centri

prescrittori.

Stiamo riprogettando la sanità territoriale per costruire insieme alla Rete

oncologica la cosiddetta oncologia di prossimità. Infine, grazie alla riforma dei

medici di medicina generale metteremo in rete la medicina di famiglia e le
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Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che fanno parte

dell’ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete

porteremo avanti le nostre nuove sfide in campo oncologico”. “Per il rilancio

dell’attività oncologica credo che prima di un Piano oncologico nazionale e

di un Piano della prevenzione nazionale ci deve essere un Piano sanitario

nazionale – ha spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas -

che vada a definire finalmente qual è il modello della medicina del territorio,

qual è il modello organizzativo dell’integrazione ospedale-territorio da cui

poi ne derivano anche i modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di

personale. La grande occasione per fare questo, e che non possiamo

sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano diffusi in

mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a definire, insieme ad un

Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a precisare

meglio quali sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in termini

di chirurgia oncologica sia in termini di radioterapia, e dare le possibilità a

tutte le regioni di avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l’UE sta

costruendo le reti degli ospedali di accreditamento, la nostra oncologia in

questa rete di centri di alta eccellenza accreditati ci deve essere, altrimenti

saremo una sanità di serie B”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e

delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e

sociale attraverso:
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Cancro e Covid: il grido d’allarme dei pazienti
e delle loro Associazioni

 Redazione AdnKronos    16 Aprile 2021| 

(16 aprile 2021) -

Contro l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale

L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati

oncologici, tra le persone più fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e

percorsi differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il

diritto ad un Piano di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia

oncologica».

«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il

potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del

personale e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative».

Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non

esiste solo il Covid-19. Il cancro è diventata una emergenza nell’emergenza.

L’Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico Nazionale in linea con il

Piano Europeo di lotta contro il cancro, per tutelare la vita delle persone

malate di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone

colpite da tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO -

Federazione Italiana delle Associazioni diVolontariato in Oncologia, che

chiedono risposte concrete.

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in

collaborazione con FAVO- Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA

NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA”,

per riportare le Risoluzioni all’attenzione del Governo e delle Regioni,

affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i

livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell’epidemia, e si proceda, con

adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e

resilienza (PNRR), al necessario ammodernamento strutturale e di processo

del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell’ottica di delineare un nuovo

sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle

strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni
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impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza

all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo

l’impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato lo

scorso febbraio, che insieme alla Mission on Cancer, segna una nuova era

oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative

faro e azioni di sostegno.

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del

cancro, interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up,

ritardando diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull’accesso ai farmaci e

provocando decessi. Dall’inizio della pandemia le ferite sono profonde. I

programmi di screening per i tumori al colon retto, alla mammella e alla

cervice sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in

particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato

dirottato verso l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il

rischio di contagio ha prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami

diagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento,

continuiamo a registrare numeri preoccupanti - spiega la Dottoressa

Antonella Levante, Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati reali di

prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora -17% nelle

mammografie, -13% nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In

aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento nel periodo ottobre-

dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su nuove diagnosi (-14%),

interventi chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%), rispettivamente a -15%,

-20% e 16% nel periodo febbraio-giugno 2020. Infine, il dato che più

preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli oncologi italiani

dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in meno rispetto al

periodo pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro –

spiega il ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione

Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il grido d’allarme

lanciato da FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è stato

pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente

dalla Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20

giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo webinar intende

condividere con tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale che il

Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che

più preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo ad attuare

quanto previsto dalle risoluzioni, attraverso un nuovo Piano Oncologico

Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una progettualità

complessiva da inserire nel Recovery Plan».

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia

centrale,  un monitoraggio delle previsioni di  attività,  una chiara

identificazione dei ruoli,  i l  potenziamento e il finanziamento delle

infrastrutture, la formazione del personale e la regolamentazione anche
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dell’accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro della

programmazione le Reti oncologiche regionali,  tenendo conto del

documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delle

raccomandazioni per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana potrà

accedere al finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati

diagnosi più tempestive e cure innovative che spettano loro per diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-tumori” che va affrontata con

misure urgenti poiché il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione

degli screening da inizio pandemia, a cui è seguita la paura dei pazienti ad

accedere agli ospedali in corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato

le premesse per una incidenza maggiorare di tumori nei prossimi anni – ha

spiegato l’OnorevoleElena Carnevali, Componente XII Commissione (Affari

Sociali), Camera dei Deputati -.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma,

approvata all’unanimità nel novembre scorso, è necessario un cambio di

passo, in tempi davvero rapidi, che ci porti all’approvazione di un nuovo

Piano Oncologico Nazionale in linea con le direttive europee, per poter

riprendere ad effettuare screening oncologici, favorire la presa in carico dei

pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio nazionale, garantendo

l’accesso agli esami diagnostici e alle terapie antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si

chiedeva con insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano

Nazionale per l’Oncologia e il Governo, scusandosi, si è impegnato a farlo

entro il prossimo mese di giugno – ha spiegato la Senatrice Paola Binetti,

Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della Repubblica -. È

una buona notizia per tutti i malati di tumore, per le loro famiglie, ma anche

per tutte associazioni che li rappresentano, a cominciare dalla FAVO. I malati

oncologici ai tempi della Pandemia sono stati lasciati fin troppo soli con una

grave compromissione della loro salute fisica, emotiva e psicologica. L’OdG

appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a

ripartire stando al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica ci

offrono, ma anche con un calore umano che metta fine allo stato di

solitudine, a volte perfino di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a

fronteggiare, la Commissione Europea ha fornito una risposta importante

per sostenere il burden del cancro, finanziando la “Mission” sul cancro, il cui

obiettivo è salvare tre milioni di vite entro i l  2030 – ha spiegato il

ProfessorWalter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -. Per raggiungere

questo scopo sono state indiv iduate c inque aree di  intervento:

comprendere, prevenire ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica

e il trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accesso equo. La

“Mission” rappresenta una importante opportunità per l’Italia, per consentire

la creazione di una sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e

assistenza per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse competenze

nell’ambito oncologico. Vengono proposte 13 raccomandazioni, rivolte a
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SFOGLIA IL PROSSIMO ARTICOLO LEGGI GLI ARTICOLI DI: ADNKRONOS

(16 aprile 2021) -

Contro l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale

L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati

oncologici, tra le persone più fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e

percorsi differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il

diritto ad un Piano di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia

oncologica».

«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il

potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione del

personale e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative».

Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non

esiste solo il Covid-19. Il cancro è diventata una emergenza nell’emergenza.

L’Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico Nazionale in linea con il

Piano Europeo di lotta contro il cancro, per tutelare la vita delle persone

malate di cancro». 

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone

colpite da tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO -

Federazione Italiana delle Associazioni diVolontariato in Oncologia, che

chiedono risposte concrete. 

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in

collaborazione con FAVO- Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA

NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST

PANDEMICA”, per riportare le Risoluzioni all’attenzione del Governo e delle

Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito

oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia, e si

proceda, con adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di

ripresa e resilienza (PNRR), al necessario ammodernamento strutturale e di

processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di delineare un

nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle

strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni

impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza

all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo
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l’impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato lo scorso

febbraio, che insieme alla Mission on Cancer, segna una nuova era oncologica

in Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative faro e azioni

di sostegno. 

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del

cancro, interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up,

ritardando diagnosi e vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai farmaci e

provocando decessi. Dall'inizio della pandemia le ferite sono profonde. I

programmi di screening per i tumori al colon retto, alla mammella e alla cervice

sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in particolare

nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso

l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di

contagio ha prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici. 

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo

a registrare numeri preoccupanti - spiega la Dottoressa Antonella Levante,

Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati reali di prescrizione,

aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora -17% nelle mammografie,

-13% nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o

addirittura in peggioramento nel periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla

prima ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi chirurgici (-24%) e minori

ricoveri (-37%), rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo febbraio-

giugno 2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio

2021) gli oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il 30% di

pazienti in meno rispetto al periodo pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro –

spiega il ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione

Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il grido d’allarme

lanciato da FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è stato

pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla

Senatrice Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20 giorni e con

il parere favorevole del Governo. Questo webinar intende condividere con

tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale che il Parlamento ha

dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più preoccupano i

malati di cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle

risoluzioni, attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con

quello europeo, definisca una progettualità complessiva da inserire nel

Recovery Plan». 

«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia

centrale, un monitoraggio delle previsioni di attività, una chiara identificazione

dei ruoli, il potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la formazione

del personale e la regolamentazione anche dell’accesso alle cure innovative. Il

Piano, inoltre, deve porre al centro della programmazione le Reti oncologiche

regionali, tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida

organizzative e delle raccomandazioni per la Rete Oncologica’. Solo così

l’Oncologia italiana potrà accedere al finanziamento europeo e quindi potrà

assicurare a tutti i malati diagnosi più tempestive e cure innovative che

spettano loro per diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-tumori” che va affrontata con
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misure urgenti poiché il blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli

screening da inizio pandemia, a cui è seguita la paura dei pazienti ad accedere

agli ospedali in corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le premesse

per una incidenza maggiorare di tumori nei prossimi anni – ha spiegato

l’OnorevoleElena Carnevali, Componente XII Commissione (Affari Sociali),

Camera dei Deputati -.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma,

approvata all’unanimità nel novembre scorso, è necessario un cambio di passo,

in tempi davvero rapidi, che ci porti all’approvazione di un nuovo Piano

Oncologico Nazionale in linea con le direttive europee, per poter riprendere ad

effettuare screening oncologici, favorire la presa in carico dei pazienti, in

maniera omogenea su tutto il territorio nazionale, garantendo l’accesso agli

esami diagnostici e alle terapie antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si

chiedeva con insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano

Nazionale per l'Oncologia e il Governo, scusandosi, si è impegnato a farlo

entro il prossimo mese di giugno – ha spiegato la Senatrice Paola Binetti,

Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della Repubblica -. È

una buona notizia per tutti i malati di tumore, per le loro famiglie, ma anche per

tutte associazioni che li rappresentano, a cominciare dalla FAVO. I malati

oncologici ai tempi della Pandemia sono stati lasciati fin troppo soli con una

grave compromissione della loro salute fisica, emotiva e psicologica. L'OdG

appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a

ripartire stando al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica ci offrono,

ma anche con un calore umano che metta fine allo stato di solitudine, a volte

perfino di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare,

la Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il

burden del cancro, finanziando la “Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare

tre milioni di vite entro il 2030 – ha spiegato il ProfessorWalter Ricciardi,

Presidente Mission on Cancer -. Per raggiungere questo scopo sono state

individuate cinque aree di intervento: comprendere, prevenire ciò che si può

prevenire, ottimizzare la diagnostica e il trattamento, sostenere la qualità della

vita, garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta una importante

opportunità per l’Italia, per consentire la creazione di una sinergia tra le

eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a concrete

collaborazioni tra le diverse competenze nell’ambito oncologico. Vengono

proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi specifici, focalizzate sui

bisogni della popolazione e che necessitano di una grande cooperazione tra

cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi».

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e

delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e

sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet: www.motoresanita.it
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Home News in evidenza home “Cancro e Covid: l’emergenza nell’emergenza” 

“Cancro e Covid: l’emergenza
nell’emergenza”

15 Aprile 2021 News in evidenza home, Notizie dal web  Pubblicato da: Segreteria

Il 16 aprile a partire dalle ore 11:00 FAVO e MotoreSanità organizzano il Webinar  “CANCRO E COVID:

L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA – L’oncologia nell’era intra e post pandemica”. Un’iniziativa nata con lo

scopo di puntare i riflettori sulle Risoluzioni Carnevali e Binetti approvate in Camera e Senato, che impegnano il Governo a

 ripristinare in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell’epidemia e a provvedere  al necessario

ammodernamento del Servizio Sanitario Nazionale.

  
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CATEGORIE ARTICOLI

“Cancro e Covid: l’emergenza

nell’emergenza”

15 Aprile 2021

Social Film Production Con il Sud: 10
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15 Aprile 2021
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15 Aprile 2021
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14 Aprile 2021

“Italia & Africa”: un convegno
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in Africa

14 Aprile 2021

A Girifalco “Amici a quattro zampe”

danno un taglio netto al randagismo

14 Aprile 2021
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       

L’emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e proponendo soluzioni le principali società

scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. L’interruzione o il rallentamento per mesi degli screening, degli

interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle terapie palliative e dei supporti psicologici a causa della pandemia,

inciderà in maniera preoccupante sugli outcomes dei pazienti. Il piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi

ordini del giorno sul futuro dell’oncologia e dell’emergenza oncologica, delineano le linee di intervento e le proposte per

riorganizzare i processi nell’era intra e post pandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere raggiunti solo se la

coscienza dei problemi sia uniforme in tutti i livelli istituzionali a partire dalle Regioni.

Per questi motivi Motore Sanità  e FAVO in sintonia con tutti gli stakeholder del settore si uniscono per ricordare l’urgenza

nell’affrontare i temi e le opzioni delle due risoluzioni recentemente approvate all’unanimità alla Camera e al Senato.

Clicca qui per iscriverti all’evento:

https://www.motoresanita.it/eventi/20368/

Scarica il programma

Fonte: Favo.it
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Oggi 13:34

BsNews 2021-04-13 20:03

ASKA Ieri 17:10

Blog Sicilia Palermo Ieri 10:39

Incontro promosso da Motore Sanità e FAVO

Roma, 15 apr. (askanews) – Cancro e Covid, l’emergenza nell’emergenza. Questo il chiaro

titolo dell’incontro promosso da Motore Sanità

insieme a FAVO, Federazione delle Associazioni di Volontariato

in oncologia, in programma domani. Occasione per ragionare

sull’emergenza oncologica, una realtà preoccupante su cui stanno... 

la provenienza: ASKA

Cancro e Covid, emergenza nell’emergenza

Covid, Renzi “A emergenza finita servirà una commissione
d’inchiesta”

ROMA (ITALPRESS) – “Per sconfiggere il virus dobbiamo imparare a conviverci per un pò,

dicevamo un anno fa, diciamo oggi, temo che lo diremo ancora per qualche mese”. Lo scrive

Matteo Renzi nella sua e-News- “A) Servono vaccini. Con un piano serio, non con le

pagliacciate del passato

Ocse, Franco: congiuntura resta critica con emergenza
Covid

Milano, 14 apr. (askanews) – La congiuntura economica globale resta “critica”, ha avvertito il

ministro dell’Economia, Daniele Franco, in qualità di presidenza del G20, durante la

presentazione del rapporto Going for the Growth

Covid, emergenza negli ospedali palermitani, corsie piene e
pazienti trasferiti a Petralia

La situazione negli ospedali palermitani resta in stato di emergenza. L’ospedale Cervello e

quello di Partinico, che accolgono i pazienti Covid, sono ormai pieni. Lo stesso anche quelli di

Termini Imerese. I pazienti questa notte sono stati dirottati all’ospedale di Petralia Sottana

dove

Ultime notizie a ASKA

Oggi

13:34

Cancro e Covid, emergenza

nell’emergenza

Oggi

13:34

Covid, Gimbe: giù contagi e ricoveri

ma ancora lenti a vaccinare

Oggi

13:34

Foggia, sequestrati beni per 2,5

milioni a pluripregiudicato

Oggi

13:34

Covid, Giorgetti: programma

riaperture dalla prossima settimana

Oggi

13:34

Giorgetti: nuova Alitalia nasce se

può operare in modo proficuo

Ultime notizie a Italia

Oggi

13:57

Vasco, concerto a Milano

cancellato: si va a maggio 2022

Oggi

13:57

Apple, evento 20 aprile: ecco cosa

presenterà la Mela

Oggi

13:57

Bolognini: "Sala ascolti i

commercianti, via TARI a chi ha

dovuto chiudere"

Oggi

13:57

Ascolti tv, La7 quinta in prime time.

Giletti al 6,51%, Mentana e la

Gruber...

Trova notizie dalla Italia su

Facebook

Le Ultime Notizie
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14-04-21

Cerca...HOME NOTIZIE RUBRICHE VIDEO ARCHIVIO STORICO

“Da Pinocchio a Masterchef, dalla
fame all’abbondanza: la millenaria
storia dell’agricoltura in due slide”

Giovedì 15 aprile, dalle 21.25 alle
22, è in programma l'incontro “Da
Pinocchio a Masterchef, dalla fame
all’abbondanza: la millenaria...

Roma - FAVO: presentazione
incontro "Cancro e Covid,
L'emergenza nell'emergenza"

Il

prossimo venerdì 16
aprile dalle ore 11 alle 13, si terrà
l'incontro: "Cancro e Covid,
L’emergenza nell'ermergenza.
L’oncologia nell'era intra e post
pandemica", organizzato da Motore
Sanità, in collaborazione con FAVO...

“Volti di Palermo”, antologia di
scatti fotografici di Massimiliano
Ferro

Il

fotografo Massimiliano Ferro ha
pubblicato il volume “Volti di
Palermo”.Tra le pagine l’autore
interpreta la città di Palermo
attraverso...

Torino - Seduta scientifica, Venerdì
23 Aprile: L'Infarto nell'era del Covid

L'Accademia di Medicina di Torino

TI POTREBBERO INTERESSARE ANCHE...
EVENTI

Tweet

Roma - FAVO: presentazione incontro "Cancro e
Covid, L'emergenza nell'emergenza"
Dettagli
Pubblicato: 13 Aprile 2021

Il

prossimo venerdì 16 aprile dalle ore 11 alle 13, si terrà
l ' i n con t r o :  "Cancro e Covid, L’emergenza 
nell'ermergenza. L’oncologia nell'era intra e post 
pandemica",  o r g a n i z z a t o  d a  M o t o r e
Sanità, in collaborazione con FAVO - Federazione
Italiana delle Associazioni di Volontariato in oncologia.

La XII Commissione Affari Sociali della Camera dei 
Deputati in occasione dell’audizione sulla situazione dei 
pazienti affetti da patologie oncologiche durante 
l'emergenza epidemiologica da Covid-19 ha accolto 
l'appello della FAVO circa l'emergenza oncologica in 
periodo pandemico. Il 18 novembre 2020, la stessa 
Commissione ha approvato all’unanimità la risoluzione 
promossa dall’on. Carnevali “Iniziative per la tutela e la 
cura dei pazienti con patologie oncologiche”. 
Successivamente, il 25 novembre 2020 anche la 
Commissione Igiene e Sanità del Senato ha approvato 
all'unanimità la risoluzione presentata dalla sen. Binetti,
incentrata sul paziente oncologico e le sue esigenze in 
tempi di pandemia da Covid-19. Motore Sanità e FAVO
ritengono  urgente riportare le Risoluzioni all’attenzione 
del Governo e delle Regioni, affinché vengano 
ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza 
precedenti al diffondersi dell'epidemia, e si proceda, 
con adeguati finanziamenti – anche attraverso il Piano 
nazionale di ripresa e resilienza (PNRR) – 
all'ammodernamento strutturale e di processo del 
Servizio Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di 
delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il 
rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e 
sicurezza delle cure.

 

 

Manuel Di Maggio
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Sito web realizzato da Nerd 2 . Assistenza Informatica

organizza una seduta scientifica on
line dal titolo "L'infarto nell'era del
Covid". La seduta si...

2 / 2

    DEDALOMULTIMEDIA.IT
Data

Pagina

Foglio

13-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 209



         
 

    

POLITICA SALUTE ISTITUZIONI CULTURA AMBIENTE SPORT CRONACA TURISMO TRASPORTI
SOLIDARIETÀ VIDEO

‘CANCRO E COVID L’EMERGENZA
NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA
NELL’ERA INTRA E POST
PANDEMICA’,
‘CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA.
L’ONCOLOGIA

NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA’, organizzato da
Motore Sanità, in

collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato

in oncologia.

L’emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui
FAVO ha lanciato

un grido d’allarme, raccolto con grande senso di
responsabilità istituzionale dalla

XII Commissione Affari Sociali della Camera dei Deputati
in occasione dell’Audizione

sulla situazione dei pazienti affetti da patologie
oncologiche durante l’emergenza

epidemiologica da COVID-19. Il 18 novembre 2020, la
stessa Commissione ha

approvato all’unanimità la risoluzione promossa dall’On.
Carnevali “Iniziative per la

tutela e la cura dei pazienti con patologie oncologiche”.
Successivamente, il 25

novembre 2020 anche la Commissione Igiene e Sanità
del Senato ha approvato

all’unanimità la risoluzione presentata dalla Sen. Binetti,
incentrata sul paziente

Cerca …
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oncologico e le sue esigenze in tempi di Pandemia da
Covid-19.

Motore Sanità e FAVO ritengono urgente riportare le
Risoluzioni all’attenzione del

Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema
urgenza ripristinati in ambito

oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi
dell’epidemia, e si proceda,

con adeguati finanziamenti – anche attraverso il Piano
nazionale di ripresa e resilienza

(PNRR) – al necessario ammodernamento strutturale e
di processo del Servizio

Sanitario Nazionale, anche nell’ottica di delineare un
nuovo sistema di offerta,

valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle
strutture, esiti e sicurezza delle cure.

SALUTI E APERTURA LAVORI

Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione
Italiana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia

INTRODUZIONE
Risoluzione approvata dalla commissione su “Iniziative
per la tutela e la cura dei pazienti

con patologie oncologiche” n. 7-00562

Elena Carnevali, Componente XII Commissione (Affari
Sociali), Camera dei Deputati

La risposta europea all’emergenza oncologica
Walter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer

Dal dire al fare: il ruolo delle aziende

Francesco Ripa di Meana, Presidente FIASO

TAVOLA ROTONDA

Come affrontare l’emergenza oncologica e procedere
con adeguati finanziamenti

all’ammodernamento del SSN

MODERANO
Elisabetta Iannelli, Segretario Generale FAVO –
Federazione Italiana delle Associazioni

di Volontariato in Oncologia
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Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità

DISCUSSANT

Gianni Amunni, Direttore Generale Istituto per lo Studio,
la Prevenzione e la Rete

Oncologica (ISPRO), Regione Toscana

Massimo Annicchiarico, Direttore Salute e Integrazione
Sociosanitaria della Regione Lazio

Livio Blasi, Presidente CIPOMO – Collegio Italiano Primari
Oncologi Medici Ospedalieri
Stefano Bonaccini, Presidente della Regione Emilia-
Romagna

Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana
Oncologia Medica (AIOM) e Direttore

dell’Oncologia Medica presso l’Azienda Ospedaliera
Mauriziano di Torino

Pierfranco Conte, Coordinatore Rete Oncologica Veneta e
Direttore Struttura Complessa

Oncologia Istituto Oncologico Veneto

Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di
Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO)

e Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San
Camillo-Forlanini di Roma

Franca Fagioli, Coordinatrice Rete Oncologica Piemonte e
Direttore Dipartimento Patologia e

Cura del Bambino “Regina Margherita” e
dell’Oncoematologia pediatrica della Città della

Salute di Torino

Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia
Oncologica (SICO) e Responsabile

della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei
Tumori di Milano

Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale –
Regione del Veneto

Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere
animale – Regione Puglia

Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas
Alessandro Stecco, Presidente Commissione Sanità
Regione Piemonte
Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA
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Cancro e Covid L’emergenza nell'emergenza.
L’oncologia nell'era intra e post pandemica - 16 Aprile
2021, ORE 11
Il prossimo venerdì 16 Aprile dalle ore 11 alle 13, si terrà l'incontro: ‘CANCRO E COVID
L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST
PANDEMICA’, organizzato da Motore Sanità, in collaborazione con FAVO -
Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in oncologia.

roma, 13/04/2021 (informazione.it - comunicati stampa - salute e benessere)
Il prossimo venerdì 16 Aprile dalle ore 11 alle 13, si terrà
l'incontro: ‘CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA.
L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST
PANDEMICA’,  organizzato da Motore Sanità,  in collaborazione con FAVO -
Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in oncologia.

L’emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui FAVO ha lanciato un
grido d’allarme, raccolto con grande senso di responsabilità istituzionale dalla
XII Commissione Affari Sociali della Camera dei Deputati in occasione
dell’Audizione sulla situazione dei pazienti affetti da patologie oncologiche
durante l'emergenza epidemiologica da COVID-19. Il 18 novembre 2020, la
stessa Commissione ha approvato all’unanimità  la risoluzione promossa
dall’On. Carnevali “Iniziative per la tutela e la cura dei pazienti con patologie
oncologiche”. Successivamente, il 25 novembre 2020 anche la Commissione
Igiene e Sanità del Senato ha approvato all'unanimità la risoluzione presentata
dalla Sen. Binetti, incentrata sul paziente oncologico e le sue esigenze in tempi di
Pandemia da Covid-19.

Motore Sanità e FAVO ritengono  urgente riportare le Risoluzioni all’attenzione
del Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in
ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia, e
si proceda, con adeguati finanziamenti – anche attraverso il Piano nazionale di
ripresa e resilienza (PNRR) – al necessario ammodernamento strutturale e di
processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di delineare un
nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle
strutture, esiti e sicurezza delle cure.
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Il prossimo venerdì 16 Aprile dalle ore 11 alle 13, si terrà

l'incontro: 'CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA.

L'ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E POST

PANDEMICA', organizzato da Motore Sanità, in collaborazione

con FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in oncologia.

L'emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui FA VO ha
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responsabilità istituzionale dalla XII Commissione Affari Sociali della

Camera dei Deputati in occasione dell'Audizione sulla situazione dei

pazienti affetti da patologie oncologiche durante l'emergenza

epidemiologica da COVID-19.1118 novembre 2020, la stessa

Commissione ha approvato all'unanimità la risoluzione promossa

dall'On. Carnevali "Iniziative per la tutela e la cura dei pazienti con

patologie oncologiche". Successivamente, i125 novembre 2020

anche la Commissione Igiene e Sanità del Senato ha approvato

all'unanimità la risoluzione presentata dalla Sen. Binetti incentrata sul

paziente oncologico e le sue esigenze in tempi di Pandemia da Covid-

19.

Motore Sanità e FAVO ritengono urgente riportare le Risoluzioni
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all'attenzione del Governo e delle Regioni, affinché vengano con

estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza

precedenti al diffondersi dell'epidemia, e si proceda, con adeguati

finanziamenti - anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e

resilienza (PNRR) - al necessario ammodernamento strutturale e di

processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di

delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra

volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure.
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Cancro e Covid L’emergenza
nell'emergenza. L’oncologia
nell'era intra e post
pandemica - 16 Aprile 2021,
ORE 11
scritto da: Motore sanita | segnala un abuso

il prossimo venerdì 16 Aprile dalle ore 11 alle 13, si terrà

l'incontro: ‘CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA.

L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA’ ,

organizzato da Motore Sanità, in collaborazione con FAVO -

Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in

oncologia.

il prossimo venerdì 16 Aprile dalle ore 11 alle 13,  s i  terrà

l'incontro: 

‘CANCRO E  COVID L ’EMERGENZA NELL ’EMERGENZA.

L’ONCOLOGIA

NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA’, organizzato da Mot

ore Sanità, in

collaborazione con FAVO -  Federazione Ita l iana del le

Associazioni di Volontariato 

in oncologia.

L’emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui FAVO ha

lanciato

un grido d’allarme, raccolto con grande senso di responsabilità

istituzionale dalla

XII Commissione Affari Sociali della Camera dei Deputati in

occasione dell’Audizione

sulla situazione dei pazienti affetti da patologie oncologiche

durante l'emergenza

epidemiologica da COVID-19. Il 18 novembre 2020, la stessa

Commissione ha

approvato all’unanimità  la risoluzione promossa dall’On. Carnevali

“Iniziative per la

tute la  e  la  cura  de i  paz ient i  con pato log ie  onco log iche” .

Successivamente, il 25
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scritto il 12-04-2021

il prossimo mercoledì 14 Aprile,

dalle ore 10 alle 13:30, si terrà

il webinar: ‘TOSCANA/EMILIA-

R O M A G N A :  I L  V A L O R E

DELL’ADERENZA PER I SISTEMI

SANITARI REGIONALI. DAL

B I S O G N O  A L L ’ A Z I O N E ’ ,

organizzato da Motore Sanità. il

p r o s s i m o  m e r c o l e d ì  1 4

Aprile, dalle ore 10 alle 13:30, si

terrà

il webinar: ‘TOSCANA/EMILIA-

R O M A G N A :  I L  V A L O R E

DELL’ADERENZA PER I SISTEMI

SANITARIREGIONALI.
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r a c comandaz i on i de l  med i c o

riguardanti do (continua)
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scritto il 12-04-2021
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g i o r n i  s c o r s i  u n  i n c o n t r o

virtuale, fortemente voluto da

Women for Oncology – Italy,

che ha visto la partecipazione

attiva di oltre 40 oncologhe,

collegate da tutta Italia. 9 Aprile

2021 -  S i  è  tenuto ne i  g iorn i

s co r s i  un  i n con t r o  v i r t ua l e ,

fortemente voluto daWomen for

Oncology – Italy, che ha visto la

partecipazione att iva di  o l tre

40oncologhe, collegate da tutta

Italia.Sono già cinque anni che

Ne l l aNo t i z ia

Home > Ambiente e salute > Cancro e Covid L’emergenza nell'emergenza. L’oncologia nell'era intra e post
pandemica - 16 Aprile 2021, ORE 11

Home Perchè registrarsi Sosteneteci Condizioni Login Registrati Cerca

Questo sito utilizza i cookie per migliorare servizi ed esperienza dei clienti. Se decidi di continuare la navigazione consideriamo che accetti il loro uso. Maggiori

info OK

1 / 4

    NELLANOTIZIA.NET
Data

Pagina

Foglio

13-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 218



novembre 2020 anche la Commissione Igiene e Sanità del Senato

ha approvato

all'unanimità la risoluzione presentata dalla Sen. Binetti, incentrata

sul paziente

oncologico e le sue esigenze in tempi di Pandemia da Covid-19.

Motore Sanità e FAVO ritengono  urgente riportare le Risoluzioni

all’attenzione del

Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema urgenza

ripristinati in ambito

oncolog ico i  l ive l l i  d i  ass is tenza precedent i  a l  d i f fonders i

dell'epidemia, e si proceda,

con adeguati finanziamenti – anche attraverso il Piano nazionale di

ripresa e resilienza

(PNRR) – al necessario ammodernamento strutturale e di processo

del Servizio

Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di delineare un nuovo sistema

di offerta,

valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e

sicurezza delle cure.
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attivamente in Italia ed è giuntoil

momento di fare un importante

passo in avanti, costituendo dei

gruppi regionali. Inquesto modo

si vuole coinvolg (continua)

Pandemia diabete: è
emergenza. I
pazienti non possono
più aspettare
scritto il 12-04-2021

Le associazioni di pazienti:

«Non dimentichiamo le storie

degli ammalati e i loro bisogni di

cura  e  d iamo a l  medico  d i

medicina generale la possibilità

d i  p r e s c r i v e r e  i  f a r m a c i

innovativi che ridurrebbero

d i a g n o s i  t a r d i v e  e

complicazioni». 12 Aprile 2021 -

La pandemia da Covid-19 non

deve fare dimenticare l’esistenza

d ima l a t t i e  c r on i c he  c ome  i l

diabete il cui impatto sulla salute

del paziente e sul pianosociale è

devas tan te .  I l  pa z i en te  con

d i a b e t e  è  u n  p a z i e n t e  a d

altissimo rischio. E idati parlano

chiaro.Ogni 7 minuti una persona

c o n  d i a b e t e  h a  u n  a t t a c c o

card iaco ,  ogn i  30  minut iuna

persona con diabete ha un ictus, 

(continua)

Diabete e MMG:
“Riorganizzare il
sistema sanitario e
dare accesso
all’innovazione alla
medicina territoriale,
solo così il medico di
base riprenderà il
ruolo centrale di
cura”
scritto il 12-04-2021

10 aprile 2021 – La pandemia

ha messo in evidenza la fragilità

della presa in carico territoriale

n e l l a  c u r a  d e l  d i a b e t e :  è

indispensabile riorganizzare il

sistema assistenziale e

improrogabile garantire alla

medicina territoriale accesso

all’innovazione, stanno infatti

rallentando i benefici di salute

con conseguente aumento dei

costi socio-assistenziali. Il MMG

d e v e  t o r n a r e  a d  e s s e r e

prescrittore, bisogna riportare il

territorio ad essere centrale

nella gestione della cronicità

diabete. 10  apr i l e  2021  –  La

pandemia ha messo in evidenza
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l a  f r a g i l i t à  d e l l a  p r e s a  i n

caricoterritoriale nella cura del

d i a b e t e :  è  i n d i s p e n s a b i l e

r i o r g a n i z z a r e  i l  s i s t e m a

ass is tenz ia lee  improrogab i le

garantire alla medicina territoriale

a c c e s s o  a l l ’ i n n o v a z i o n e ,

s t a n n o  i n f a t t i r a l l e n t a n d o  i

b e n e f i c i  d i  s a l u t e  c o n

conseguente aumento dei costi

socio-assistenziali.Il MMG deve

tornare ad essere (continua)
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modelli italiani per
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Gli specialisti: «Gli applicativi

gestionali devono semplificare il

lavoro del medico di medicina

generale abbattendo i carichi

burocratici e semplificandogli il

lavoro». 9  A p r i l e  2 0 2 1  -  I l

pe r i odo  emergenz i a l e  che  i l

m o n d o  s t a  v i v e n d o  h a

evidenziato lanecessità che i l

Servizio sanitario nazionale e

regionale abbia una rete vera che

sia ingrado di mettere a sistema

l’interdisciplinarietà fra tutti gli

a t t o r i  c h e  i n t e r v e n g o n o

n e l p e r c o r s o  d i  c u r a  e  d i

prevenzione del malato cronico,

c i ò  a l  f i n e  d i  p r e d i s p o r r e

u n e q u i l i b r a t o  r a p p o r t o  t r a

m e d i c o ,  s t r u t t u r e  s a n i t a r i

(continua)
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Paola Binetti, Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità,

Senato della Repubblica,

Risoluzione approvata dalla Commissione su “Affare assegnato

sulle iniziative per favorire il

ritorno alla normalità delle cure e il riconoscimento dei diritti dei

malati oncologici” Atto 613

Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana

delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità

E’ stato invitato l’Onorevole

Roberto Speranza, Ministro della Salute
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OPZIONI

L'emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e proponendo soluzioni le principali

società scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. L'interruzione o ìl rallentamento per mesi degli

screening, degli interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle terapie palliative e dei supporti psicologici a

causa della pandemia, inciderà in maniera preoccupante sugli outcornes dei pazienti. Il piano oncologico europeo e

quello nazionale con rispettivi ordini del giorno sul futuro dell'oncologia e dell'emergenza oncologica, delineano le

linee di intervento e le proposte per riorganizzare i processi nell'era intra e post pandemica, ma gli obiettivi

delineati possono essere raggiunti solo se la coscienza dei problemi sia uniforme in tutti i livelli istituzionali a partire

dalle Regioni. Per questi motivi Motore Sanità e FAVO in sintonia con tutti gli stakeholder del settore si uniscono

per ricordare l'urgenza nell'affrontare i temi e le opzioni delle due risoluzioni recentemente approvate all'unanimità

alla Camera e al Senato.
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Cancro e Covid: come uscire
dall’emergenza?
19 aprile 2021 10:30
Fonte: Adnkronos

Condividi su

#salute-e-benessere

(19 aprile 2021) - Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell’attività di
screening e degli interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al 30%. Impatto
significativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite
specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano 25-30 pazienti in meno la settimana. Roma, 19
aprile 2021.Secondo una recente analisi delle attività svolta da AGENAS in tempo di
pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre screening
(cervicale pari a -32,20%, mammografico, -30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e una
diminuzione deivolumi di attività degli interventi chirurgici per tumore che varia dal 20% al
24% al 30%: per tumore alla mammella -22,05%, per tumore alla prostata -24,02%, per
tumore al colon -32,64%, per tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per
tumore all’utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per tumore alla tiroide – 31,23%.
Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto significativo sul numero
di nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche ed esami:
-613.000 nuove diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo
specialista (-31%), -2.860.000 richieste di esami (-23%). Questo si è riflettuto soprattutto in
ambito ospedaliero ad una drastica riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre emerge che a
tutt'oggi gli oncologivisitano moltimeno pazienti che nel periodo antecedente la pandemia:
30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che significa che in media vengono visitati
circa 25-30 pazienti in meno la settimana. La drammatica situazione emergenziale ha
messo a dura prova il Sistema sanitario nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce
punti di forza e di debolezza sui quali è necessario intervenire per dare un nuovo volto
all’oncologia italiana. Tutto questo è stato affrontato nel corso del webinar organizzato da
in collaborazione con FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in
Oncologia, dal titolo “”. “Serve un piano di investimenti sulla sanità pubblica molto rilevante
– ha spiegato StefanoBonaccini, Presidente della Regione Emilia-Romagna - che tenga
conto di questi aspetti: strutture anche ospedaliere che siano sempre più moderne,
digitalizzate e al servizio delle necessità e delle richieste delle persone, una medicina sempre
più di territorio, perché più strutture nel territorio si hanno, più è facile convincere le persone
ad andare a fare test o diagnosi. Credo che il Governo debba investire molto su questo. E poi
c'è l'assistenza domiciliare: da un lato che c'è bisogno di sistemi sanitari pubblici all'altezza
e dall'altro c’è necessità di avere un rapporto anche con la domiciliarità che diventi in
percentuale quello che già alcuni Paesi occidentali hanno, il 9-10% di cittadini complessivi.
Oggi in Italia è solo il 4%. Le prospettive sono di salire al 6% ma sarebbe ancora troppo
poco”. “Sono convinta che i finanziamenti debbano essere strutturali e non una tantum per
l’emergenza- ha sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale della
Regione del Veneto –perché altrimenti è difficile creare dei percorsi effettivi e risolutivi
rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le grandi sfide sono un rafforzamento dei sistemi e
un lavoro di rete sempre più efficace tra i diversi luoghi di cura proprio nell’ottica di dare
risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualità della presa in carico degli assistiti e di
una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura più mirata. Ci sarà ancora molto su cui
lavorare”. Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente oncologico è
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un’altra sfida, ma non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che bisogna
ripensare il tema dell’equità nel riparto delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi
Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere animale - Regione Puglia. “Non possiamo fare
solo affidamento sulle risorse, che speriamo che arriveranno, ma bisogna rendere efficiente
il sistema investendo in innovazione e potenziando le risorse umane perché mancano i
medici. Per la medicina territoriale investire in innovazione significa migliorarne l’efficienza
garantendo al paziente una “medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare il tema
dell’equità: nel riparto delle risorse il Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si
mangia la coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà necessario ristabilire l’equità
delle risorse”. “A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di
pazienti oncologici e ha visto una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi del 15%
– ha spiegato AlessandroStecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma
altre attività sono andate avanti come i trapianti di cellule staminali e la somministrazione
della terapia Car-T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le prime regioni italiane a
fare la delibera per sbloccare la telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021 abbiamo
normato il Molecular Tumor Board regionale che sta per essere avviato e prossimamente
saranno identificati i centri di riferimento e i centri prescrittori. Stiamo riprogettando la sanità
territoriale per costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta oncologia di prossimità.
Infine, grazie alla riforma dei medici di medicina generale metteremo in rete la medicina di
famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che fanno parte
dell’ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete porteremo avanti le
nostre nuove sfide in campo oncologico”. “Per il rilancio dell'attività oncologica credo che
prima di un Piano oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale ci deve
essere un Piano sanitario nazionale – ha spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale
Agenas - che vada a definire finalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è
il modello organizzativo dell’integrazione ospedale-territorio da cui poi ne derivano anche i
modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di personale. La grande occasione per fare
questo, e che non possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi
siano diffusi in mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a definire, insieme ad un
Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a precisare meglio quali
sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in termini di chirurgia oncologica sia in
termini di radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso livello di
tecnologia. Ricordo che l’UE sta costruendo le reti degli ospedali di accreditamento, la nostra
oncologia in questa rete di centri di alta eccellenza accreditati ci deve essere, altrimenti
saremo una sanità di serie B”. Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della
ricerca scientifica e delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo
sanitario e sociale attraverso: 1. informazione, formazione e sensibilizzazione 2.
organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari 3. attività di aggiornamento,
educazione e pubblicazioni Sito internet: Ufficio stampa Motore Sanità Francesca Romanin -
Cell. 328 8257693 Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Le esigenze della nuova oncologia
19 aprile 2021 14:30
Fonte: Adnkronos
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(19 aprile 2021) - La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e territorio,
tecnologie avanzate, terapie innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla ricerca e più medici,
ma servono risorse consistenti Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell’oncologia non è domani,
è oggi. La risposta all’emergenza oncologica causata indirettamente dalla pandemia da
Covid-19 deve arrivare subito. I malati di cancro non possono aspettare, il tempo è
scaduto!». È questo l’appello di FAVO - Federazione Italianadelle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare quello delle Società scientifiche
oncologiche. Agire in fretta è la parola d’ordine ed è più volte ricorsa durante il webinar
organizzato da in collaborazione con FAVO - Federazione Italianadelle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, dal titolo “”. Il Covid ha posto il problema di screening da
recuperare e da potenziare a livello territoriale, come pure l’attività di follow up; ha
evidenziato quanto sia necessaria l’integrazione tra ospedale eterritorio e quanto sia urgente
l’assistenza territoriale quindi la medicina di territorio e di prossimità a supporto dei malati
oncologici. Ma la pandemia ha anche posto il problema di una oncologia che vede di molto
cambiata la gestione del paziente e che per questo richiede non solo un accesso alle terapie
innovative in maniera equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in carico del medico
oncologo più dedicato. “Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di
garantire la tempestività di tutti i trattamenti attraverso l’organizzazione di percorsi sicuri per
i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana
Oncologia Medica (AIOM) e Direttore dell’Oncologia Medica presso l’Azienda Ospedaliera
Mauriziano di Torino -. Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure, creare le condizioni per
attuare l’integrazione tra ospedale e territorio per la gestione ottimale del paziente, un
problema che è stato ancora più clamoroso in questo anno di emergenza, ma non
dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la migliore soddisfazione del
paziente sono necessari più tempo da dedicargli e più risorse umane che dovranno essere
definite da un nuovo piano oncologico nazionale”. La situazione pandemica ha
condizionato una riduzione drastica degli interventi chirurgici. “Nel corso del 2020 sono stati
fatti 1milione di interventi chirurgici in meno. Questo arretrato importante è stato gestito in
maniera diversa a livello regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un investimento
serio sul fatto che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può essere fatto
utilizzando le risorse che sono disponibili perché sono già esaurite - ha spiegato
AlessandroGronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile
della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei Tumori di Milano -. La riorganizzazione
oncologica in tempo pandemico è stata importante e ha visto l’impegno di tutti gli operatori
ma oggi necessita di una ristrutturazione e un impegno che richiedono un investimento
specifico e va inquadrato e organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui possono
essere gestiti virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non
solo da Nord a Sud ma anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”. “Sul
fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera
eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio per la nostra Società, e questo
dimostrache quando c’è una adeguata tecnologia e una adeguata multidisciplinarietà si
riesce a trattare il paziente in modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato, Presidente
Associazione Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell’Unità di
Oncologia dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma -. Bisogna assolutamente approvare
il nuovo Piano oncologico nazionale in linea con quello europeo puntando su equità delle
cure e sulla connessione ospedale-territorio che si può ottimizzare grazie ad una adeguata
piattaforma tecnologica”. La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. “Abbiamo
registrato un calo notevole della partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i
pazienti oncoematologici la possibilità di parteciparvi può fare una grande differenza poiché
ha un impatto reale sull’assistenza – ha spiegato Marco Vignetti, Presidente Fondazione
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GIMEMA -. Ci dovrebbe essere una grande attenzione da parte delle istituzioni a trovare vie
per finanziare direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio,
l’assistenza domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano e
continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a sostenere questi
gruppi in maniera pratica offrendogli infrastrutture e finanziamenti può far fare una
accelerazione enorme alla qualità dell’assistenza piuttosto che non progettare cose nuove
che comunque richiederebbero anni”. Motore Sanità si propone di contribuire al progresso
della ricerca scientifica e delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo
sanitario e sociale attraverso: 1. informazione, formazione e sensibilizzazione 2.
organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari 3. attività di aggiornamento,
educazione e pubblicazioni Sito internet: Ufficio stampa Motore Sanità Francesca Romanin -
Cell. 328 8257693 Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Cancro e Covid: il grido d’allarme dei
pazienti e delle loro Associazioni
16 aprile 2021 14:00
Fonte: Adnkronos

Condividi su

#salute-e-benessere

(16 aprile 2021) - Contro l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale
L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici, tra le
persone più fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi differenziati negli
ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il diritto ad un Piano di emergenza per
abbattere le liste di attesa in chirurgia oncologica». «L’Italia resterà fanalino di coda se non
si attiverà un piano che preveda il potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture, la
formazione del personale e la regolamentazione dell’accesso alle cure innovative». Roma,16
Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il
cancro è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con un Piano
Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per tutelare la
vita delle persone malate di cancro». La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo
la vita delle persone colpite da tumore e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate
FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni diVolontariato in Oncologia, che chiedono
risposte concrete. Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da in collaborazione
con FAVO- Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “”,
per riportare le Risoluzioni all’attenzione del Governo e delle Regioni, affinché vengano con
estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al
diffondersi dell'epidemia, e si proceda, con adeguati finanziamenti, anche attraverso il Piano
nazionale di ripresa e resilienza (PNRR), al necessario ammodernamento strutturale e di
processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di delineare un nuovo sistema di
offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle
cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per
provvedere con urgenza all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico nazionale,
seguendo l’impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato lo scorso
febbraio, che insieme alla Mission on Cancer, segna una nuova era oncologica in Europa,
delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative faro e azioni di sostegno. La
pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del cancro,
interrompendo azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi e
vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall'inizio della
pandemia le ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto, alla
mammella e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in
particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso
l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha
prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici. «Nelle ondate successive,
nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a registrare numeri preoccupanti -
spiega la Dottoressa Antonella Levante, Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati
reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora -17% nelle
mammografie, -13% nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o
addirittura in peggioramento nel periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla prima ondata,
su nuove diagnosi (-14%), interventi chirurgici (-24%) e minori ricoveri (-37%), rispettivamente
a -15%, -20% e 16% nel periodo febbraio-giugno 2020. Infine, il dato che più preoccupa, è che
alla quarta wave (febbraio 2021) gli oncologi italiani dichiarano di visitare ancora in media il
30% di pazienti in meno rispetto al periodo pre-pandemia». «FAVO, non a caso, ha definito il
Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro – spiega il ProfessorFrancesco De Lorenzo,
Presidente FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia –. Il

 

 

Cronaca

NAZIONALE
ore 15:08 Covid: Librandi (Iv), 'fiducia in
Draghi non in Speranza'

ore 15:05 Bankitalia: a inizio 2021
ripresa globale, a fine anno Pil a livelli
pre-Covid

ore 15:01 Omofobia: Adinolfi 'cacciato'
da Clubhouse denuncia, 'prove generali
di bavaglio ddl Zan'

ore 15:01 Omofobia: Adinolfi 'cacciato'
da Clubhouse denuncia, 'prove generali
di bavaglio ddl Zan' (2)

ore 14:59 Yadea Launches Brand
Globally to "Electrify Your Life"

ore 14:58 Vino: Librandi, in un libro il
caso imprenditoriale dell'azienda-
famiglia calabrese

ore 14:57 Dal Growth hacker al Cloud
architect, pandemia 'spinge' su figure
introvabili

ore 14:55 Corruzione: Montante rompe il
silenzio, 'Voglio essere interrogato', sarà
sentito in aula a giugno

ore 14:55 Corruzione: Montante rompe il
silenzio, 'Voglio essere interrogato', sarà
sentito in aula a giugno (2)

ore 14:55 Corruzione: Montante rompe il
silenzio, 'Voglio essere interrogato', sarà
sentito in aula a giugno

ULTIME NOTIZIE

REGIONI
ore 14:56 Milano: disordini in strada a
San Siro, questore emette sei misure di
prevenzione

ore 14:27 Arte: morto Luciano Ventrone,
per Zeri era 'il Caravaggio del XX
secolo' (nuova versione)

ore 14:27 Arte: morto Luciano Ventrone,
per Zeri era 'il Caravaggio del XX
secolo' (nuova versione) (2)

ore 14:17 Como: sorpresi con oltre un
chilo di hashish, due arresti

MENU HOME REDAZIONE PUBBLICITÀ

1 / 2

Data

Pagina

Foglio

16-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 228



grido d’allarme lanciato da FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è stato
pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice
Binetti, con due risoluzioni approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del
Governo. Questo webinar intende condividere con tutta la comunità oncologica il risultato
eccezionale che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che
più preoccupano i malati di cancro, sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle
risoluzioni, attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che, in linea con quello
europeo, definisca una progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan». «Il nuovo
Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale, un monitoraggio
delle previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il potenziamento e il
finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e la regolamentazione anche
dell’accesso alle cure innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro della programmazione
le Reti oncologiche regionali, tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle Linee
Guida organizzative e delle raccomandazioni per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia
italiana potrà accedere al finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati
diagnosi più tempestive e cure innovative che spettano loro per diritto». «Il Covid ha creato
una situazione di “allarme-tumori” che va affrontata con misure urgenti poiché il blocco di
esami e visite oncologiche, la riduzione degli screening da inizio pandemia, a cui è seguita la
paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in corrispondenza delle diverse ondate, hanno
creato le premesse per una incidenza maggiorare di tumori nei prossimi anni – ha spiegato
l’OnorevoleElena Carnevali, Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera dei
Deputati -. A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata
all’unanimità nel novembre scorso, è necessario un cambio di passo, in tempi davvero rapidi,
che ci porti all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le direttive
europee, per poter riprendere ad effettuare screening oncologici, favorire la presa in carico
dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio nazionale, garantendo l’accesso agli
esami diagnostici e alle terapie antitumorali». «Il Senato ha appena approvato un Ordine del
giorno unitario con cui si chiedeva con insistenza al Governo di approvare al più presto il
Nuovo Piano Nazionale per l'Oncologia e il Governo, scusandosi, si è impegnato a farlo entro
il prossimo mese di giugno – ha spiegato la Senatrice Paola Binetti, Componente 12ª
Commissione Igiene e Sanità, Senato della Repubblica -. È una buona notizia per tutti i
malati di tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte associazioni che li rappresentano, a
cominciare dalla FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono stati lasciati fin
troppo soli con una grave compromissione della loro salute fisica, emotiva e psicologica.
L'OdG appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a ripartire
stando al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica ci offrono, ma anche con un
calore umano che metta fine allo stato di solitudine, a volte perfino di abbandono, di cui si
sono sentiti vittime». «In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a
fronteggiare, la Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il
burden del cancro, finanziando la “Mission” sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di
vite entro il 2030 – ha spiegato il ProfessorWalter Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -.
Per raggiungere questo scopo sono state individuate cinque aree di intervento: comprendere,
prevenire ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica e il trattamento, sostenere la
qualità della vita, garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta una importante
opportunità per l’Italia, per consentire la creazione di una sinergia tra le eccellenze del nostro
Paese in ricerca e assistenza per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse
competenze nell’ambito oncologico. Vengono proposte 13 raccomandazioni, rivolte a
interventi specifici, focalizzate sui bisogni della popolazione e che necessitano di una
grande cooperazione tra cittadini, ricercatori, istituzioni e Paesi». Motore Sanità si propone di
contribuire al progresso della ricerca scientifica e delle conoscenze scientifiche sia in Italia
che all’estero nel campo sanitario e sociale attraverso: 1. informazione, formazione e
sensibilizzazione 2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari 3. attività di
aggiornamento, educazione e pubblicazioni Sito internet: Ufficio stampa Motore Sanità
Francesca Romanin - Cell. 328 8257693 Marco Biondi - Cell. 327 8920962
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Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dellâ​​attivitÃ di screening e
degli interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al 30%. Impatto
significativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di
visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano 25‐30 pazienti in meno la
settimana.

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi delle attivitÃ svolta da AGENAS in
tempo di pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei
tre screening ﴾cervicale pari a ‐32,20%, mammografico, ‐30,32% e colon rettale, pari
a ‐34,70%﴿ e una diminuzione deivolumi di attivitÃ degli interventi chirurgici per
tumore che varia dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla mammella ‐22,05%, per
tumore alla prostata ‐24,02%, per tumore al colon ‐32,64%, per tumore al retto
‐13,86%, per tumore al polmone ‐18,25%, per tumore allâ​​utero ‐13,84%, per
melanoma ‐21,47%, per tumore alla tiroide â​​ 31,23%.

Dallâ​​indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto significativo sul
numero di nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite
specialistiche ed esami: ‐613.000 nuove diagnosi ﴾‐13%﴿, ‐35.000 nuovi trattamenti
﴾‐10%﴿, ‐2.230.000 invii allo specialista ﴾‐31%﴿, ‐2.860.000 richieste di esami ﴾‐23%﴿.
Questo si Ã¨ riflettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica riduzione
nel consumo di farmaci. Inoltre emerge che a tutt’oggi gli oncologivisitano
moltimeno pazienti che nel periodo antecedente la pandemia: 30% in meno da
aprile 2020 a febbraio 2021, che significa che in media vengono visitati circa 25‐30
pazienti in meno la settimana.

La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il Sistema sanitario
nazionale ma ha anche permesso di mettere in luce punti di forza e di debolezza sui
quali Ã¨ necessario intervenire per dare un nuovo volto allâ​​oncologia italiana. Tutto
questo Ã¨ stato affrontato nel corso del webinar organizzato da Motore SanitÃ in
collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in
Oncologia, dal titolo â​​CANCRO E COVID Lâ​​EMERGENZA NELLâ​​EMERGENZA.
Lâ​​ONCOLOGIA NELLâ​​ERA INTRA E POST PANDEMICAâ​​. â​​Serve un piano di
investimenti sulla sanitÃ pubblica molto rilevante â​​ ha spiegato StefanoBonaccini,
Presidente della Regione Emilia‐Romagna – che tenga conto di questi aspetti:
strutture anche ospedaliere che siano sempre piÃ¹ moderne, digitalizzate e al
servizio delle necessitÃ e delle richieste delle persone, una medicina sempre piÃ¹ di
territorio, perchÃ© piÃ¹ strutture nel territorio si hanno, piÃ¹ Ã¨ facile convincere le
persone ad andare a fare test o diagnosi. Credo che il Governo debba investire
molto su questo. E poi c’Ã¨ l’assistenza domiciliare: da un lato che c’Ã¨ bisogno di
sistemi sanitari pubblici all’altezza e dall’altro câ​​Ã¨ necessitÃ di avere un rapporto
anche con la domiciliaritÃ che diventi in percentuale quello che giÃ alcuni Paesi
occidentali hanno, il 9‐10% di cittadini complessivi. Oggi in Italia Ã¨ solo il 4%. Le
prospettive sono di salire al 6% ma sarebbe ancora troppo pocoâ​​.

â​​Sono convinta che i finanziamenti debbano essere strutturali e non una tantum per
lâ​​emergenza‐ ha sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla SanitÃ e al Sociale
della Regione del Veneto â​​perchÃ© altrimenti Ã¨ difficile creare dei percorsi effettivi
e risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le grandi sfide sono un
rafforzamento dei sistemi e un lavoro di rete sempre piÃ¹ efficace tra i diversi luoghi
di cura proprio nellâ​​ottica di dare risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualitÃ
della presa in carico degli assistiti e di una maggiore appropriatezza che vuol dire
una cura piÃ¹ mirata. Ci sarÃ ancora molto su cui lavorareâ​​.
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Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente oncologico Ã¨
unâ​​altra sfida, ma non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che
bisogna ripensare il tema dellâ​​equitÃ nel riparto delle risorse. Questo Ã¨ il
commento di Pier Luigi Lopalco, Assessore alla SanitÃ e benessere animale –
Regione Puglia. â​​Non possiamo fare solo affidamento sulle risorse, che speriamo che
arriveranno, ma bisogna rendere efficiente il sistema investendo in innovazione e
potenziando le risorse umane perchÃ© mancano i medici. Per la medicina
territoriale investire in innovazione significa migliorarne lâ​​efficienza garantendo al
paziente una â​​medicina a km 0â​​. PerÃ² dobbiamo anche ripensare il tema
dellâ​​equitÃ : nel riparto delle risorse il Sud Ã¨ penalizzato, la mobilitÃ passiva Ã¨ un
cane che si mangia la coda, che impoverisce le sanitÃ meridionale: sarÃ necessario
ristabilire lâ​​equitÃ delle risorseâ​​.

â​​A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di pazienti
oncologici e ha visto una riduzione di attivitÃ di ricoveri chirurgici oncologi del 15%
â​​ ha spiegato AlessandroStecco, Presidente Commissione SanitÃ Regione Piemonte
‐. Ma altre attivitÃ sono andate avanti come i trapianti di cellule staminali e la
somministrazione della terapia Car‐T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra
le prime regioni italiane a fare la delibera per sbloccare la telemedicina a livello
regionale. A febbraio 2021 abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale
che sta per essere avviato e prossimamente saranno identificati i centri di
riferimento e i centri prescrittori.

Stiamo riprogettando la sanitÃ territoriale per costruire insieme alla Rete oncologica
la cosiddetta oncologia di prossimitÃ . Infine, grazie alla riforma dei medici di
medicina generale metteremo in rete la medicina di famiglia e le Case della salute
con le 40 oncologie del Piemonte che fanno parte dellâ​​ossatura della Rete
oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete porteremo avanti le nostre nuove
sfide in campo oncologicoâ​​. â​​Per il rilancio dell’attivitÃ oncologica credo che prima
di un Piano oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale ci deve
essere un Piano sanitario nazionale â​​ ha spiegato Domenico Mantoan, Direttore
Generale Agenas – che vada a definire finalmente qual Ã¨ il modello della medicina
del territorio, qual Ã¨ il modello organizzativo dellâ​​integrazione ospedale‐territorio
da cui poi ne derivano anche i modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di
personale. La grande occasione per fare questo, e che non possiamo sprecare, Ã¨ il
Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano diffusi in mille rivoli, credo che
ci sia la necessitÃ di andare a definire, insieme ad un Piano oncologico nazionale, un
livello di HTA nazionale che vada a precisare meglio quali sono le tecnologie che il
nostro Paese deve avere sia in termini di chirurgia oncologica sia in termini di
radioterapia, e dare le possibilitÃ a tutte le regioni di avere lo stesso livello di
tecnologia. Ricordo che lâ​​UE sta costruendo le reti degli ospedali di accreditamento,
la nostra oncologia in questa rete di centri di alta eccellenza accreditati ci deve
essere, altrimenti saremo una sanitÃ di serie Bâ​​.

Motore SanitÃ si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e delle
conoscenze scientifiche sia in Italia che allâ​​estero nel campo sanitario e sociale
attraverso:
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La nuova oncologia chiede piÃ¹ integrazione tra ospedale e territorio, tecnologie
avanzate, terapie innovative per tutti i pazienti, piÃ¹ aiuto alla ricerca e piÃ¹ medici,
ma servono risorse consistenti

Roma, 19 aprile 2021. Â«Il futuro dellâ​​oncologia non Ã¨ domani, Ã¨ oggi. La risposta
allâ​​emergenza oncologica causata indirettamente dalla pandemia da Covid‐19 deve
arrivare subito. I malati di cancro non possono aspettare, il tempo Ã¨ scaduto!Â». Ã​
questo lâ​​appello di FAVO – Federazione Italianadelle Associazioni di Volontariato in
Oncologia, al quale ha fatto da contraltare quello delle SocietÃ scientifiche
oncologiche. Agire in fretta Ã¨ la parola dâ​​ordine ed Ã¨ piÃ¹ volte ricorsa durante il
webinar organizzato da Motore SanitÃ in collaborazione con FAVO – Federazione
Italianadelle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo â​​CANCRO E COVID
Lâ​​EMERGENZA NELLâ​​EMERGENZA. Lâ​​ONCOLOGIA NELLâ​​ERA INTRA E POST
PANDEMICAâ​​.

Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a livello
territoriale, come pure lâ​​attivitÃ di follow up; ha evidenziato quanto sia necessaria
lâ​​integrazione tra ospedale eterritorio e quanto sia urgente lâ​​assistenza territoriale
quindi la medicina di territorio e di prossimitÃ a supporto dei malati oncologici. Ma
la pandemia ha anche posto il problema di una oncologia che vede di molto
cambiata la gestione del paziente e che per questo richiede non solo un accesso alle
terapie innovative in maniera equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in
carico del medico oncologo piÃ¹ dedicato.

â​​Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie Ã¨ stato quello di garantire la
tempestivitÃ di tutti i trattamenti attraverso lâ​​organizzazione di percorsi sicuri per i
pazienti oncologici â​​ ha spiegato Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana
Oncologia Medica ﴾AIOM﴿ e Direttore dellâ​​Oncologia Medica presso lâ​​Azienda
Ospedaliera Mauriziano di Torino ‐. Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure,
creare le condizioni per attuare lâ​​integrazione tra ospedale e territorio per la
gestione ottimale del paziente, un problema che Ã¨ stato ancora piÃ¹ clamoroso in
questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci di un altro aspetto: per la
gestione ottimale e la migliore soddisfazione del paziente sono necessari piÃ¹ tempo
da dedicargli e piÃ¹ risorse umane che dovranno essere definite da un nuovo piano
oncologico nazionaleâ​​. La situazione pandemica ha condizionato una riduzione
drastica degli interventi chirurgici.

â​​Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno. Questo
arretrato importante Ã¨ stato gestito in maniera diversa a livello regionale. Il Piano
oncologico nazionale deve fare un investimento serio sul fatto che questo carico
venga smaltito in tempi reali e non puÃ² essere fatto utilizzando le risorse che sono
disponibili perchÃ© sono giÃ esaurite – ha spiegato AlessandroGronchi, Presidente
SocietÃ Italiana Chirurgia Oncologica ﴾SICO﴿ e Responsabile della Chirurgia dei
Sarcomi dellâ​​Istituto Nazionale dei Tumori di Milano ‐. La riorganizzazione
oncologica in tempo pandemico Ã¨ stata importante e ha visto lâ​​impegno di tutti
gli operatori ma oggi necessita di una ristrutturazione e un impegno che richiedono
un investimento specifico e va inquadrato e organizzato nellâ​​ambito delle Reti
oncologiche in cui possono essere gestiti virtualmente moltissimi pazienti che quindi
possono evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma anche nelle stesse regioni
per facilitare il lavoro con il territorioâ​​.

â​​Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di
attivitÃ in maniera eccellente, meglio di altri paesi, ed Ã¨ un motivo di orgoglio per
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la nostra SocietÃ , e questo dimostrache quando câ​​Ã¨ una adeguata tecnologia e
una adeguata multidisciplinarietÃ si riesce a trattare il paziente in modo ottimale â​​
ha spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e
Oncologia Clinica ﴾AIRO﴿ e Direttore dellâ​​UnitÃ di Oncologia dellâ​​Ospedale San
Camillo‐Forlanini di Roma ‐. Bisogna assolutamente approvare il nuovo Piano
oncologico nazionale in linea con quello europeo puntando su equitÃ delle cure e
sulla connessione ospedale‐territorio che si puÃ² ottimizzare grazie ad una
adeguata piattaforma tecnologicaâ​​.

La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. â​​Abbiamo registrato un calo
notevole della partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i pazienti
oncoematologici la possibilitÃ di parteciparvi puÃ² fare una grande differenza
poichÃ© ha un impatto reale sullâ​​assistenza â​​ ha spiegato Marco Vignetti,
Presidente Fondazione GIMEMA ‐. Ci dovrebbe essere una grande attenzione da
parte delle istituzioni a trovare vie per finanziare direttamente le reti esistenti come
GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio, lâ​​assistenza domiciliare, la diagnosi
precoce, la terapia piÃ¹ avanzata la erogano e continuano a farlo nonostante la
pandemia e anche da prima. Riuscire a sostenere questi gruppi in maniera pratica
offrendogli infrastrutture e finanziamenti puÃ² far fare una accelerazione enorme
alla qualitÃ dellâ​​assistenza piuttosto che non progettare cose nuove che comunque
richiederebbero anniâ​​.

Motore SanitÃ si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e delle
conoscenze scientifiche sia in Italia che allâ​​estero nel campo sanitario e sociale
attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attivitÃ di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet: www.motoresanita.it

Ufficio stampa Motore SanitÃ

comunicazione@motoresanita.it

Francesca Romanin – Cell. 328 8257693

Marco Biondi – Cell. 327 8920962
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Sfoglia Abbonati

sei in  »  Ultima ora

19/04/2021 - 10:50

Cancro e Covid: come uscire dall’emergenza?

(19 aprile 2021) -

Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell’attività di screening e degli

interventi chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al 30%. Impatto

signi cativo sul numero di nuove diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di

visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano 25-30 pazienti in meno la

settimana.

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi delle attività svolta da AGENAS in

tempo di pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre

screening (cervicale pari a -32,20%, mammogra co, -30,32% e colon rettale, pari a

-34,70%) e una diminuzione deivolumi di attività degli interventi chirurgici per

tumore che varia dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla mammella -22,05%, per

tumore alla prostata -24,02%, per tumore al colon -32,64%, per tumore al retto

-13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per tumore all’utero -13,84%, per

melanoma -21,47%, per tumore alla tiroide – 31,23%.

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto signi cativo sul

numero di nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche
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numero di nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche

ed esami: -613.000 nuove diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%),

-2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000 richieste di esami (-23%). Questo

si è ri ettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica riduzione nel consumo

di farmaci. Inoltre emerge che a tutt'oggi gli oncologivisitano moltimeno pazienti che

nel periodo antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che

signi ca che in media vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la settimana.

“Sono convinta che i  nanziamenti debbano essere strutturali e non una tantum per

l’emergenza- ha sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale

della Regione del Veneto –perché altrimenti è di cile creare dei percorsi e ettivi e

risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le grandi s de sono un

ra orzamento dei sistemi e un lavoro di rete sempre più e cace tra i diversi luoghi di

cura proprio nell’ottica di dare risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualità della

presa in carico degli assistiti e di una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura

più mirata. Ci sarà ancora molto su cui lavorare”.

Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente oncologico è

un’altra s da, ma non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che

bisogna ripensare il tema dell’equità nel riparto delle risorse. Questo è il commento di

Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere animale - Regione Puglia. “Non

possiamo fare solo a damento sulle risorse, che speriamo che arriveranno, ma

bisogna rendere e ciente il sistema investendo in innovazione e potenziando le

risorse umane perché mancano i medici. Per la medicina territoriale investire in

innovazione signi ca migliorarne l’e cienza garantendo al paziente una “medicina a

km 0”. Però dobbiamo anche ripensare il tema dell’equità: nel riparto delle risorse il

Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si mangia la coda, che impoverisce

le sanità meridionale: sarà necessario ristabilire l’equità delle risorse”.

“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di pazienti

oncologici e ha visto una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi del 15% –

ha spiegato AlessandroStecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte -.

Ma altre attività sono andate avanti come i trapianti di cellule staminali e la

somministrazione della terapia Car-T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le

prime regioni italiane a fare la delibera per sbloccare la telemedicina a livello regionale.

A febbraio 2021 abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale che sta per

essere avviato e prossimamente saranno identi cati i centri di riferimento e i centri

prescrittori.

Stiamo riprogettando la sanità territoriale per costruire insieme alla Rete oncologica la

cosiddetta oncologia di prossimità. In ne, grazie alla riforma dei medici di medicina

generale metteremo in rete la medicina di famiglia e le Case della salute con le 40

oncologie del Piemonte che fanno parte dell’ossatura della Rete oncologica regionale.

Proprio sul concetto di rete porteremo avanti le nostre nuove s de in campo

oncologico”. “Per il rilancio dell'attività oncologica credo che prima di un Piano
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comunicati

oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale ci deve essere un Piano

sanitario nazionale – ha spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas -

che vada a de nire  nalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è il

modello organizzativo dell’integrazione ospedale-territorio da cui poi ne derivano

anche i modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di personale. La grande occasione

per fare questo, e che non possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che

questi soldi siano di usi in mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a de nire,

insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a

precisare meglio quali sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in termini

di chirurgia oncologica sia in termini di radioterapia, e dare le possibilità a tutte le

regioni di avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l’UE sta costruendo le reti

degli ospedali di accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di centri di alta

eccellenza accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una sanità di serie B”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scienti ca e delle

conoscenze scienti che sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e sociale

attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni
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19/04/2021 - 14:50

Le esigenze della nuova oncologia

(19 aprile 2021) -

La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e territorio, tecnologie

avanzate, terapie innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla ricerca e più medici, ma

servono risorse consistenti

Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a livello

territoriale, come pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto sia necessaria

l’integrazione tra ospedale eterritorio e quanto sia urgente l’assistenza territoriale

quindi la medicina di territorio e di prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la

pandemia ha anche posto il problema di una oncologia che vede di molto cambiata la

gestione del paziente e che per questo richiede non solo un accesso alle terapie

innovative in maniera equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in carico del

medico oncologo più dedicato.

“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di garantire la

tempestività di tutti i trattamenti attraverso l’organizzazione di percorsi sicuri per i

pazienti oncologici – ha spiegato Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana

Oncologia Medica (AIOM) e Direttore dell’Oncologia Medica presso l’Azienda
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Oncologia Medica (AIOM) e Direttore dell’Oncologia Medica presso l’Azienda

Ospedaliera Mauriziano di Torino -. Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure,

creare le condizioni per attuare l’integrazione tra ospedale e territorio per la gestione

ottimale del paziente, un problema che è stato ancora più clamoroso in questo anno di

emergenza, ma non dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la

migliore soddisfazione del paziente sono necessari più tempo da dedicargli e più

risorse umane che dovranno essere de nite da un nuovo piano oncologico nazionale”.

La situazione pandemica ha condizionato una riduzione drastica degli interventi

chirurgici.

“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno. Questo

arretrato importante è stato gestito in maniera diversa a livello regionale. Il Piano

oncologico nazionale deve fare un investimento serio sul fatto che questo carico venga

smaltito in tempi reali e non può essere fatto utilizzando le risorse che sono disponibili

perché sono già esaurite - ha spiegato AlessandroGronchi, Presidente Società Italiana

Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto

Nazionale dei Tumori di Milano -. La riorganizzazione oncologica in tempo pandemico

è stata importante e ha visto l’impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita di una

ristrutturazione e un impegno che richiedono un investimento speci co e va

inquadrato e organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui possono essere

gestiti virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non

solo da Nord a Sud ma anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il

territorio”.

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di attività

in maniera eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio per la nostra

Società, e questo dimostrache quando c’è una adeguata tecnologia e una adeguata

multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in modo ottimale – ha spiegato

Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica

(AIRO) e Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di

Roma -. Bisogna assolutamente approvare il nuovo Piano oncologico nazionale in

linea con quello europeo puntando su equità delle cure e sulla connessione ospedale-

territorio che si può ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma tecnologica”.

La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. “Abbiamo registrato un calo

notevole della partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i pazienti

oncoematologici la possibilità di parteciparvi può fare una grande di erenza poiché ha

un impatto reale sull’assistenza – ha spiegato Marco Vignetti, Presidente Fondazione

GIMEMA -. Ci dovrebbe essere una grande attenzione da parte delle istituzioni a

trovare vie per  nanziare direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che la

presenza sul territorio, l’assistenza domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia più

avanzata la erogano e continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima.

Riuscire a sostenere questi gruppi in maniera pratica o rendogli infrastrutture e

 nanziamenti può far fare una accelerazione enorme alla qualità dell’assistenza

piuttosto che non progettare cose nuove che comunque richiederebbero anni”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scienti ca e delle

conoscenze scienti che sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e sociale

attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione
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La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e territorio, tecnologie avanzate, terapie

innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla ricerca e più medici, ma servono risorse consistenti

 

Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell’oncologia non è domani, è oggi. La risposta all’emergenza

oncologica causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19 deve arrivare subito. I malati di

cancro non possono aspettare, il tempo è scaduto!». È questo l’appello di FAVO – Federazione

Italiana

Le esigenze della nuova oncologia

Di Adnkronos  il 19 Apr, 2021 ore 18:04
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delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare quello delle Società

scienti che oncologiche. Agire in fretta è la parola d’ordine ed è più volte ricorsa durante il

webinar organizzato da

Motore Sanità

in collaborazione con FAVO – Federazione Italiana

delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “

CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E

POST PANDEMICA

”. 

Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a livello territoriale, come

pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto sia necessaria l’integrazione tra ospedale e

territorio e quanto sia urgente l’assistenza territoriale quindi la medicina di territorio e di

prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la pandemia ha anche posto il problema di una

oncologia che vede di molto cambiata la gestione del paziente e che per questo richiede non solo

un accesso alle terapie innovative in maniera equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in

carico del medico oncologo più dedicato.  

“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di garantire la tempestività di tutti i

trattamenti attraverso l’organizzazione di percorsi sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato

Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore

dell’Oncologia Medica presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -. Oggi dobbiamo

continuare a garantire le cure, creare le condizioni per attuare l’integrazione tra ospedale e

territorio per la gestione ottimale del paziente, un problema che è stato ancora più clamoroso in

questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione ottimale e

la migliore soddisfazione del paziente sono necessari più tempo da dedicargli e più risorse umane

che dovranno essere de nite da un nuovo piano oncologico nazionale”. La situazione pandemica

ha condizionato una riduzione drastica degli interventi chirurgici. 

“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno. Questo arretrato

importante è stato gestito in maniera diversa a livello regionale. Il Piano oncologico nazionale

deve fare un investimento serio sul fatto che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può

essere fatto utilizzando le risorse che sono disponibili perché sono già esaurite – ha spiegato

Alessandro

Gronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile della Chirurgia

dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei Tumori di Milano -. La riorganizzazione oncologica in

tempo pandemico è stata importante e ha visto l’impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita

di una ristrutturazione e un impegno che richiedono un investimento speci co e va inquadrato e

organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti virtualmente

moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma anche

nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”.  

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera

eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio per la nostra Società, e questo

dimostrache quando c’è una adeguata tecnologia e una adeguata multidisciplinarietà si riesce a

trattare il paziente in modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione

Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell’Unità di Oncologia

dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma -. Bisogna assolutamente approvare il nuovo Piano

oncologico nazionale in linea con quello europeo puntando su equità delle cure e sulla

connessione ospedale-territorio che si può ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma

tecnologica”.  

La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. “Abbiamo registrato un calo notevole della

partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i pazienti oncoematologici la possibilità di
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parteciparvi può fare una grande di erenza poiché ha un impatto reale sull’assistenza – ha

spiegato Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci dovrebbe essere una grande

attenzione da parte delle istituzioni a trovare vie per  nanziare direttamente le reti esistenti come

GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio, l’assistenza domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia

più avanzata la erogano e continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a

sostenere questi gruppi in maniera pratica o rendogli infrastrutture e  nanziamenti può far fare

una accelerazione enorme alla qualità dell’assistenza piuttosto che non progettare cose nuove che

comunque richiederebbero anni”. 

 

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scienti ca e delle conoscenze

scienti che sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e sociale attraverso: 

1. informazione, formazione e sensibilizzazione 

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari 

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni 

Sito internet: www.motoresanita.it
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Cancro e Covid: come uscire dall’emergenza?

(19 aprile 2021) –

Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell’attività di screening e degli interventi chirurgici
per tumore, che varia dal 20% al 24% al 30%. Impatto significativo sul numero di nuove diagnosi e
trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche ed esami. Gli oncologi visitano 25-30 pazienti in
meno la settimana.

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi delle attività svolta da AGENAS in tempo di pandemia,
emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre screening (cervicale pari a -32,20%,
mammografico, -30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e una diminuzione deivolumi di attività degli
interventi chirurgici per tumore che varia dal 20% al 24% al 30%: per tumore alla mammella -22,05%, per
tumore alla prostata -24,02%, per tumore al colon -32,64%, per tumore al retto -13,86%, per tumore al
polmone -18,25%, per tumore all’utero -13,84%, per melanoma -21,47%, per tumore alla tiroide – 31,23%.

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto significativo sul numero di
nuovediagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove
diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000
richieste di esami (-23%). Questo si è riflettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica
riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre emerge che a tutt’oggi gli oncologivisitano moltimeno pazienti
che nel periodo antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio 2021, che significa che
in media vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la settimana.

19 Aprile 2021
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La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il Sistema sanitario nazionale ma ha
anche permesso di mettere in luce punti di forza e di debolezza sui quali è necessario intervenire per
dare un nuovo volto all’oncologia italiana. Tutto questo è stato affrontato nel corso del webinar
organizzato da  in collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di
Volontariato in Oncologia, dal titolo “

”. “Serve un piano di investimenti sulla sanità pubblica molto rilevante –
ha spiegato StefanoBonaccini, Presidente della Regione Emilia-Romagna – che tenga conto di questi
aspetti: strutture anche ospedaliere che siano sempre più moderne, digitalizzate e al servizio delle
necessità e delle richieste delle persone, una medicina sempre più di territorio, perché più strutture nel
territorio si hanno, più è facile convincere le persone ad andare a fare test o diagnosi. Credo che il
Governo debba investire molto su questo. E poi c’è l’assistenza domiciliare: da un lato che c’è bisogno di
sistemi sanitari pubblici all’altezza e dall’altro c’è necessità di avere un rapporto anche con la
domiciliarità che diventi in percentuale quello che già alcuni Paesi occidentali hanno, il 9-10% di cittadini
complessivi. Oggi in Italia è solo il 4%. Le prospettive sono di salire al 6% ma sarebbe ancora troppo
poco”.

“Sono convinta che i finanziamenti debbano essere strutturali e non una tantum per l’emergenza- ha
sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale della Regione del Veneto –perché
altrimenti è difficile creare dei percorsi effettivi e risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti. Quindi le
grandi sfide sono un rafforzamento dei sistemi e un lavoro di rete sempre più efficace tra i diversi luoghi
di cura proprio nell’ottica di dare risposte ai cittadini, di avere una maggiore qualità della presa in carico
degli assistiti e di una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura più mirata. Ci sarà ancora molto
su cui lavorare”.

Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente oncologico è un’altra sfida, ma non
bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che bisogna ripensare il tema dell’equità nel
riparto delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere
animale – Regione Puglia. “Non possiamo fare solo affidamento sulle risorse, che speriamo che
arriveranno, ma bisogna rendere efficiente il sistema investendo in innovazione e potenziando le risorse
umane perché mancano i medici. Per la medicina territoriale investire in innovazione significa
migliorarne l’efficienza garantendo al paziente una “medicina a km 0”. Però dobbiamo anche ripensare il
tema dell’equità: nel riparto delle risorse il Sud è penalizzato, la mobilità passiva è un cane che si mangia
la coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà necessario ristabilire l’equità delle risorse”.

“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di pazienti oncologici e ha visto
una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi del 15% – ha spiegato AlessandroStecco, Presidente
Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma altre attività sono andate avanti come i trapianti di cellule
staminali e la somministrazione della terapia Car-T. Ci sono stati anche dei rilanci: siamo state tra le
prime regioni italiane a fare la delibera per sbloccare la telemedicina a livello regionale. A febbraio 2021
abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale che sta per essere avviato e prossimamente
saranno identificati i centri di riferimento e i centri prescrittori.

Motore Sanità
CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA

NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA
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Stiamo riprogettando la sanità territoriale per costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta
oncologia di prossimità. Infine, grazie alla riforma dei medici di medicina generale metteremo in rete la
medicina di famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che fanno parte
dell’ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete porteremo avanti le nostre
nuove sfide in campo oncologico”. “Per il rilancio dell’attività oncologica credo che prima di un Piano
oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale ci deve essere un Piano sanitario
nazionale – ha spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas – che vada a definire
finalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è il modello organizzativo dell’integrazione
ospedale-territorio da cui poi ne derivano anche i modelli organizzativi e i fabbisogni sanitari e di
personale. La grande occasione per fare questo, e che non possiamo sprecare, è il Recovery fund, ma
per evitare che questi soldi siano diffusi in mille rivoli, credo che ci sia la necessità di andare a definire,
insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello di HTA nazionale che vada a precisare meglio quali
sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in termini di chirurgia oncologica sia in termini di
radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni di avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l’UE
sta costruendo le reti degli ospedali di accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di centri di alta
eccellenza accreditati ci deve essere, altrimenti saremo una sanità di serie B”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e delle conoscenze
scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet: 

Ufficio stampa Motore Sanità

Francesca Romanin – Cell. 328 8257693

Marco Biondi – Cell. 327 8920962

www.motoresanita.it

comunicazione@motoresanita.it
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Le esigenze della nuova oncologia

(19 aprile 2021) –

La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e territorio, tecnologie avanzate, terapie
innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla ricerca e più medici, ma servono risorse consistenti

Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell’oncologia non è domani, è oggi. La risposta all’emergenza oncologica
causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19 deve arrivare subito. I malati di cancro non
possono aspettare, il tempo è scaduto!». È questo l’appello di FAVO – Federazione Italianadelle
Associazioni di Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare quello delle Società scientifiche
oncologiche. Agire in fretta è la parola d’ordine ed è più volte ricorsa durante il webinar organizzato da

 in collaborazione con FAVO – Federazione Italianadelle Associazioni di Volontariato in
Oncologia, dal titolo “

”.

Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a livello territoriale, come pure
l’attività di follow up; ha evidenziato quanto sia necessaria l’integrazione tra ospedale eterritorio e
quanto sia urgente l’assistenza territoriale quindi la medicina di territorio e di prossimità a supporto dei
malati oncologici. Ma la pandemia ha anche posto il problema di una oncologia che vede di molto
cambiata la gestione del paziente e che per questo richiede non solo un accesso alle terapie innovative
in maniera equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in carico del medico oncologo più dedicato.

“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di garantire la tempestività di tutti i
trattamenti attraverso l’organizzazione di percorsi sicuri per i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo
Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore dell’Oncologia Medica
presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -. Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure,
creare le condizioni per attuare l’integrazione tra ospedale e territorio per la gestione ottimale del
paziente, un problema che è stato ancora più clamoroso in questo anno di emergenza, ma non
dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la migliore soddisfazione del paziente
sono necessari più tempo da dedicargli e più risorse umane che dovranno essere definite da un nuovo
piano oncologico nazionale”. La situazione pandemica ha condizionato una riduzione drastica degli
interventi chirurgici.

19 Aprile 2021

      

Motore Sanità
CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST

PANDEMICA

1 / 2

    LAVOCEDINOVARA.COM
Data

Pagina

Foglio

19-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 249



“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno. Questo arretrato importante è
stato gestito in maniera diversa a livello regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un
investimento serio sul fatto che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può essere fatto
utilizzando le risorse che sono disponibili perché sono già esaurite – ha spiegato AlessandroGronchi,
Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi
dell’Istituto Nazionale dei Tumori di Milano -. La riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è stata
importante e ha visto l’impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita di una ristrutturazione e un
impegno che richiedono un investimento specifico e va inquadrato e organizzato nell’ambito delle Reti
oncologiche in cui possono essere gestiti virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono evitare di
muoversi non solo da Nord a Sud ma anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”.

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera
eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio per la nostra Società, e questo dimostrache
quando c’è una adeguata tecnologia e una adeguata multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente
in modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e
Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma
-. Bisogna assolutamente approvare il nuovo Piano oncologico nazionale in linea con quello europeo
puntando su equità delle cure e sulla connessione ospedale-territorio che si può ottimizzare grazie ad
una adeguata piattaforma tecnologica”.

La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. “Abbiamo registrato un calo notevole della
partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i pazienti oncoematologici la possibilità di
parteciparvi può fare una grande differenza poiché ha un impatto reale sull’assistenza – ha spiegato
Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci dovrebbe essere una grande attenzione da parte
delle istituzioni a trovare vie per finanziare direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che la
presenza sul territorio, l’assistenza domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano e
continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a sostenere questi gruppi in
maniera pratica offrendogli infrastrutture e finanziamenti può far fare una accelerazione enorme alla
qualità dell’assistenza piuttosto che non progettare cose nuove che comunque richiederebbero anni”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e delle conoscenze
scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet: 
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Cancro e Covid: il grido d’allarme dei pazienti e
delle loro Associazioni

(16 aprile 2021) –

Contro l’emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale

L’appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici, tra le persone più
fragili, l’immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi differenziati negli ospedali. Le associazioni dei
malati chiedono il diritto ad un Piano di emergenza per abbattere le liste di attesa in chirurgia
oncologica».

«L’Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il potenziamento e il
finanziamento delle infrastrutture, la formazione del personale e la regolamentazione dell’accesso alle
cure innovative».

Roma,16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il cancro
è diventata una emergenza nell’emergenza. L’Italia deve reagire subito con un Piano Oncologico
Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro, per tutelare la vita delle persone malate
di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite da tumore e ad
appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni diVolontariato
in Oncologia, che chiedono risposte concrete.

16 Aprile 2021

      
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Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da  in collaborazione con FAVO-
Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “

”, per riportare le Risoluzioni
all’attenzione del Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito
oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell’epidemia, e si proceda, con adeguati
finanziamenti, anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR), al necessario
ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell’ottica di
delineare un nuovo sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e
sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per
provvedere con urgenza all’approvazione di un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo
l’impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato lo scorso febbraio, che insieme alla
Mission on Cancer, segna una nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi
strategici, iniziative faro e azioni di sostegno.

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura del cancro, interrompendo
azioni di prevenzione, trattamenti e follow up, ritardando diagnosi e vaccinazioni e incidendo
sull’accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall’inizio della pandemia le ferite sono profonde. I
programmi di screening per i tumori al colon retto, alla mammella e alla cervice sono stati
temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in particolare nella prima ondata, sia perché il
personale sanitario è stato dirottato verso l’assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il
rischio di contagio ha prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a registrare numeri
preoccupanti – spiega la Dottoressa Antonella Levante, Vicepresidente IQVIA -. Da indagini IQVIA su dati
reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano ancora -17% nelle mammografie, -13%
nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie. In aggiunta, dati stabili o addirittura in peggioramento nel
periodo ottobre-dicembre 2020 rispetto alla prima ondata, su nuove diagnosi (-14%), interventi chirurgici
(-24%) e minori ricoveri (-37%), rispettivamente a -15%, -20% e 16% nel periodo febbraio-giugno 2020.
Infine, il dato che più preoccupa, è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli oncologi italiani dichiarano di
visitare ancora in media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro – spiega il
ProfessorFrancesco De Lorenzo, Presidente FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato
in Oncologia –. Il grido d’allarme lanciato da FAVO alla Commissione Affari Sociali della Camera è stato
pienamente recepito prima dall’Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice Binetti, con due
risoluzioni approvate all’unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo webinar
intende condividere con tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale che il Parlamento ha
dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più preoccupano i malati di cancro,
sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto dalle risoluzioni, attraverso un nuovo Piano
Oncologico Nazionale che, in linea con quello europeo, definisca una progettualità complessiva da
inserire nel Recovery Plan».

Motore Sanità
CANCRO E COVID

L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST PANDEMICA
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«Il nuovo Piano – ha rimarcato De Lorenzo – dovrà prevedere una regia centrale, un monitoraggio delle
previsioni di attività, una chiara identificazione dei ruoli, il potenziamento e il finanziamento delle
infrastrutture, la formazione del personale e la regolamentazione anche dell’accesso alle cure
innovative. Il Piano, inoltre, deve porre al centro della programmazione le Reti oncologiche regionali,
tenendo conto del documento sulle ‘Revisione delle Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni
per la Rete Oncologica’. Solo così l’Oncologia italiana potrà accedere al finanziamento europeo e quindi
potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più tempestive e cure innovative che spettano loro per diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di “allarme-tumori” che va affrontata con misure urgenti poiché il
blocco di esami e visite oncologiche, la riduzione degli screening da inizio pandemia, a cui è seguita la
paura dei pazienti ad accedere agli ospedali in corrispondenza delle diverse ondate, hanno creato le
premesse per una incidenza maggiorare di tumori nei prossimi anni – ha spiegato l’OnorevoleElena
Carnevali, Componente XII Commissione (Affari Sociali), Camera dei Deputati -.

A partire dagli impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata all’unanimità nel
novembre scorso, è necessario un cambio di passo, in tempi davvero rapidi, che ci porti all’approvazione
di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le direttive europee, per poter riprendere ad
effettuare screening oncologici, favorire la presa in carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il
territorio nazionale, garantendo l’accesso agli esami diagnostici e alle terapie antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si chiedeva con insistenza al
Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano Nazionale per l’Oncologia e il Governo, scusandosi, si è
impegnato a farlo entro il prossimo mese di giugno – ha spiegato la Senatrice Paola Binetti,
Componente 12ª Commissione Igiene e Sanità, Senato della Repubblica -. È una buona notizia per tutti i
malati di tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte associazioni che li rappresentano, a
cominciare dalla FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono stati lasciati fin troppo soli con
una grave compromissione della loro salute fisica, emotiva e psicologica. L’OdG appena approvato
segna una svolta decisa e coraggiosa, un impegno reale a ripartire stando al loro fianco con tutti i mezzi
che scienza e tecnica ci offrono, ma anche con un calore umano che metta fine allo stato di solitudine,
a volte perfino di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la Commissione
Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden del cancro, finanziando la “Mission”
sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni di vite entro il 2030 – ha spiegato il ProfessorWalter
Ricciardi, Presidente Mission on Cancer -. Per raggiungere questo scopo sono state individuate cinque
aree di intervento: comprendere, prevenire ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica e il
trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accesso equo. La “Mission” rappresenta una
importante opportunità per l’Italia, per consentire la creazione di una sinergia tra le eccellenze del nostro
Paese in ricerca e assistenza per giungere a concrete collaborazioni tra le diverse competenze
nell’ambito oncologico. Vengono proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi specifici, focalizzate
sui bisogni della popolazione e che necessitano di una grande cooperazione tra cittadini, ricercatori,
istituzioni e Paesi».

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e delle conoscenze
scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione
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2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari
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Il dramma della pandemia: diminuzione di circa il 30% dell’attività di screening e degli interventi

chirurgici per tumore, che varia dal 20% al 24% al 30%. Impatto signi cativo sul numero di nuove

diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche ed esami. Gli oncologi

visitano 25-30 pazienti in meno la settimana.

 

Roma, 19 aprile 2021.Secondo una recente analisi delle attività svolta da AGENAS in tempo di

pandemia, emerge nel 2020 la diminuzione di circa il 30% dei volumi dei tre screening (cervicale

Cancro e Covid: come uscire dall’emergenza?
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pari a -32,20%, mammogra co, -30,32% e colon rettale, pari a -34,70%) e una diminuzione dei

volumi di attività degli interventi chirurgici per tumore che varia dal 20% al 24% al 30%: per

tumore alla mammella -22,05%, per tumore alla prostata -24,02%, per tumore al colon -32,64%,

per tumore al retto -13,86%, per tumore al polmone -18,25%, per tumore all’utero -13,84%, per

melanoma -21,47%, per tumore alla tiroide – 31,23%.  

Dall’indagine IQVIA durante il 2020 il Covid 19 ha avuto un impatto signi cativo sul numero di

nuove

diagnosi e trattamenti, oltre che sulle richieste di visite specialistiche ed esami: -613.000 nuove

diagnosi (-13%), -35.000 nuovi trattamenti (-10%), -2.230.000 invii allo specialista (-31%), -2.860.000

richieste di esami (-23%). Questo si è ri ettuto soprattutto in ambito ospedaliero ad una drastica

riduzione nel consumo di farmaci. Inoltre emerge che a tutt’oggi gli oncologi

visitano molti

meno pazienti che nel periodo antecedente la pandemia: 30% in meno da aprile 2020 a febbraio

2021, che signi ca che in media vengono visitati circa 25-30 pazienti in meno la settimana. 

La drammatica situazione emergenziale ha messo a dura prova il Sistema sanitario nazionale ma

ha anche permesso di mettere in luce punti di forza e di debolezza sui quali è necessario

intervenire per dare un nuovo volto all’oncologia italiana. Tutto questo è stato a rontato nel corso

del webinar organizzato da

Motore Sanità

in collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in

Oncologia, dal titolo “

CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E

POST PANDEMICA

”. “Serve un piano di investimenti sulla sanità pubblica molto rilevante – ha spiegato Stefano

Bonaccini, Presidente della Regione Emilia-Romagna – che tenga conto di questi aspetti: strutture

anche ospedaliere che siano sempre più moderne, digitalizzate e al servizio delle necessità e delle

richieste delle persone, una medicina sempre più di territorio, perché più strutture nel territorio si

hanno, più è facile convincere le persone ad andare a fare test o diagnosi. Credo che il Governo

debba investire molto su questo. E poi c’è l’assistenza domiciliare: da un lato che c’è bisogno di

sistemi sanitari pubblici all’altezza e dall’altro c’è necessità di avere un rapporto anche con la

domiciliarità che diventi in percentuale quello che già alcuni Paesi occidentali hanno, il 9-10% di

cittadini complessivi. Oggi in Italia è solo il 4%. Le prospettive sono di salire al 6% ma sarebbe

ancora troppo poco”.  

“Sono convinta che i  nanziamenti debbano essere strutturali e non una tantum per l’emergenza-

ha sottolineato Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale della Regione del Veneto –

perché altrimenti è di cile creare dei percorsi e ettivi e risolutivi rispetto alle richieste dei pazienti.

Quindi le grandi s de sono un ra orzamento dei sistemi e un lavoro di rete sempre più e cace

tra i diversi luoghi di cura proprio nell’ottica di dare risposte ai cittadini, di avere una maggiore

qualità della presa in carico degli assistiti e di una maggiore appropriatezza che vuol dire una cura

più mirata. Ci sarà ancora molto su cui lavorare”.  

Nuova dimensione territoriale per una nuova vicinanza al paziente oncologico è un’altra s da, ma

non bisogna dimenticare che mancano le risorse umane e che bisogna ripensare il tema dell’equità

nel riparto delle risorse. Questo è il commento di Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e

benessere animale – Regione Puglia. “Non possiamo fare solo a damento sulle risorse, che

speriamo che arriveranno, ma bisogna rendere e ciente il sistema investendo in innovazione e

potenziando le risorse umane perché mancano i medici. Per la medicina territoriale investire in

innovazione signi ca migliorarne l’e cienza garantendo al paziente una “medicina a km 0”. Però

dobbiamo anche ripensare il tema dell’equità: nel riparto delle risorse il Sud è penalizzato, la

mobilità passiva è un cane che si mangia la coda, che impoverisce le sanità meridionale: sarà

necessario ristabilire l’equità delle risorse”.  
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“A causa della pandemia il Piemonte ha perso il 19% di ricoveri ordinari di pazienti oncologici e ha

visto una riduzione di attività di ricoveri chirurgici oncologi del 15% – ha spiegato Alessandro

Stecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte -. Ma altre attività sono andate avanti

come i trapianti di cellule staminali e la somministrazione della terapia Car-T. Ci sono stati anche

dei rilanci: siamo state tra le prime regioni italiane a fare la delibera per sbloccare la telemedicina a

livello regionale. A febbraio 2021 abbiamo normato il Molecular Tumor Board regionale che sta

per essere avviato e prossimamente saranno identi cati i centri di riferimento e i centri

prescrittori. 

Stiamo riprogettando la sanità territoriale per costruire insieme alla Rete oncologica la cosiddetta

oncologia di prossimità. In ne, grazie alla riforma dei medici di medicina generale metteremo in

rete la medicina di famiglia e le Case della salute con le 40 oncologie del Piemonte che fanno parte

dell’ossatura della Rete oncologica regionale. Proprio sul concetto di rete porteremo avanti le

nostre nuove s de in campo oncologico”. “Per il rilancio dell’attività oncologica credo che prima

di un Piano oncologico nazionale e di un Piano della prevenzione nazionale ci deve essere un

Piano sanitario nazionale – ha spiegato Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas – che vada

a de nire  nalmente qual è il modello della medicina del territorio, qual è il modello organizzativo

dell’integrazione ospedale-territorio da cui poi ne derivano anche i modelli organizzativi e i

fabbisogni sanitari e di personale. La grande occasione per fare questo, e che non possiamo

sprecare, è il Recovery fund, ma per evitare che questi soldi siano di usi in mille rivoli, credo che

ci sia la necessità di andare a de nire, insieme ad un Piano oncologico nazionale, un livello di HTA

nazionale che vada a precisare meglio quali sono le tecnologie che il nostro Paese deve avere sia in

termini di chirurgia oncologica sia in termini di radioterapia, e dare le possibilità a tutte le regioni

di avere lo stesso livello di tecnologia. Ricordo che l’UE sta costruendo le reti degli ospedali di

accreditamento, la nostra oncologia in questa rete di centri di alta eccellenza accreditati ci deve

essere, altrimenti saremo una sanità di serie B”. 

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scienti ca e delle conoscenze

scienti che sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e sociale attraverso: 

1. informazione, formazione e sensibilizzazione 

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari 

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni 
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LA NUOVA ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E POST PANDEMICA: "NON SI PUO' PIU'
ASPETTARE"

La nuova oncologia nell'era intra e post pandemica: "Non si può più aspettare"
di Marco Innocenti
La Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato: "Servono interventi immediati"
"II futuro dell'oncologia non è domani, è oggi. La risposta all'emergenza oncologica
causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19 deve arrivare subito. I malati di cancro
non possono aspettare , il tempo è scaduto!". E questo l'appello di FAVO - Federazione
Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare
quello delle Società scientifiche oncologiche. Agire in fretta è la parola d'ordine ed è più
volte ricorsa durante il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO -
Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo " Cancro e
Covid, l'emergenza nell'emergenza. L'oncologia nell'era intra e post pandemica ".
II Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a livello
territoriale, come pure l'attività di follow up; ha evidenziato quanto sia necessaria
l'integrazione tra ospedale e territorio e quanto sia urgente l'assistenza territoriale quindi
la medicina di territorio e di prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la pandemia
ha anche posto il problema di un'oncologia che vede di molto cambiata la gestione del
paziente e che per questo richiede non solo un accesso alle terapie innovative in maniera
equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in carico del medico oncologo più
dedicato.
"Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di garantire la tempestività di
tutti i trattamenti attraverso l'organizzazione di percorsi sicuri per i pazienti oncologici - ha
spiegato Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e
Direttore dell'Oncologia Medica presso l'Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino - Oggi
dobbiamo continuare a garantire le cure, creare le condizioni per attuare l'integrazione tra
ospedale e territorio per la gestione ottimale del paziente, un problema che è stato ancora
più clamoroso in questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci di un altro aspetto:
per la gestione ottimale e la migliore soddisfazione del paziente sono necessari più tempo
da dedicargli e più risorse umane che dovranno essere definite da un nuovo piano
oncologico nazionale".
La situazione pandemica ha condizionato una riduzione drastica degli interventi chirurgici.
"Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno. Questo
arretrato importante è stato gestito in maniera diversa a livello regionale. II Piano
oncologico nazionale deve fare un investimento serio sul fatto che questo carico venga
smaltito in tempi reali e non può essere fatto utilizzando le risorse che sono disponibili
perché sono già esaurite - ha spiegato Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana
Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi dell'Istituto
Nazionale dei Tumori di Milano - La riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è
stata importante e ha visto l'impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita di una
ristrutturazione e un impegno che richiedono un investimento specifico e va inquadrato e
organizzato nell'ambito delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti virtualmente
moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma
anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio".
"Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di attività in
maniera eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio per la nostra Società,
e questo dimostra che quando c'è una adeguata tecnologia e una adeguata
multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in modo ottimale - ha spiegato Vittorio
Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e
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Direttore dell'Unità di Oncologia dell'Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma - Bisogna
assolutamente approvare il nuovo Piano oncologico nazionale in linea con quello europeo
puntando su equità delle cure e sulla connessione ospedale-territorio che si può
ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma tecnologica".
La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. "Abbiamo registrato un calo
notevole della partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i pazienti
oncoematologici la possibilità di parteciparvi può fare una grande differenza poiché ha un
impatto reale sull'assistenza - ha spiegato Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -
Ci dovrebbe essere una grande attenzione da parte delle istituzioni a trovare vie per
finanziare direttamente le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio,
l'assistenza domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano e
continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a sostenere questi
gruppi in maniera pratica offrendogli infrastrutture e finanziamenti può far fare una
accelerazione enorme alla qualità dell'assistenza piuttosto che non progettare cose nuove
che comunque richiederebbero anni".
Tags:

[ LA NUOVA ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E POST PANDEMICA: "NON SI PUO' PIU'
ASPETTARE"]
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SFOGLIA IL PROSSIMO ARTICOLO LEGGI GLI ARTICOLI DI: ADNKRONOS

(19 aprile 2021) - 

La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale e territorio,

tecnologie avanzate, terapie innovative per tutti i pazienti, più aiuto alla

ricerca e più medici, ma servono risorse consistenti

Roma, 19 aprile 2021. «Il futuro dell’oncologia non è domani, è oggi. La risposta

all’emergenza oncologica causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19

deve arrivare subito. I malati di cancro non possono aspettare, il tempo è

scaduto!». È questo l’appello di FAVO - Federazione Italianadelle Associazioni

di Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare quello delle

Società scientifiche oncologiche. Agire in fretta è la parola d’ordine ed è più

volte ricorsa durante il webinar organizzato da Motore Sanità in

collaborazione con FAVO - Federazione Italianadelle Associazioni di

Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO E COVID L’EMERGENZA

NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST

PANDEMICA”.

Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a

livello territoriale, come pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto sia

necessaria l’integrazione tra ospedale eterritorio e quanto sia urgente

l’assistenza territoriale quindi la medicina di territorio e di prossimità a

supporto dei malati oncologici. Ma la pandemia ha anche posto il problema di

una oncologia che vede di molto cambiata la gestione del paziente e che per

questo richiede non solo un accesso alle terapie innovative in maniera equa

ma anche un tempo di ascolto e di presa in carico del medico oncologo più

dedicato. 

“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di garantire la

tempestività di tutti i trattamenti attraverso l’organizzazione di percorsi sicuri

per i pazienti oncologici – ha spiegato Massimo Di Maio, Segretario

Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore dell’Oncologia

Medica presso l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -. Oggi dobbiamo

continuare a garantire le cure, creare le condizioni per attuare l’integrazione

tra ospedale e territorio per la gestione ottimale del paziente, un problema che

è stato ancora più clamoroso in questo anno di emergenza, ma non

dimentichiamoci di un altro aspetto: per la gestione ottimale e la migliore

soddisfazione del paziente sono necessari più tempo da dedicargli e più risorse

umane che dovranno essere definite da un nuovo piano oncologico nazionale”.

Segui @ AdnkronosPUBBLICATO: 20 MINUTI FA

DI ADNKRONOS

Le esigenze della nuova
oncologia
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La situazione pandemica ha condizionato una riduzione drastica degli

interventi chirurgici.

“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno.

Questo arretrato importante è stato gestito in maniera diversa a livello

regionale. Il Piano oncologico nazionale deve fare un investimento serio sul

fatto che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può essere fatto

utilizzando le risorse che sono disponibili perché sono già esaurite - ha

spiegato AlessandroGronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica

(SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale dei

Tumori di Milano -. La riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è stata

importante e ha visto l’impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita di una

ristrutturazione e un impegno che richiedono un investimento specifico e va

inquadrato e organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui possono

essere gestiti virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono evitare di

muoversi non solo da Nord a Sud ma anche nelle stesse regioni per facilitare il

lavoro con il territorio”. 

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di

attività in maniera eccellente, meglio di altri paesi, ed è un motivo di orgoglio

per la nostra Società, e questo dimostrache quando c’è una adeguata

tecnologia e una adeguata multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in

modo ottimale – ha spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione

Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e Direttore dell’Unità di

Oncologia dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma -. Bisogna

assolutamente approvare il nuovo Piano oncologico nazionale in linea con

quello europeo puntando su equità delle cure e sulla connessione ospedale-

territorio che si può ottimizzare grazie ad una adeguata piattaforma

tecnologica”. 

La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. “Abbiamo registrato un

calo notevole della partecipazione ai trial clinici e voglio ricordare che per i

pazienti oncoematologici la possibilità di parteciparvi può fare una grande

differenza poiché ha un impatto reale sull’assistenza – ha spiegato Marco

Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci dovrebbe essere una grande

attenzione da parte delle istituzioni a trovare vie per finanziare direttamente

le reti esistenti come GIMEMA, IEO, che la presenza sul territorio, l’assistenza

domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano e

continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a

sostenere questi gruppi in maniera pratica offrendogli infrastrutture e

finanziamenti può far fare una accelerazione enorme alla qualità

dell’assistenza piuttosto che non progettare cose nuove che comunque

richiederebbero anni”.

Motore Sanità si propone di contribuire al progresso della ricerca scientifica e

delle conoscenze scientifiche sia in Italia che all’estero nel campo sanitario e

sociale attraverso:

1. informazione, formazione e sensibilizzazione

2. organizzazione di convegni, congressi, workshop e seminari

3. attività di aggiornamento, educazione e pubblicazioni

Sito internet: www.motoresanita.it
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LUNEDÌ , 19 APRILE 2021  Chi siamo Programmi Radio Palinsesto Pubblicità App Mobile Contatti Cerca
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Ultime notizie Il cambiamento nella ricerca e sperimentazione clinica

 Home / Articoli / Altro / salute / Le esigenze della nuova oncologia

Le esigenze della nuova oncologia
 Mattia Atzeni   19 Aprile 2021   salute   Lascia un commento

La nuova oncologia chiede più integrazione tra
ospedale e territorio, tecnologie avanzate,
terapie innovative per tutti i pazienti, più aiuto
alla ricerca e più medici, ma servono risorse
consistenti.
«Il futuro dell’oncologia non è domani, è oggi. La risposta all’emergenza oncologica causata indirettamente

dalla pandemia da Covid-19 deve arrivare subito. I malati di cancro non possono aspettare, il tempo è

scaduto!». È questo l’appello di FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in

Oncologia, al quale ha fatto da contraltare quello delle Società scientifiche oncologiche. Agire in fretta è la

parola d’ordine ed è più volte ricorsa durante il webinar organizzato da Motore Sanità. Il Webinar, in

collaborazione con FAVO – Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, è

intitolato “ CANCRO E COVID L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA. L’ONCOLOGIA NELL’ERA INTRA E POST

PANDEMICA ”.

Screening e assistenza oncologica
Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a livello territoriale, come

pure l’attività di follow up. Ha evidenziato quanto sia necessaria l’integrazione tra ospedale
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e territorio e quanto sia urgente l’assistenza territoriale. Quindi anche la medicina di territorio e di

prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la pandemia ha anche posto il problema di una oncologia

che vede di molto cambiata la gestione del paziente. Per questo richiede non solo un accesso alle terapie

innovative in maniera equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in carico del medico oncologo

più dedicato.

“Durante la pandemia lo sforzo delle oncologie è stato quello di garantire la tempestività di tutti i trattamenti

attraverso l’organizzazione di percorsi sicuri per i pazienti oncologici. – ha spiegato Massimo Di Maio,

Segretario Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore dell’Oncologia Medica presso

l’Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino -. Oggi dobbiamo continuare a garantire le cure, creare le

condizioni per attuare l’integrazione tra ospedale e territorio per la gestione ottimale del paziente. Un

problema che è stato ancora più clamoroso in questo anno di emergenza, ma non dimentichiamoci di un

altro aspetto. Per la gestione ottimale e la migliore soddisfazione del paziente sono necessari più

tempo da dedicargli e più risorse umane che dovranno essere definite da un nuovo piano

oncologico nazionale”. La situazione pandemica ha condizionato una riduzione drastica degli interventi

chirurgici.

L’organizzazione del sistema
oncologico
“Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi

chirurgici in meno. Questo arretrato importante è stato

gestito in maniera diversa a livello regionale. Il Piano

oncologico nazionale deve fare un investimento serio sul fatto

che questo carico venga smaltito in tempi reali e non può

essere fatto utilizzando le risorse che sono disponibili perché

sono già esaurite. – ha spiegato Alessandro Gronchi,

Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica (SICO) e

Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto Nazionale

dei Tumori di Milano -.

La riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è stata importante e ha visto l’impegno di tutti gli

operatori. Oggi necessita però di una ristrutturazione e un impegno che richiedono un investimento

specifico. Esso va inquadrato e organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui possono essere

gestiti virtualmente moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma

anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”.

“Sul fronte della radioterapia oncologica siamo riusciti a mantenere i volumi di attività in maniera eccellente,

meglio di altri paesi. E’ un motivo di orgoglio per la nostra Società. Questo dimostra che quando c’è una

adeguata tecnologia e una adeguata multidisciplinarietà si riesce a trattare il paziente in modo ottimale.” Ha

spiegato Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e

Direttore dell’Unità di Oncologia dell’Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma. Bisogna assolutamente

approvare il nuovo Piano oncologico nazionale in linea con quello europeo. Si deve puntare su equità

delle cure e sulla connessione ospedale-territorio che si può ottimizzare grazie ad una adeguata

piattaforma tecnologica”.

L’importanza della ricerca
La pandemia ha minato anche la ricerca in oncologia. “Abbiamo registrato un calo notevole della

partecipazione ai trial clinici. Voglio ricordare che per i pazienti oncoematologici la possibilità di parteciparvi

può fare una grande differenza. Questo poiché ha un impatto reale sull’assistenza.” Ha spiegato Marco

Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA -. Ci dovrebbe essere una grande attenzione da parte delle

istituzioni a trovare vie per finanziare direttamente le reti esistenti. Si tratta ad esempio di GIMEMA, IEO, che

la presenza sul territorio, l’assistenza domiciliare, la diagnosi precoce, la terapia più avanzata la erogano e

continuano a farlo nonostante la pandemia e anche da prima. Riuscire a sostenere questi gruppi in maniera

pratica offrendogli infrastrutture e finanziamenti può far fare una accelerazione enorme alla qualità

dell’assistenza piuttosto che non progettare cose nuove che comunque richiederebbero anni”.
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cerca

       
 Notizie 2021 Aprile CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA. L'ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA

E POST PANDEMICA - 16 Aprile 2021, ORE 11



CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA. L'ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E
POST PANDEMICA - 16 Aprile 2021, ORE 11
 

Torino, aprile 2021

Venerdì 16 aprile 2021, dalle ore 11 alle ore 13 , si terrà il webinar "CANCRO
E COVID L 'EMERGENZA NELL'EMERGENZA.  L 'ONCOLOGIA NELL'ERA
I N T R A  E  P O S T  P A N D E M I C A ",  o rgan izzato  da  M o t o r e  S a n i t à ,  i n

c o l l a b o r a z i o n e  c o n  F A V O -  Federazione Ital iana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia, con la partecipazione del professor  Mass imo Di

M a i o ,  S e g r e t a r i o  A s s o c i a z i o n e  I t a l i a n a  O n c o l o g i a  M e d i c a  ( A I O M )  e

Direttore dell'Oncologia Medica presso l'ospedale Mauriziano di Torino.  

L'emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui FAVO ha lanciato un

grido d'allarme, raccolto con grande senso di responsabilità istituzionale dalla XII

Commissione Affari Sociali della Camera dei Deputati, in occasione dell'Audizione

sulla situazione dei pazienti affetti da patologie oncologiche durante l'emergenza

epidemiologica da COVID-19. Il 18 novembre 2020, la stessa Commissione ha approvato all'unanimità  la risoluzione promossa

dall'On. Carnevali "Iniziative per la tutela e la cura dei pazienti con patologie oncologiche". Successivamente, il 25 novembre 2020

anche la Commissione Igiene e Sanità del Senato ha approvato all'unanimità la risoluzione presentata dalla Sen. Binetti,

incentrata sul paziente oncologico e le sue esigenze in tempi di Pandemia da Covid-19.

Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza all'approvazione di un

nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo l'impostazione del Piano europeo di lotta contro il cancro, approvato  lo scorso

febbraio, che insieme alla Mission on Cancer, segna una nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi

strategici, iniziative faro e azioni di sostegno.

Alla luce di quanto sopra, Motore Sanità e FAVO ritengono  urgente riportare le Risoluzioni all'attenzione del Governo e delle

Regioni, affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi

dell'epidemia, e si proceda, con adeguati finanziamenti - anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR) - al

necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di delineare un nuovo

sistema di offerta, valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure.

 

 

Riportiamo qui di seguito il link per iscriversi e per maggiori informazioni al webinar del 16 Aprile:
https://www.motoresanita.it/eventi/cancro-covid-l-emergenza-nellemergenza/
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OTHER NEWS

TRUSTED

Foggia, sequestrati beni per 2,5 milioni a
pluripregiudicato
Roma, 15 apr. ﴾askanews﴿ – Sequestrati beni per 2,5 milioni di euro a Michele Scuccimarra,
pluripregiudicato foggiano. Il sequestro – operato dalla Direzione Investigativa Antimafia
e dei Carabinieri di Foggia – ha interessato un’impresa operante nella
commercializzazione di imballaggi per ortofrutta con un volume di affari che sfiora i
4milioni di euro, 9 mezzi ﴾tra autoveicoli di grossa cilindrata e mezzi pesanti﴿, 2
appartamenti, 3 locali, 1 complesso immobiliare composto da appezzamento di terreno e
capannone industriale e diversi rapporti finanziari per un valore complessivo di oltre
2milioni e 500mila.

La lunga carriera criminale di Scuccimarra ha avuto inizio alla fine degli anni ’80 quando è
rimasto implicato in due importanti indagini sulla criminalità organizzata foggiana: per la
prima è stato condannato, con sentenza irrevocabile, per associazione per delinquere
finalizzata al traffico di sostanze stupefacenti e la seconda, per traffico di stupefacenti, di
rapine, truffe, furti, ricettazione e riciclaggio per la quale ha riportato la condanna in via
definitiva per detenzione di armi da fuoco e munizionamento.

© Riproduzione riservata
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Video

Roma, 15 apr. ﴾askanews﴿ ‐ Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo il chiaro
titolo dell'incontro promosso da Motore Sanità insieme a FAVO, Federazione delle
Associazioni di Volontariato in oncologia, in…

ITALY

abuse@theworldnews.net

All News

 Great Britain News

 USA News

 Spanish News

 Switzerland News

 Belgium News

 Italy News

 Czech News

 Poland News

 Sweden News

 Netherlands News

 Colombian News

 Austrian News

Football sport news

ITALIAN
NEWS PLATFORM

1 / 2

    TWNEWS.IT
Data

Pagina

Foglio

15-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 267



Video

Roma, 15 apr. ﴾askanews﴿ ‐ "Casapound non era lì a creare disordini, Casapound era lì
perché è un movimento riconosciuto, la nostra presenza in piazza è leggittima anche se
a…

Video

Milano, 15 apr. ﴾askanews﴿ ‐ Questo edificio bianco, in stile tipicamente sovietico ‐ come
altri migliaia di condomini a Mosca ‐ presto non ci sarà più. Sarà sostituito da un…

Video

Roma, 15 apr. ﴾askanews﴿ ‐ Il presidente argentino Alberto Fernandez ha annunciato
l'estensione del coprifuoco notturno ﴾dalle 20 alle 6 locali﴿ e la chiusura delle scuole
nell'area metropolitana di Buenos…

Football news:
Il Chelsea è in testa nella lotta per il difensore di Siviglia Kunde ed è pronto a includere
ziesh, Abraham about Kepu Nell'accordo
Moglie di Marzial: ci sono stereotipi sulle mogli dei giocatori: belle macchine, borse. Ma
non e 'cosi'. Stai sacrificando tutto
Klopp ha corretto pressing e Trent è stato il migliore a creare momenti. Ma kambek è
stato impedito dall'adattamento di Zidane, dal salvataggio di Courtois e dalla scarsa
implementazione
Rafael van der Warth: Werner è un cavallo cieco. L'ex centrocampista del Real Madrid e
del Tottenham Rafael van der Wart ha condiviso le sue opinioni sui giocatori dell'attacco
del Chelsea

Deutsche fußballnachrichten

Notizie sul calcio italiano

Noticias de fútbol español

Football sport nouvelles

OTHER NEWS

Le strane vie della
pandemia nel mondo
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Andrea Parodi: chi è,
età, carriera, morto,
moglie e figli
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#DiamociUnaMano: le
star per il Ddl Zan
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Mutui a livelli pre‐
Covid nel primo
trimestre 2021
0:0 Comments

Detto Fatto, Ornella
Muti a Bianca
Guaccero: “Il mio vero
nome è Francesca,
preferisco essere
chiamata così”
0:0 Comments

Amplificatore acustico
portatile: il miglior
modello del 2021
0:0 Comments

Il Tottenham viene
deriso dallo sponsor
appena presentato:
post cancellati ﴾ma
troppo tardi﴿
0:0 Comments

In Brasile il Covid fa
strage di bambini:
almeno 852 vittime
sotto i 9 anni in un
anno. L’esperta:
“Potrebbero essere più
di 2mila”
0:0 Comments

10 italiani nell’entry list
del tabellone principale
del Roland Garros 2021
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OTHER NEWS

TRUSTED

Covid, Giorgetti: programma riaperture
dalla prossima settimana
Roma, 15 apr. ﴾askanews﴿ – “La scienza ci dice che c’è un decremento” dei contagi da
Covid‐19 e se questi dati “sono effettivamente veri, credo che già dalla settimana
prossima, un programma di riaperture ovviamente prudenziale ma ragionevole debba
essere messo in campo, quindi si possa ricominciare ad aprire le attività in base ai
protocolli adeguati che garantiscono sicurezza per le varie attività”.

Lo ha detto il ministro dello Sviluppo economico, Giancarlo Giorgetti, in audizione sulle
linee programmatiche del suo dicastero.

Leggi anche

Video

Roma, 15 apr. ﴾askanews﴿ ‐ Per Alitalia "le trattative sono in corso, anche in queste ore e in
questi giorni, l'obiettivo del governo, in coerenza con quanto il Parlamento ha…

Video

Roma, 15 apr. ﴾askanews﴿ ‐ Sequestrati beni per 2,5 milioni di euro a Michele Scuccimarra,
pluripregiudicato foggiano. Il sequestro ‐ operato dalla Direzione Investigativa Antimafia
e dei Carabinieri di Foggia…
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Video

Roma, 15 apr. ﴾askanews﴿ ‐ Cancro e Covid, l'emergenza nell'emergenza. Questo il chiaro
titolo dell'incontro promosso da Motore Sanità insieme a FAVO, Federazione delle
Associazioni di Volontariato in oncologia, in…

Video

Roma, 15 apr. ﴾askanews﴿ ‐ "Casapound non era lì a creare disordini, Casapound era lì
perché è un movimento riconosciuto, la nostra presenza in piazza è leggittima anche se
a…

Football news:
Il Chelsea è in testa nella lotta per il difensore di Siviglia Kunde ed è pronto a includere
ziesh, Abraham about Kepu Nell'accordo
Moglie di Marzial: ci sono stereotipi sulle mogli dei giocatori: belle macchine, borse. Ma
non e 'cosi'. Stai sacrificando tutto
Klopp ha corretto pressing e Trent è stato il migliore a creare momenti. Ma kambek è
stato impedito dall'adattamento di Zidane, dal salvataggio di Courtois e dalla scarsa
implementazione
Rafael van der Warth: Werner è un cavallo cieco. L'ex centrocampista del Real Madrid e
del Tottenham Rafael van der Wart ha condiviso le sue opinioni sui giocatori dell'attacco
del Chelsea
Guardiola su Champions League: lavori per 10 mesi e giudichi una partita. Vola‐la
stagione è considerata un fallimento. Ingiustamente
Tony about Ronaldo che ha lanciato una maglietta: il grande campione deve dare
l'esempio. Non sono impressionato dal suo atteggiamento nei confronti della squadra
3‐4 microfoni sui giocatori renderanno il calcio più divertente. Intervista con un
americano che 25 anni cambia il suono delle Olimpiadi
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"Cancro e Covid: l'emergenza
nell'emergenza"

t 15 Aprile 2021

Federazione italiana delle
Associazioni di Volontariato

in Oncologia

• News in evidenza home, Notizie dal web i Pubblicato da: Segreteria

Banca dat

Il 16 aprile a partire dalle ore 11:00 FAVO e MotoreSanità organizzano il Webinar ~CANCRO E COVID:

L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA - L'oncologia nell'era intra e post pandemica". Un'iniziativa nata con lo

scopo di puntare i riflettori sulle Risoluzioni Carnevali e Bínetti approvate in Camera e Senato, che impegnano il

Governo a ripristinare in ambito oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia e a

provvedere al necessario ammodernamento del Servizio Sanitario Nazionale.
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L'emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e proponendo soluzioni

le principali società scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. L'interruzione o il rallentamento per

mesi degli screening, degli interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle terapie palliative e dei

supporti psicologici a causa della pandemia, inciderà in maniera preoccupante sugli outcomes dei pazienti, II

piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi ordini del giorno sul futuro dell'oncologia e

dell'emergenza oncologica, delineano le linee di intervento e le proposte per riorganizzare i processi nell'era

intra e post pandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere raggiunti solo se la coscienza dei problemi sia

uniforme ìn tutti i livelli istituzionali a partire dalle Regioni.

Per questi motivi Motore Sanità e FAVO in sintonia con tutti gli stakeholder del settore si uniscono per

ricordare l'urgenza nell'affrontare i temi e le opzioni delle due risoluzioni recentemente approvate all'unanimità

alla Camera e ai Senato.

Cricca qui per iscriverti all'evento:

h ttps:// ww.motoresanita.it./eventií2O368/

Scarica il programma

Fonte: Favo.it

FGFCEcer;7 E

SOCIAL FILM PRODUCTION CON IL SUD:10 I PROGETTI UN ANNO E PIÙ DI COVID: COSE CAMBIATO?

SELEZIONATI

f y G. in
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 Home / La Rete / Eventi / FAVO - Cancro e COVID L'emergenza nell'emergenza. L’oncologia nell'era intra e post pandemica

Whatsapp

 

FAVO - Cancro e COVID L'emergenza nell'emergenza.
L’oncologia nell'era intra e post pandemica
 Venerdì, 16 Aprile 2021, 11:00 - 13:00

 Web

 Eventi con la partecipazione del Dipartimento

FAVO - Cancro e  COVID L'emergenza nell'emergenza. L’oncologia nell'era intra e post pandemica

16 aprile 2021 dalle ore 11 alle ore 13

L’emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e proponendo soluzioni le

principali società scientifiche e i rappresentanti dei pazienti e cittadini. L’interruzione o il rallentamento

per mesi degli screening, degli interventi chirurgici, dei trattamenti radioterapici, delle terapie palliative

e dei supporti psicologici a causa della pandemia, inciderà in maniera preoccupante sugli outcomes dei

pazienti. Il piano oncologico europeo e quello nazionale con rispettivi ordini del giorno sul futuro

dell’oncologia e dell’emergenza oncologica, delineano le linee di intervento e le proposte per

riorganizzare i processi nell’era intra e post pandemica, ma gli obiettivi delineati possono essere

raggiunti solo se la coscienza dei problemi sia uniforme in tutti i livelli istituzionali a partire dalle

Regioni. Per questi motivi Motore Sanità e FAVO in sintonia con tutti gli stakeholder del settore si

uniscono per ricordare l’urgenza nell’affrontare i temi e le opzioni delle due risoluzioni recentemente

approvate all’unanimità alla Camera e al Senato.

 Programma (pdf - 2 MB)

Link per iscriversi: https://www.motoresanita.it/eventi/cancro-covid-l-emergenza-nellemergenza/ 

indietro

 Stampa  Email

Eventi

Ottimizzazione

dell'approccio

diagnostico e

terapeutico nel

mieloma multiplo
Eventi con la partecipazione del

Dipartimento

Mercoledì, 5 Mag 2021 (09:00-

12:15)

IV Congresso

Nazionale SIPNEI: La

psiconeuroendocrino-

immunologia nella

clinica
Eventi con la partecipazione del

Dipartimento

Venerdì, 14 Mag 2021

Webinar: "La

nutrizione artificiale nel

paziente oncologico"
Eventi con la partecipazione del

Dipartimento

Sabato, 16 Ott 2021 (16:00-19:00)

Introdruzione alla

statistica medica per la

ricerca clinica.

Acquisire le basi per la

raccolta, analisi e

reporting dei dati clinici
Altri Eventi

Lunedì, 19 Apr 2021 (09:00-18:00)

DIGITAL EVENT: Focus

on osteopatie

metaboliche e terapia.

VIII Edizione
Altri Eventi

Mercoledì, 21 Apr 2021

EVENTI con la
PARTECIPAZIONE del
DIPARTIMENTO

 Visualizza Tutti

ALTRI EVENTI
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DIGITAL EVENT: Il

carcinoma del colon-

retto BRAF-mutato:

diagnosi e terapia
Altri Eventi

Mercoledì, 21 Apr 2021

 Visualizza Tutti



Copyright © 2021 Rete Oncologica del Piemonte e della Valle d'Aosta. Tutti i diritti riservati.
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« Incremento della mortalità del 13% in proporzione all’esposizione
all’ammoniaca nell’aria

Coinvolgimento delle ostetriche nella campagna vaccinale Covid-19 »
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Più letti

La musica di Radio Maria
Il manifesto degli
sdebitisti
“Seminari di Europa”,
organizzati
dall’Università di Parma
Recovery plan: I
consumatori devono
essere il terzo pilastro
del dialogo tra istituzioni
e imprese
"Forbidden Colours":
nuovo singolo e video
per The Shining of
Things
Seminari L’Emergenza in
Democrazia. La
Democrazia in
emergenza
Il Design Thinking si
diffonde nelle imprese
Gli alberi, l’industria del
legno e il suo
cambiamento, al centro
di una mostra
multidisciplinare
Coface analizza la
relazione commerciale
tra Cina e Australia
Patologie del pavimento
pelvico

Articoli recenti

Per un futuro sostenibile,
la Collezione “AQUA” by
JAJO madeinitlay martedì,
20 aprile 2021
“L’arte dei sassi” del
maestro Carlo Iacomucci
martedì, 20 aprile 2021
Va in scena l’arte
moderna e
contemporanea da
Fidesarte Casa d’Aste
martedì, 20 aprile 2021
P.A.: Sottoscritto all’Aran
l’accordo per rinnovare
comparti e aree martedì,
20 aprile 2021
Decreto sostegni:
Presentate le
proposte Anief martedì,
20 aprile 2021
Scuola: Concorso
straordinario medie
e superiori martedì, 20
aprile 2021
La lunga marcia per
riportare in classe tutti
gli studenti martedì, 20
aprile 2021
Iveco: Urso (FdI), bene
stop Cina, ora
piano automotive
martedì, 20 aprile 2021
Coinvolgimento delle
ostetriche nella
campagna
vaccinale Covid-19
martedì, 20 aprile 2021
La nuova oncologia
chiede più integrazione

F ides t  –  Agenz ia  g io rna l i s t i ca/press  agency
Quotidiano di informazione – Anno 33 n° 118

   

   

La nuova oncologia chiede più integrazione tra ospedale
e territorio
Posted by fidest press agency su martedì, 20 aprile 2021

«Il futuro dell’oncologia non è domani, è oggi. La risposta all’emergenza oncologica

causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19 deve arrivare subito. I malati di cancro

non possono aspettare, il tempo è scaduto!». E’ questo l’appello di FAVO – Federazione

Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, al quale ha fatto da contraltare

quello delle Società scientifiche oncologiche. Agire in fretta è la parola d’ordine ed è più

volte ricorsa durante il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO

– Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia, dal titolo “CANCRO

E COVID. Il Covid ha posto il problema di screening da recuperare e da potenziare a

livello territoriale, come pure l’attività di follow up; ha evidenziato quanto sia necessaria

l’integrazione tra ospedale e territorio e quanto sia urgente l’assistenza territoriale quindi la

medicina di territorio e di prossimità a supporto dei malati oncologici. Ma la pandemia ha

anche posto il problema di una oncologia che vede di molto cambiata la gestione del

paziente e che per questo richiede non solo un accesso alle terapie innovative in maniera

equa ma anche un tempo di ascolto e di presa in carico del medico oncologo più

dedicato. “Nel corso del 2020 sono stati fatti 1milione di interventi chirurgici in meno.

Questo arretrato importante è stato gestito in maniera diversa a livello regionale. Il Piano

oncologico nazionale deve fare un investimento serio sul fatto che questo carico venga

smaltito in tempi reali e non può essere fatto utilizzando le risorse che sono disponibili

perché sono già esaurite – ha spiegato Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana

Chirurgia Oncologica (SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi dell’Istituto

Nazionale dei Tumori di Milano -. La riorganizzazione oncologica in tempo pandemico è

stata importante e ha visto l’impegno di tutti gli operatori ma oggi necessita di una

ristrutturazione e un impegno che richiedono un investimento specifico e va inquadrato e

organizzato nell’ambito delle Reti oncologiche in cui possono essere gestiti virtualmente

moltissimi pazienti che quindi possono evitare di muoversi non solo da Nord a Sud ma

anche nelle stesse regioni per facilitare il lavoro con il territorio”.

Share this: google

E-mail Facebook LinkedIn Twitter Altro

This entry was posted on martedì, 20 aprile 2021 a 00:28 and is filed under
Medicina/Medicine/Health/Science. Contrassegnato da tag: nuova, oncologia, ospedale,
territorio. You can follow any responses to this entry through the RSS 2.0 feed. You can leave a
response, oppure trackback from your own site.
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metastasi al fegato
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lunedì, 19 aprile 2021
Coface analizza la
relazione commerciale
tra Cina e Australia
lunedì, 19 aprile 2021
Occorre un passaporto
vaccinale europeo,
non nazionale lunedì, 19
aprile 2021
Progetto di
sperimentazione
nazionale di teleconsulto
per la prevenzione lunedì,
19 aprile 2021
“Seminari di Europa”,
organizzati
dall’Università di Parma
lunedì, 19 aprile 2021
Coltivare l’orto biologico
lunedì, 19 aprile 2021
Recovery plan: I
consumatori devono
essere il terzo pilastro
del dialogo tra istituzioni
e imprese lunedì, 19 aprile
2021
L’assassino di Sarah
Halimi non verrà
processato: è incapace
di intendere e volere
lunedì, 19 aprile 2021
Conferenza sul Futuro
dell’Europa domenica, 18
aprile 2021
Vaccino Covid, Senior
Italia FederAnziani:
basta disdette domenica,
18 aprile 2021
Centenario
dell’Università Cattolica
domenica, 18 aprile 2021
Ergastolo ostativo,
Comunità Papa Giovanni
XXIII: «La soluzione è
la rieducazione»
domenica, 18 aprile 2021
2° Seduta del XXIII
Sinodo della CELI
domenica, 18 aprile 2021
Attivare la vaccinazione
anche per gli iscritti Aire
domenica, 18 aprile 2021
Scuola: Insegnare
all’estero domenica, 18
aprile 2021
Rinnovi contrattuali alle
Forze Ordine domenica, 18
aprile 2021
Deutsche Bank Private
Banking & Wealth
Management: un
ingresso di peso per il
Centro Sud domenica, 18
aprile 2021
Ergastolo ostativo.
Perché la sentenza della
Corte Costituzionale è
una speranza domenica,
18 aprile 2021
Scuola: Assegnazione
temporanea, spetta a chi
ha figli di età inferiore a
tre anni, anche in deroga
al vincolo quinquennale
domenica, 18 aprile 2021
Scuola: “Indicazioni per
la riammissione in
servizio dei lavoratori
dopo assenza per
malattia Covid-
19 correlata” domenica,
18 aprile 2021
Scuola: Sostegno
disabili, in arrivo un
nuovo corso di
specializzazione per 22
mila posti domenica, 18
aprile 2021
Scuola: Trasferimenti, il
docente con genitore
disabile ha sempre
la precedenza domenica,
18 aprile 2021
Vincenzo Spinelli “Dante
e la tartaruga” domenica,
18 aprile 2021
Alitalia, Fast Trasporto
Aereo: “Serve un atto di
coraggio del governo”
domenica, 18 aprile 2021
La Consulta ritiene
l’ergastolo
ostativo incompatibile
domenica, 18 aprile 2021
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MBE Worldwide
acquisisce Mail Boxes
Etc. (UK) Limited
domenica, 18 aprile 2021
Marcello Mazzoni
performs the ‘last Liszt’
on his new album
“Liszt Noir” domenica, 18
aprile 2021
From United Kingdom to
Untied Kingdom domenica,
18 aprile 2021
Inflazione: la classifica
delle città e delle regioni
più care sabato, 17 aprile
2021
Bankitalia: debito
pubblico record a
2.643,799 mld sabato, 17
aprile 2021
13a edizione del Premio
Andrea Parodi sabato, 17
aprile 2021
Mostra Angela Maria
Piga. Sinèddoche sabato,
17 aprile 2021
18 anni fa la grande
Biblioteca e Archivio
Nazionale di Baghdad
veniva saccheggiata e
data alle fiamme sabato,
17 aprile 2021
U.S.A. La riforma della
Corte Suprema: mossa
cauta di Biden sabato, 17
aprile 2021
Necessaria una
normativa per i centri
per il riuso sabato, 17
aprile 2021
Giornata mondiale
emofilia sabato, 17 aprile
2021
Rafforzare i Consolati
onorari è stata sempre
una delle mie priorità
sabato, 17 aprile 2021
Covid: Rojc (Pd),
Casellati “censura”
interrogazioni scomode
sabato, 17 aprile 2021
Ristoro per sostenere le
imprese di navigazione
sabato, 17 aprile 2021
Assalzoo: i cinque
pilastri per rilanciare
mangimistica
e zootecnia sabato, 17
aprile 2021
7 Errori da evitare
quando ti presenti
in banca sabato, 17 aprile
2021
Inflazione: ricadute di
238,40 Euro annui
a famiglia sabato, 17 aprile
2021
Festa del libro e del
diritto d’autore sabato, 17
aprile 2021
Rules and Tools:
Exceptions and
technologies in the
DSM Directive sabato, 17
aprile 2021
ll Private Banking
incontra le Istituzioni e
le Autorità di Vigilanza
sabato, 17 aprile 2021
Covid, l’indagine: “Sanità
sospesa per 35 milioni
di italiani” sabato, 17
aprile 2021
Il nostro futuro
sta evaporando? sabato,
17 aprile 2021
In 3 anni l’Italia migliora
del 10% la gestione
della demenza sabato, 17
aprile 2021
Scuola: la Commissione
presenta un kit
pedagogico per aiutare
gli studenti a individuare
e combattere
la disinformazione
venerdì, 16 aprile 2021
Gli anticorpi
neutralizzanti contro il
SARS-CoV-2 nei pazienti
convalescenti sono
ancora attivi a undici
mesi dall’infezione
venerdì, 16 aprile 2021
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“Translational Research
Grant” a un progetto
dell’Ematologia di Parma
venerdì, 16 aprile 2021
Dispositivo con
intelligenza artificiale
per la diagnosi del
cancro del colon-retto
venerdì, 16 aprile 2021
L’Italia è il paese che
registra il calo più netto
dei consumi (-30%) e
pagamenti mobili venerdì,
16 aprile 2021
“Il Dolore Cronico:
diagnosi e terapia”
venerdì, 16 aprile 2021
Assalzoo: prezzi materie
prime, previsioni in
salita per tutto il 2021
venerdì, 16 aprile 2021
Identità Informi … Dove
non ci sono mani Di
Mauro Marino e
Stefano Donno venerdì, 16
aprile 2021
Convegno “Agricoltura
Sostenibile &
Circular Economy”
venerdì, 16 aprile 2021
Le flotte aziendali
scelgono l’ibrido venerdì,
16 aprile 2021
Vendita diretta: Cia,
sempre più famiglie
comprano
dagli agricoltori venerdì,
16 aprile 2021
Fabrizio Gatti: l’infinito
errore venerdì, 16 aprile
2021
Covid, Senior Italia
FederAnziani: su errori
campagna vaccinale
venerdì, 16 aprile 2021
Mitek entra a far parte
della community di
Fintech District venerdì,
16 aprile 2021
Scarico nell’Oceano
Pacifico di
acqua radioattiva
venerdì, 16 aprile 2021
Percorso ambulatoriale
complesso per le ernie
inguinali ed ombelicali
venerdì, 16 aprile 2021
Roma: Casa delle
Tecnologie Emergenti
venerdì, 16 aprile 2021
Come la pandemia ha
cambiato per sempre il
nostro modo di abitare
venerdì, 16 aprile 2021
Dilaga la
“Kustom Kulture” venerdì,
16 aprile 2021
L’evoluzione della
tecnologia: da strumento
di supporto a
colonna portante venerdì,
16 aprile 2021
Carcinoma
epatocellulare: Roche
lancia “Hack for HCC”
venerdì, 16 aprile 2021
Riunione dell’Eurogruppo
giovedì, 15 aprile 2021
Bites of Transfoodmation
giovedì, 15 aprile 2021
Bites of Transfoodmation
giovedì, 15 aprile 2021
Istat: produzione
febbraio +0,2% su mese,
-0,6% anno giovedì, 15
aprile 2021
Le Nazioni Unite di fronte
alle Nuove Sfide
Economico-Sociali
giovedì, 15 aprile 2021
Sembra non avere fine il
caos delle mascherine
giovedì, 15 aprile 2021
Lezione di prevenzione
a distanza giovedì, 15
aprile 2021
Istruzione quale leva per
lo sviluppo e
la democrazia giovedì, 15
aprile 2021
Scuola: Concorsi,
cambiarli subito per
salvare il prossimo anno
giovedì, 15 aprile 2021
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Scuola: DL Sostegni
giovedì, 15 aprile 2021
Scuola: Docenti e Ata
Covid, il ministero vuole
confermare i 75mila
posti per il
prossimo anno giovedì, 15
aprile 2021
Scuola: Mobilità
dei presidi giovedì, 15
aprile 2021
Scuola. Drago (FdI): su
mobilità docenti
prorogare termini
giovedì, 15 aprile 2021
AMCO ha chiuso con
successo un’emissione
obbligazionaria
senior unsecured giovedì,
15 aprile 2021
Nasce Save The Green
per la
raccolta differenziata
giovedì, 15 aprile 2021
Colasanti: al via la
vendita di vini pregiati e
distillati da collezione
giovedì, 15 aprile 2021
Vaccini e la sindrome del
‘tengo famiglia’.
Combatterla col ‘non
mollare’. Aduc in
prima linea giovedì, 15
aprile 2021
“Rendere effettiva la
svolta digitale del
Documento Unico”
giovedì, 15 aprile 2021
Mario Tassone: bisogna
ritrovare la politica…
giovedì, 15 aprile 2021
Rossocinabro In
Contemporanea giovedì,
15 aprile 2021
Future Forum 2020
giovedì, 15 aprile 2021
L’inedito di Sergio
Tisselli a un anno dalla
sua scomparsa giovedì, 15
aprile 2021
Giorgio Ficara:
Vite libertine giovedì, 15
aprile 2021
Libertà religiosa
nel mondo giovedì, 15
aprile 2021
Da Rimini, l’arte riparte!
mercoledì, 14 aprile 2021
Galleria degli Uffizi:
completamente digitale
la mostra “Imperatrici,
matrone, liberte. Volti e
segreti delle
donne romane” mercoledì,
14 aprile 2021
Da Rimini l’VIII Festival
della Canzone per Leo
mercoledì, 14 aprile 2021
Il Gruppo Rino Snaidero
S.p.A annuncia la
cessione delle attività
mercoledì, 14 aprile 2021
Ai cittadini di Roma e
Milano il trasporto
piace pulito mercoledì, 14
aprile 2021
Raggi, Roma e l’Italia
devono ospitare Europei
di calcio mercoledì, 14
aprile 2021
Allentamento
dell’esclusiva,
assistenza sul territorio
e autonomia della
professione infermieristi
ca mercoledì, 14 aprile 2021
Vaccini Covid, l’intervallo
ottimale tra le dosi per
Pfizer e Moderna
mercoledì, 14 aprile 2021
Vaccini in farmacia
mercoledì, 14 aprile 2021
Vaccino AstraZeneca,
Aifa: chiamare il medico
per questi sintomi
mercoledì, 14 aprile 2021
Covid-19, dopo la
dimissione ospedaliera
in aumento la
prevalenza di
danno d’organo
mercoledì, 14 aprile 2021
“L’infarto nell’era
del Covid” mercoledì, 14
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Cancro e Covid l'emergenza nell'emergenza
© Valle D'Aosta Notizie e 14 aprile 2021 013:01 9 Notizie da: Regione Valle d'Aosta

MOTORE°
SANITA°
~WEBINAR

CANC O É CO VID
L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA
l'ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E POST PANDEMICA

0000000000000000000000o
~r~ VENERDÌ 18/04/2021 ORE 11.00

Fonte ilnmagiue: Valle D'Aosta Notizie - link

Venerdì 16 Aprile alle ore 11 si terrà l'incontro, l'oncologia nell'era Intra e post Pandemica L'incontro è organizzato da Motore Sanità,

in collaborazione con FAVO — Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in oncologia. L'emergenza oncologica è una

realtà preoccupante su cui FAVO ha lanciato un grido d'allarme, raccolto con grande senso di responsabilità istituzionale dalla XII

Commissione Affari Sociali della Camera dei Deputati in occasione...

Leggi la notizia integrale su: Valle D'Aosta Notizie G~

Il post dal titolo: «Cancro e Covid l'emergenza nell'emergenza è apparso il giorno 14 aprile 2021 alle ore 13:01 sul quotidiano online Valle D Aosta Notizie dove
ogni giorno puoi trovare le ultime notizie dell'area geografica relativa a Valle d'Aosta.
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Cancro e Covid l'emergenza nell'emergenza
14 Aprile 2021 IN O

MOTORE9
SAN ITA
li"MINAR

CANCRO E C OVID
l'EMERGENZA NELL'EMERGENZA
l'ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E POST PANOEMICA

VENERDÌ 18/04/2021 ORE 11.000000
®C}®L}_
iño o

S%-ql.l i=l 9Y1 diletta zoom

Stefano Bonaccini, Presidente della Regione Emilia-Romagna Massimo Di Maio, Segretario

Associazione Italiana Oncologia Medica (AIOM) e Direttore dell'Oncologia Medica presso

l'Azienda Ospedaliera Mauriziano di Torino Pierfranco Conte, Coordinatore Rete Oncologica

Veneta e Direttore Struttura Complessa Oncologia Istituto Oncologico Veneto Vittorio

Donato, Presidente Associazione Italiana di Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO) e

Direttore dell'Unità di Oncologia dell'Ospedale San Camillo-Forlanini di Roma

Franca Fagioli, Coordinatrice Rete Oncologica Piemonte e Direttore Dipartimento Patologia

e Cura del Bambino "Regina Margherita" e dell'Oncoematologia pediatrica della Città

della Salute di Torino Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia Oncologica

(SICO) e Responsabile della Chirurgia dei Sarcomi dell'Istituto Nazionale dei Tumori di

Milano Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale - Regione del Veneto

Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere animale - Regione Puglia Domenico

Mantoan, Direttore Generale Agenas

Alessandro Stecco, Presidente Commissione Sanità Regione Piemonte

Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA

Popolari

AOSTA
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CONCLUSIONI

Paola Binetti, Componente 12a Commissione Igiene e Sanità, Senato della Repubblica,

Risoluzione approvata dalla Commissione su "Affare assegnato sulle iniziative per favorire

il ritorno alla normalità delle cure e il riconoscimento dei diritti dei malati oncologici" Atto

613 Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO — Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in Oncologia

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità

E' stato invitato l'Onorevole Roberto Speranza, Ministro della Salute
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I pensionati italiani sono idonei

per questi rivoluzionari

apparecchi acustici

HearClear
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Cancro e Covid L'emergenza
nell'emergenza. L'oncologia nell'era
intra e post pandemica -16 Aprile
2021, ORE 11

.-lliril

14
2021

•
~

Riccado Thomas

Panaceascs

Scheda utente

E Altri testi Utente

1 RS5 utente

il prossimo venerdì 16 Aprile dalle ore n alle 13. si

terrà l'incontro: ̀ CANCRO E COVID L'EMERGENZA

.NELL'EMERGENZA. L'ONCOLOGIA NELL'ERA

INTRA E POST PANDEMICA', organizzato da Motore

Sanità, in collaborazione con FAVO - Federazione

Italiana delle Associazioni di Volontariato in

oncologia. il prossimo venerdì 16 Aprile dalle ore n

alle 13, si terrà l'incontro: ̀ CANCRO E COVID

L'EMERGENZ4 NELL'EMERGENZA. L'O N'COLOGIA

NELL'ERA INTRA RA E POS T PANDEMICA'.

organizzato da Motore Sanità, in collaborazione con

FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di

Volontariato in oncologia.

il prossimo venerdì 16 Aprile dalle ore 11 alle 13, si terrà

l'incontro:

'CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA.

L'ONCOLOGIA

NELL'ERA INTRA E POST PANDEMICA', organizzato da Motore

Sanità, in

collaborazione con FAVO - Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato

in oncologia.

L'emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui

FAVO ha lanciato
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Ideas4ears dl MED-
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un grido d'allarme, raccolto con grande senso di

responsabilità istituzionale dalla

XII Commissione Affari Sociali della Camera dei Deputati in

occasione dell'Audizione

sulla situazione dei pazienti affetti da patologie oncologiche

durante l'emergenza

epidemiologica da COVID-19. II 18 novembre 2020, la stessa

Commissione ha

approvato all'unanimità la risoluzione promossa dall'On.

Carnevali"Iniziative per la

tutela e la cura dei pazienti con patologie 
oncologiche".

Successivamente, il 25

novembre 2020 anche la Commissione Igiene e Sanità del

Senato ha approvato

all'unanimità la risoluzione presentata dalla Sen. Binetti,

incentrata sul paziente

oncologico e le sue esigenze in tempi di Pandemia da Covid-

19.

Motore Sanità e FAVO ritengono urgente riportare le

Risoluzioni all'attenzione del

Governo e delle Regioni, affinché vengano con estrema

urgenza ripristinati in ambito

oncologico i livelli di assistenza precedenti al diffondersi

dell'epidemia, e si proceda,

con adeguati finanziamenti - anche attraverso il Piano

nazionale di ripresa e resilienza

(PNRR) - al necessario ammodernamento strutturale e di

processo del Servizio

Sanitario Nazionale, anche nell'ottica di delineare un nuovo

sistema di offerta.,

valorizzando il rapporto tra volumi di attività delle strutture,

esiti e sicurezza delle cure.

SALUTI E APERTURA LAVORI
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Massimo Di Maio, Segretario Associazione Italiana Oncologia

Medica (AIOM) e Direttore

dell'Oncologia Medica presso l'Azienda Ospedaliera

Mauriziano di Torino

Pierfranco Conte, Coordinatore Rete Oncologica Veneta e

Direttore Struttura Complessa

Oncologia Istituto Oncologico Veneto

Vittorio Donato, Presidente Associazione Italiana di

Radioterapia e Oncologia Clinica (AIRO)

e Direttore dell'Unità di Oncologia dell'Ospedale San Camillo-

Forlanini di Roma

Franca Fagioli, Coordinatrice Rete Oncologica Piemonte e

Direttore Dipartimento Patologia e

Cura del Bambino "Regina Margherita" e dell'Oncoematologia

pediatrica della Città della

Salute di Torino

Alessandro Gronchi, Presidente Società Italiana Chirurgia

Oncologica (SILO) e Responsabile

della Chirurgia dei Sarcomi dell'Istituto Nazionale dei Tumori

di Milano

Manuela Lanzarin, Assessore alla Sanità e al Sociale - Regione

del Veneto

Pier Luigi Lopalco, Assessore alla Sanità e benessere animale

- Regione Puglia

Domenico Mantoan, Direttore Generale Agenas

Alessandro Stecco, Presidente Commissione Sanità Regione

Piemonte

Marco Vignetti, Presidente Fondazione GIMEMA

CONCLUSIONI

Paola Binetti, Componente 12' Commissione Igiene e Sanità,

Senato della Repubblica,

Risoluzione approvata dalla Commissione su "Affare

assegnato sulle iniziative per favorire il

ritorno alla normalità delle cure e il riconoscimento dei diritti
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dei malati oncologici" Atto 613

Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO Federazione

Italiana delle Associazioni dì

Volontariato in Oncologia

Claudio Zanon, Direttore Scientifico Motore Sanità

E' stato invitato l'Onorevole

Roberto Speranza, Ministro della Salute
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55 minuti •

fr Oggi il Presidente di #FIASO Francesco Ripa di Meana è intervenuto al webinar

"Cancro e Covid nell'emergenza. L'oncologia nell'era intra e post pandemica",

organizzato da Motore Sanità in collaborazione con FAVO.

b"Durante la #pandemia il management ha trasformato in pochi giorni gli

ospedali, dal punto di vista della sicurezza e della gestione degli accessi, cogliendo

contestualmente la sfida dell'innovazione.

Il modello dell'oncologia rappresenta il paradigma da prendere a modello per la

ripresa post-pandemica, poiché è un settore in grado di partire subito a livello

manageriale. Si tratta dí un modello che tiene conto, infatti, di prevenzione, cura e

riabilitazione, #ospedale e #territorio, #tecnologia e #innovazione. Trovo che il

#Recoveryplan sia molto concreto negli obiettivi che pone al management, ma le

Aziende sono già pronte a partire prima ancora dell'approvazione del Piano, per

esempio per quel che riguarda la digitalizzazione, l'implementazione tecnologica,

l'adozione di tecniche innovative. Oggi più che mai dobbiamo guardare al futuro

occupandoci dell'esistente. Noi siamo pronti e siamo convinti che si possa fare

molto e subito".

Motore Sanità #FAVO

#COVID19 #oncologia
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AIMaMe - Associazione Italiana Malati di Melanoma

Ieri alle 06:59 -

VENERDÌ 16 APRILE - ORE 11:00
FAVO e MotoreSanità organizzano il webinar "CANCRO E COVID: L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA -

L'oncologia nell'era intra e post pandemica" per ricordare l'urgenza nell'affrontare i temi e le opzioni delle
due #Risoluzioni recentemente approvate all'unanimità alla Camera dei deputati e al Senato Della Repubblica.

L'emergenza oncologica è una realtà preoccupante su cui stanno riflettendo e proponendo #soluzioni le

principali società scientifich.._ Altro._.

WEEINAR NAZIONALE

CANCRO E COVID
L'EMERGENZA

NELI.,E`IERGENL-~

L'ONCOLOGIA NELL'ERA INTRA E POST PANDEMICA

IN COLLABORAZIONE CON

A.V.U.
I rMrºr.l,r 1lnnº^a dr .
A..nnariuniAr wnlnnlrdu'n
rn tlmn7nq{~
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Cancro e Covid: il grido d'allarme dei pazienti e delle loro Associazioni

Contro l'emergenza oncologica serve subito un nuovo Piano Nazionale

L'appello di FAVO al Governo: «Bisogna garantire la sicurezza ai malati oncologici.

tra le persone più fragili. l'immediato ricorso alla vaccinazione e percorsi

differenziati negli ospedali. Le associazioni dei malati chiedono il diritto ad un

Piano di emergenza per abbattere le liste dí attesa in chirurgia oncologica».

«L'Italia resterà fanalino di coda se non si attiverà un piano che preveda il

potenziamento e il finanziamento delle infrastrutture. la formazione del personale

e la regolamentazione dell'accesso alle cure innovative».

16 Aprile 2021. «I pazienti oncologici non possono più aspettare, non esiste solo il Covid-19. Il

cancro è diventata una emergenza nell'emergenza. L'Italia deve reagire subito con un Piano

Oncologico Nazionale in linea con il Piano Europeo di lotta contro il cancro. per tutelare la vita

delle persone malate di cancro».

La pandemia di Covid-19 sta mettendo in serio pericolo la vita delle persone colpite da tumore

e ad appellarsi sono le 550 associazioni federate FAVO - Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia. che chiedono risposte concrete.

Una nuova occasione è stato il webinar organizzato da Motore Sanità in collaborazione con

FAVO - Federazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia. dal titolo

"CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA. L'ONCOLOGIA NELL'ERA

INTRA E POST P.4NDEMICA". per riportare le Risoluzioni all'attenzione del

Governo e delle Regioni. affinché vengano con estrema urgenza ripristinati in ambito

oncologico í livelli di assistenza precedenti al diffondersi dell'epidemia. e si proceda. con

adeguati finanziamenti. anche attraverso il Piano nazionale di ripresa e resilienza (PNRR).

al necessario ammodernamento strutturale e di processo del Servizio Sanitario Nazionale,

anche nell'ottica di delineare un nuovo sistema di offerta. valorizzando il rapporto tra volumi

di attività delle strutture, esiti e sicurezza delle cure. Il punto 1 di entrambe le Risoluzioni

impegna il Governo ad adottare iniziative per provvedere con urgenza all'approvazione di

un nuovo Piano Oncologico nazionale, seguendo l'impostazione del Piano europeo dì lotta

contro il cancro. approvato lo scorso febbraio. che insieme alla Mission on Cancer. segna

una nuova era oncologica in Europa, delineando con chiarezza obiettivi strategici, iniziative

faro e azioni di sostegno.

La pandemia di Covid-19 ha avuto forti ripercussioni negative sulla cura dei cancro.

interrompendo azioni di prevenzione. trattamenti e follow up. ritardando diagnosi e

vaccinazioni e incidendo sull'accesso ai farmaci e provocando decessi. Dall'inizio della

pandemia le ferite sono profonde. I programmi di screening per i tumori al colon retto. alla

mammella e alla cervice sono stati temporaneamente sospesi in molte regioni italiane e in
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particolare nella prima ondata, sia perché il personale sanitario è stato dirottato verso

l'assistenza ai malati Covid-19 sia perché la volontà di ridurre il rischio di contagio ha

prevalso sulla necessità di eseguire visite ed esami diagnostici.

«Nelle ondate successive, nonostante un parziale miglioramento, continuiamo a registrare

numeri preoccupanti - spiega la Dottoressa Antonella Levante. Vicepresidente IQVIA -,

Da indagini IQVIA su dati reali di prescrizione, aggiornati a Dicembre 2020, si registrano

ancora -17% nelle mammografie. -13% nelle TAC polmonari e -13% sulle colonscopie.

In aggiunta. dati stabili o addirittura in peggioramento nel periodo ottobre-dicembre 2020

rispetto alla prima ondata. su nuove diagnosi (-14%). interventi chirurgici (-24%) e minori

ricoveri (-37%). rispettivamente a -15% . -20% e 16% nel periodo febbraio-giugno 2020.

Infine, il dato che più preoccupa. è che alla quarta wave (febbraio 2021) gli oncologi italiani

dichiarano di visitare ancora in media il 30% di pazienti in meno rispetto al periodo

pre-pandemia».

«FAVO, non a caso, ha definito il Covid-19 uno tsunami per i malati di cancro — spiega il

Professor Francesco De Lorenzo. Presidente FAVO — Federazione Italiana delle

Associazioni di Volontariato in Oncologia —. Il grido d'allarme lanciato da FAVO alla

Commissione Affari Sociali della Camera è stato pienamente recepito prima

dall'Onorevole Carnevali e successivamente dalla Senatrice Bi netti. con due risoluzioni

approvate all'unanimità in 20 giorni e con il parere favorevole del Governo. Questo

webinar intende condividere con tutta la comunità oncologica il risultato eccezionale

che il Parlamento ha dimostrato di voler conseguire per rilanciare gli aspetti che più

preoccupano i malati di cancro. sollecitando il Governo ad attuare quanto previsto

dalle risoluzioni. attraverso un nuovo Piano Oncologico Nazionale che. in linea con

quello europeo. definisca una progettualità complessiva da inserire nel Recovery Plan».

«Il nuovo Piano — ha rimarcato De Lorenzo — dovrà prevedere una regia centrale. un

non itoraggio delle previsioni di attività. una chiara identificazione dei ruoli. il

potenziamento e il finanziamento delle infrastr utliu'e. la formazione del personale e la

regolamentazione anche dell'accesso alle cure innovative. Il Piano. inoltre, deve

porre al centro della programmazione le Reti oncologiche regionali. tenendo conto del

documento sulle ̀ Revisione delle Linee Guida organizzative e delle raccomandazioni

per la Rete Oncologica'. Solo così l'Oncologia italiana potrà accedere al

finanziamento europeo e quindi potrà assicurare a tutti i malati diagnosi più

tempestive e cure innovative che spettano loro per diritto».

«Il Covid ha creato una situazione di "allarme-tumori" che va affrontata con misure

urgenti poiché il blocco di esami e visite oncologiche. la riduzione degli screening

da inizio pandemia, a cui è seguita la paura dei pazienti ad accedere agli ospedali

in corrispondenza delle diverse ondate. hanno creato le premesse per una incidenza

maggiorare di tumori nei prossimi anni — ha spiegato l'Onorevole Elena Carnevali.

Componente XII Commissione (Affari Sociali). Camera dei Deputati -. A partire dagli
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impegni contenuti nella risoluzione a mia prima firma, approvata all'unanimità nel

novembre scorso, è necessario un cambio di passo, in tempi davvero rapidi, che ci

porti all'approvazione di un nuovo Piano Oncologico Nazionale in linea con le

direttive europee, per poter riprendere ad effettuare screening oncologici. favorire la.

presa in carico dei pazienti, in maniera omogenea su tutto il territorio nazionale,

garantendo l'accesso agli esami diagnostici e alle terapie antitumorali».

«Il Senato ha appena approvato un Ordine del giorno unitario con cui si chiedeva

con insistenza al Governo di approvare al più presto il Nuovo Piano Nazionale per

l'Oncologia e il Governo, scusandosi, si è impegnato a farlo entro il prossimo mese

di giugno — ha spiegato la Senatrice Paola. Binetti, Componente 12a Commissione

Igiene e Sanità, Senato della Repubblica -. E' una buona notizia per tutti i malati di

tumore, per le loro famiglie, ma anche per tutte associazioni che li rappresentano,

a cominciare dalla FAVO. I malati oncologici ai tempi della Pandemia sono stati

lasciati fui troppo soli con una grave compromissione della loro salute fisica, emotiva

e psicologica. L'Ode appena approvato segna una svolta decisa e coraggiosa, un

impegno reale a ripartire stando al loro fianco con tutti i mezzi che scienza e tecnica.

ci offrono, ma anche con un calore umano che metta fine allo stato di solitudine, a

volte perfino di abbandono, di cui si sono sentiti vittime».

«In un momento drammatico quale la pandemia che ci troviamo a fronteggiare, la

Commissione Europea ha fornito una risposta importante per sostenere il burden

del cancro, finanziando la "Mission" sul cancro, il cui obiettivo è salvare tre milioni

di vite entro il 2030 — ha spiegato il Professor Walter Ricciardi, Presidente Mission

on Cancer -. Per raggiungere questo scopo sono state individuate cinque aree di

intervento: comprendere, prevenire ciò che si può prevenire, ottimizzare la diagnostica

e il trattamento, sostenere la qualità della vita, garantire un accesso equo. La "Mission"

rappresenta una importante opportunità per l'Italia, per consentire la creazione di una

sinergia tra le eccellenze del nostro Paese in ricerca e assistenza per giungere a

concrete collaborazioni tra le diverse competenze nell'ambito oncologico. Vengono

proposte 13 raccomandazioni, rivolte a interventi specifici, focali77ate sui bisogni della

popolazione e che necessitano di una grande cooperazione tra cittadini, ricercatori,

istituzioni e Paesi».

MOTORE,
SANITA° 

WEBINA 

~ i

F. A.V. O.
Federazione Italiana delle
Associazioni di Volontariato
in Oncologia
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Agenas è su Facebook. Per connetterti con Agenas, accedi a

Facebook.

Accedi

o

Iscriviti

Agenas
15 aprile alle ore 10:00

Domani, 16 aprile, dalle 11 alle 13, Webinar "Cancro e Covid l'emergenza nell'emergenza.
L'oncologia nell'era intra e post pandemica", organizzato da MotoreSanità, in collaborazione
con ==FAVOFederazione Italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia. Interverrà
anche Domenico Mantoan, Direttore Generale AGENAS. Per iscriversi all'evento:
https://www.motoresanita.it/eventticancro-covid-l-emergenza-nellemergenza/

l'EMERGENZA NEL L!EMEROENIA
l'ONCOLOGIA NEII'EAb INTRA E POST PANDfMICb

MOTORESANITAIT

CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA - www.motoresanita.it
Programma SALUTI E APERTURA LAVORI Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO — Federazione I...

Condividi

Giovanni De Falco

Il form per l'iscrizione NON funziona

gio Altro

Agenas ha risposto ris;.osa

O Pagine che piacciono alla Pagina

Giuseppe Conte O
Piace a 3,7 min persona

Giurista e Avvocato. Professore ordinario di diritto privato. Papa di Niccolò.

EU_Chrodis(ép
Piace a 767 persona

Addressino chronic diseases, health promotion and healthy ageing - EU-funded - 2014-

AIFA Agenzia Italiana del Farmaco - pagina ufficiale
Piace a 77.807 persona

L-.Agenzia Italiana del Farmaco e l'istituzione pubblica competente per l'attività regolatoria.
dei...

Post recenti della Pagina
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lisabetta lannelli AIMaC & FAVO è su Facebook. Per connetterti

_ on Elisabetta lannelli AIMaC & FAVO, accedi a Facebook.

Accedi

o

Iscriviti

Elisabetta lannelli AIMaC & FAVO

Dalle RISOLUZIONI alle AZIONI!!!

Vi aspetto domani 16 aprile dalle ore 11:00, al Webinar organizzato da FAVO - Federazione
italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia e MotoreSanità "CANCRO E COVID:
L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA - L'oncologia nell'era intra e post pandemica". Puntiamo i
riflettori sulle Risoluzioni Elena Carnevali e Paola Binetti approvate in Camera e Senato, che
impegnano il Governo ad agire, subito, per ripristinare in ambito oncologico i livelli di
assistenza precedenti all'epidemia e ad approvare un nuovo Piano Oncologio Nazionale.
Per iscriversi all'evento: https://www.motoresanita.it/eventU20368

FAVO non si ferma davanti al COVID, anzi il nostro impegno costante è addirittura rinforzato
per far sì che Istituzioni e decisori politici pongano in essere azioni risolutive e concrete per
assicurare le migliori cure oncologiche a tutti, durante e dopo l'emergenza epidemica!

Dopo il Documento congiunto sulla condizione assistenziale dei pazienti oncologici durante
l'emergenza Covid-19 del 17 maggio 2020, in occasione della XV Giornata Nazionale del
Malato Oncologico, promosso da FAVO e realizzato con AIOM, SICO, AIRO, FNOPI e SIPO
https://www. favo.it/quindicesima-giornata-malato-oncologico/proposte-emergenza-covid.html
cui è seguita l'audizione di FAVO presso la XII Commissione Affari Sociali della Camera dei
Deputati il 28 luglio 2020, sulla situazione dei pazienti affetti da patologie oncologiche
durante l'emergenza epidemiologica da COVID-19 http://www.favo.it/news/1945-favo-in-
audizione-alla-camera-dei-deputati-sulla-situazione-dei-pazienti-oncologici-e-covid-19.html -
il video dell'audizione è disponibile al seguente indirizzo: http://www.camera.it/leg18/1132?
shadow_primapagina=10843
che è stata la spinta propulsiva che ha portato all'approvazione in Parlamento delle istanze
della FAVO mediante:
la Risoluzione presentata presso la XII Commissione affari sociali della Camera dei Deputati
n. 7-00562 del 15 ottobre 2020, su iniziativa dell'On. Elena Carnevali
http://aic.camera.it/aic/scheda.html?numero=7-00562&ramo=C&leg=18 e
https://www.favo. it/ufficio-stampa/1976-xii-commissione-affari-sociali-approvata-la-
risoluzione-iniziative-per-la-tutela-e-la-cura-dei-pazienti-con-patologie-oncologiche-on-
camevali.html
la Mozione approvato dal Senato il 27 ottobre 2020 e presentata dalla Sen. Paola Binetti
http://www.senato.it/japp/bgt/showdoc/showText?tipodoc=Sindisp&leg=18&id=1178908 e
https://www.favo. it/quindicesima-giornata-malato-oncologico/iniziative-parlamentari-
blog/1972-mozione-n-1-00289-a-prima-firma-paola-binetti-pubblicata-il-27-ottobre-2020-
nella-seduta-n-268. html

FAVO continua sulla strada intrapresa affinché Istituzioni nazionali e locali e decisori politici,
insieme ai massimi esperti del mondo oncologico,mettano a punto le linee di intervento e le
proposte per riorganizzare l'assistenza sanitaria per i malati di cancro e per la prevenzione
oncologica nell'era intra e post pandemica anche sulla base di quanto delineato nel Piano
Oncologico Europeo e nella Mission on Cancer affinchè si approvi, al più presto, un nuovo
Piano Oncologico Nazionale che sostituisca quello scaduto nel 2016!

II futuro dell'oncologia è oggi!

La risposta all'emergenza oncologica causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19
deve arrivare subito!

I malati di cancro non possono aspettare, il tempo è scaduto!!!
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O Post recenti della Pagina

del Elisabetta lannelli AIMaC & FAVO

Dalle RISOLUZIONI alle AZIONI!!!

Vi aspetto domani 16 aprile dalle ore 11:00, al Webinar organizzato da FAVO - Federazione
italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia e MotoreSanità "CANCRO E COVID:
L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA - L'oncologia nell'era intra e post pandemica". Puntiamo i
riflettori sulle Risoluzioni Elena Carnevali e Paola Binetti approvate in Camera e Senato, che
impegnano il Governo ad agire, subito, per ripristinare in ambito oncologico i livelli di
assistenza precedenti all'epidemia e ad approvare un nuovo Piano Oncologio Nazionale.
Per iscriversi all'evento: https://www.motoresanita.iUeventi/20368

FAVO non si ferma davanti al COVID, anzi il nostro impegno costante è addirittura rinforzato
per far sì che Istituzioni e decisori politici pongano in essere azioni risolutive e concrete per
assicurare le migliori cure oncologiche a tutti, durante e dopo l'emergenza epidemica!

Dopo il Documento congiunto sulla condizione assistenziale dei pazienti oncologici durante
l'emergenza Covid-19 del 17 maggio 2020, in occasione della XV Giornata Nazionale del
Malato Oncologico, promosso da FAVO e realizzato con AIOM, SICO, AIRO, FNOPI e SIPO
https://www.favo.itiquindicesima-giornata-malato-oncologico/proposte-emergenza-covid.html
cui è seguita l'audizione di FAVO presso la XII Commissione Affari Sociali della Camera dei
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Deputati il 28 luglio 2020, sulla situazione dei pazienti affetti da patologie oncologiche
durante l'emergenza epidemiologica da COVID-19 http://www.favo.it/news/1945-favo-in-
audizione-alla-camera-dei-deputati-sulla-situazione-dei-pazienti-oncologici-e-covid-19.html -
il video dell'audizione è disponibile al seguente indirizzo: http://www.camera.itilegl8/1132?
shadow_primapagina=10843
che è stata la spinta propulsiva che ha portato all'approvazione in Parlamento delle istanze
della FAVO mediante:
la Risoluzione presentata presso la XII Commissione affari sociali della Camera dei Deputati
n. 7-00562 del 15 ottobre 2020, su iniziativa dell'On. Elena Carnevali
http://aic.camera.it/aic/scheda.html?numero=7-00562&ramo=C&leg=18 e
https://www.favo. it/ufficio-stampa/1976-xii-commissione-affari-sociali-approvata-la-
risoluzione-iniziative-per-la-tutela-e-la-cura-dei-pazienti-con-patologie-oncologiche-on-
carnevali.html
la Mozione approvato dal Senato il 27 ottobre 2020 e presentata dalla Sen. Paola Binetti
http://www.senato.illjapp/bgtlshowdoc/showText?tipodoc=Sindisp&Ieg=18&id=1178908 e
https://www.favo. it/quindicesima-giornata-malato-oncologico/iniziative-parlamentari-
blog/1972-mozione-n-1-00289-a-prima-firma-paola-binetti-pubblicata-il-27-ottobre-2020-
nella-seduta-n-268.html

FAVO continua sulla strada intrapresa affinché Istituzioni nazionali e locali e decisori politici,
insieme ai massimi esperti del mondo oncologico,mettano a punto le linee di intervento e le
proposte per riorganizzare l'assistenza sanitaria per i malati di cancro e per la prevenzione
oncologica nell'era intra e post pandemica anche sulla base di quanto delineato nel Piano
Oncologico Europeo e nella Mission on Cancer affinchè si approvi, al più presto, un nuovo
Piano Oncologico Nazionale che sostituisca quello scaduto nel 2016!

II futuro dell'oncologia è oggi!

La risposta all'emergenza oncologica causata indirettamente dalla pandemia da Covid-19
deve arrivare subito!

I malati di cancro non possono aspettare, il tempo è scaduto!!!

l'EMERGENZA NELL'EMERGENZA
L'ONCOLOGIA NEII'ERa INTRA E POST PANDEMICA

MOTORESANITAIT

CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA -www.motoresanita.it
Programma SALUTI E APERTURA LAVORI Francesco De Lorenzo, Presidente FAVO - Federazione I...

Condividi

Condivisioni: 3

e Maria Rutigliano

A domani!

gio Altro

Elisabetta lannelli AIMaC & FAVO

L'Associazione iosempredonna organizza la Xllla Edizione del Concorso Letterario "Donna
sopra le Righe" 2021, partecipate!!!!
Raccontare ansie, dolori, ma anche sogni e desideri, migliora la qualità della vita: la scrittura
così, può essere anche un modo per fare i conti con le proprie paure.
Grazie a Pinuccia Musumeci, amica bella .4
E passaparola!
FAVO - Federazione italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia

Ritaglio stampa ad uso esclusivo del destinatario, non riproducibile.
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facebook

13 d CONCORSOLETTERARIO

. _ .b.. r.M.

Pinuccia Musumeci r aprile alle ore 07:05 •

sul sito www.iosempredonna.it potrete scaricare il bando del 13° Concorso Letterario

"Donna sopra le Righe" 2021, sul tema Tumore al seno

1 condivisione

Elisabetta lannelli AIMaC & FAVO
0 aprile alle ore 21:33

Dalle Risoluzioni alle azioni!

Con FAVO - Federazione italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia per i malati

oncologici!

Stay tuned

1w1 QTOREP
SANd1`A°

CANCRO E CO VID
L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA
ilNCIDj r~. ~ Pitl i T itA IwlR4 ~'P~IZT P1,.NCENiU

©q VE IERDiacri

au 4f 16/04/2021 011E11 00

MOTORESANITAIT

CANCRO E COVID L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA -

www.motoresanita.it

Condividi

1 condivisione

O Pagine correlate

l 
ISCRIVITI

Aistom Nazionale

e

x•.
a,-
f

Piace a 1758 persona

Associazione Nazionale di Volontariato, di Promozione Sociale, nonché QNLUS; prowede a
2~ tutelare "i...

CircuitoTurismo.it

.21 

Piace a 1713 persona

Sono Serena e Circuito Turismo è il mio blag. Qui troverai racconti di viaggio scritti e vissuti
in...

cc2

Altro...

Consulta Nazionale Malattie Rare
Piace a 7457 persona

Non smettere mai di imparare e fai in modo di accrescere sempre ciò che sai...
PER INFORMAZIONI:...

Ritaglio stampa ad uso esclusivo del destinatario, non riproducibile.
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Elena Carnevali è su Facebook. Per connetterti con Elena, accedi a
Facebook.

o

Accedi

Iscriviti

Elena Carnevali

Condivisioni: 2

14 aprile alle ore 14:01 · 

Venerdì avrò il piacere di partecipare al webinar organizzato da FAVO - Federazione italiana
delle Associazioni di Volontariato in Oncologia e MotoreSanità dal titolo “Cancro e Covid:
l’emergenza nell’emergenza”, che fa seguito alla risoluzione presentata da me e altri colleghi
per sollecitare il governo ad intraprendere azioni in favore dei pazienti oncologici.

La pandemia infatti ha causato ritardi pesanti nello screening e nella prevenzione, e ha
costretto all’allungamento delle liste d’attesa. Per i malati oncologici i dati sono drammatici.
In Lombardia gli interventi in questo campo sono diminuiti del 35% per la mammella, del
42% per la prostata, del 34% per il polmone. Non sono dati di certo riferibili a una minor
incidenza della patologia, soprattutto in una regione che ha centri di qualità che attraggono
pazienti da altri territori. Un ritardo degli interventi per queste persone può significare una
prognosi più severa.

Per questo il governo ha il dovere di attuare un piano straordinario per rimediare a questi
ritardi, rafforzare le reti oncologiche regionali e incentivare la ricerca scientifica sul cancro
nel nostro Paese.

Un grazie speciale a FAVO per il lavoro di costante e proficua collaborazione anche per
questo evento, al quale prenderanno parte anche Walter Ricciardi, Stefano Bonaccini,
Domenico Mantoan e altri autorevoli relatori.

Potrete seguire l’evento sulla pagina Facebook di MotoreSanità venerdì alle 11.

Qui trovate tutte le informazioni su programma e relatori dell'incontro:
https://www.motoresanita.it/eventi/cancro-covid-l-emergenza-nellemergenza/

Vi aspetto!

FAVO - Federazione italiana delle Associazioni di Volontariato in Oncologia

Grazie a Lei per aver raccolto con spiccata sensibilità le istanze dei pazienti
oncologici e delle loro famiglie in questo delicato momento storico.
Sarà un piacere averla con noi Venerdì!

merc Altro
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Le top news dell’ANSA, la più
importante agenzia
d’informazione in Italia.
Ultim’ora, notizie, foto e
video da tutto il mondo.
Aggiornamenti 24 ore su 24.
#ANSA

Agenzia A…
@Agenzia_Ansa

Segui

Motore Sanità
@MOTORESAN…

Segui

Tendenze per te

#SuperLeague
300.000 Tweet

Sport · Di tendenza

#SuperLega
19.000 Tweet

Sport · Di tendenza

Sconcerti
Di tendenza nella seguente zona: Italia

Nottingham Forest
6.298 Tweet

Calcio · Di tendenza

City e PSG
3.008 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Mostra altro

Termini di servizio
Informativa sulla privacy
Norme sui cookie Info sugli annunci

Cerca su Twitter

F.A.V.O.
@favo_it

Su  un primo resoconto del webinar 
"Cancro e Covid, un'emergenza nell'emergenza" ‐ 
tenutosi stamattina e organizzato da 

 e FAVO. 
Leggi il resoconto bit.ly/3geva5B

@Agenzia_Ansa

@MOTORESANITA

4:15 PM · 16 apr 2021 · Twitter Web App

 Retweet2  Mi piace4

Twitta

1 / 2

Data

Pagina

Foglio

16-04-2021

1
6
3
9
3
0

Pag. 301



© 2021 Twitter, Inc.Altro

Non perderti ciò che c'è di nuovo
Gli utenti di Twitter sono i primi a sapere le novità.
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Nella fossa dei leoni o
nell'Agorà?! Colgo la sfida e
provo a twittare! Vediamo se
il confronto abbatte i
pregiudizi!

Paola Binetti
@paolabinetti

Segui

Tendenze per te

#SuperLeague
301.000 Tweet

Sport · Di tendenza

#SuperLega
19.100 Tweet

Rugby · Di tendenza

Sconcerti
Di tendenza nella seguente zona: Italia

D'Alema
Di tendenza nella seguente zona: Italia

City e PSG
3.019 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Mostra altro

Termini di servizio
Informativa sulla privacy
Norme sui cookie Info sugli annunci

© 2021 Twitter, Inc.Altro

Cerca su Twitter

F.A.V.O.
@favo_it

. :"Ho ricevuto assicurazioni dal Governo 
che il Piano Oncologico Nazionale sarà approvato entro 
giugno 2021. Dovremo ora vigilare, tutti insieme, 
affinché ciò che in esso confluirà corrisponda ai criteri 
di qualità necessari ad un rilancio dell'oncologia."

@paolabinetti

1:34 PM · 16 apr 2021 · Twitter Web App

 Retweet3  Mi piace3

Twitta

Non perderti ciò che c'è di nuovo
Gli utenti di Twitter sono i primi a sapere le novità.

Accedi Iscriviti
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

The Trust was founded to
support sarcoma patients
and develop a network
among all those who operate
in the sarcoma field. Trustee:
Ornella Gonzato

Trust Paola G…
@Rete_Sarcom…

Segui

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Motore Sanità
@MOTORESAN…

Segui

Tendenze per te

#SuperLeague
300.000 Tweet

Sport · Di tendenza

#SuperLega
19.000 Tweet

Rugby · Di tendenza

Sconcerti
Di tendenza nella seguente zona: Italia

Nottingham Forest
6.301 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

City e PSG
3.019 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Mostra altro

Termini di servizio
Informativa sulla privacy
Norme sui cookie Info sugli annunci

© 2021 Twitter, Inc.Altro

Cerca su Twitter

Trust Paola Gonzato ‐ Rete Sarcoma Onlus
@Rete_Sarcoma_It

“Andar oltre, senza aspettare ancora tempo....verso una 
nuova era per oncologia italiana collegata strettamente 
al piano oncologico europeo... “ Condividiamo e 
sosteniamo pienamente le parole di F De Lorenzo 

  @favo_it @MOTORESANITA

1:43 PM · 16 apr 2021 · Twitter for iPhone

 Retweet3  Cita il Tweet1  Mi piace7

Twitta
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Non perderti ciò che c'è di nuovo
Gli utenti di Twitter sono i primi a sapere le novità.
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1

Data

Pagina

Foglio

15-04-2021

twitter,*

Twitta

•Elisabetta Iannelli

@ Iannei L

Dalle Risoluzioni alle Azioni! Domani h11
@MOTORESANITA
& Cé@favo_it con e per i malati di -cancro durante
l'emergenza #COVID19 per ripartire come e meglio di
prima con un nuovo Piano Oncologico Nazionale!
@ElenaCarnevali @paolabinetti @WRicciardi @agenas©bit.ly/2Qs6Emq

MOTORE°
SANITA0

WEOI MAR

~..

CAN.CAO'E COVÍD
L'EMERGENZA NELL'EMERGENZA
LONCOIOGIa NEILEBp INTRA E POST PpNDEMICp

iúgd VENERDÌ 1610412021 ORE 11.00
ll1~~ ~t, [,_r~'ti,7 `-.L1 ZOOM

3:40 PM • 15 apr 2021 • Twitter for Android

13 Retweet 1 Cita il Tweet 19 Mi piace

Q 2Z d ú

Q Cerca su Twitter

Prima volta su Twitter?

ücn:it~ subito per ottenere una cronologia
personalizzata su misura per te.

Persone pertinenti

b

~

Elisabetta Ian...
@rldnneili

wife, mum, matiomey at law,
#journalist, #breastcancer
#survivor & #cancer #patient

#advocate all that in a
wonderful life! v.president
aimac & secretary favo

1 
Segui)

Motore Sanità
Segui

@MOTORESAN...

F.A.V.O.
Segui )

@favo_it ~  

F.A.V.O. nasce nel 2003 come

"associazione delle
associazioni" di

#volontariato a servizio dei

malati di cancro e delle loro

famiglie

Tendenze per te

Politica e governo • Di tendenza

#GretaThunberg

1.241 Tweet

Pop • Di tendenza

billie

49.000 Tweet

Sport Di tendenza

#FlorentinoPerez

3.907 Tweet

Politica e governo • Di tendenza

Grillo

46.400 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia •. •

#stuprodigruppo

Mostra altro

Ritaglio stampa ad uso esclusivo del destinatario, non riproducibile.

1
6
3
9
3
0

Pag. 306



Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

libero professionista, analista
sereno navigatore nel mondo
che cambia per cercare rotte
nuove ed insolite. Degusta il
tempo sa di non sapere.
#i4Emploi

paolo ignazio …
@paoloigna1

Segui

wife, mum, #attorney at law,
#journalist, #breastcancer
#survivor & #cancer #patient
#advocate all that in a
wonderful life! v.president
aimac & secretary favo

Elisabetta Ian…
@EIannelli

Segui

Motore Sanità
@MOTORESAN…

Segui

Tendenze per te

#GretaThunberg
1.224 Tweet

Politica e governo · Di tendenza

billie
49.000 Tweet

Pop · Di tendenza

#FlorentinoPerez
3.901 Tweet

Sport · Di tendenza

Grillo
46.300 Tweet

Politica e governo · Di tendenza

#stuprodigruppo
Di tendenza nella seguente zona: Italia

Mostra altro

Termini di servizio
Informativa sulla privacy
Norme sui cookie Info sugli annunci

© 2021 Twitter, Inc.Altro

Cerca su Twitter

paolo ignazio marong
@paoloigna1

Per me è della massima importanza condividere e 
diffondere l'annuncio di questo evento grazie 

! 
Domani h11 
&  con e per i malati di #cancro durante 
l'emergenza #COVID19 per ripartire come e meglio di 
prima con un nuovo Piano Oncologico Nazionale!

@EIannelli
@MOTORESANITA

@favo_it

 · 15 aprElisabetta Iannelli @EIannelli
Dalle Risoluzioni alle Azioni! Domani h11 @MOTORESANITA
& @favo_it con e per i malati di #cancro durante l'emergenza #COVID19 per 
ripartire come e meglio di prima con un nuovo Piano Oncologico Nazionale!
@ElenaCarnevali @paolabinetti @WRicciardi @agenas

bit.ly/2Qs6Emq

3:44 PM · 15 apr 2021 · Twitter Web App

 Retweet4  Mi piace6

Twitta
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Non perderti ciò che c'è di nuovo
Gli utenti di Twitter sono i primi a sapere le novità.
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Motore Sanità
@MOTORESAN…

Segui

Tendenze per te

#SuperLeague
292.000 Tweet

Sport · Di tendenza

#SuperLega
18.500 Tweet

Rugby · Di tendenza

Justice
302.000 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Sconcerti
Di tendenza nella seguente zona: Italia

Nottingham Forest
6.173 Tweet

Calcio · Di tendenza

Mostra altro

Termini di servizio
Informativa sulla privacy
Norme sui cookie Info sugli annunci
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Cerca su Twitter

F.A.V.O.
@favo_it

Venerdì 16 aprile, h:11, FAVO e  
insieme per riportare il focus sulle priorità in 
#oncologia durante l'emergenza #COVID19. 
Vi aspettiamo!
Programma bit.ly/3uPkWfM
Registrazioni bit.ly/3dZVVYN

@MOTORESANITA

5:26 PM · 14 apr 2021 · Twitter Web App

 Retweet5  Cita il Tweet1  Mi piace6

Twitta

Non perderti ciò che c'è di nuovo
Gli utenti di Twitter sono i primi a sapere le novità.
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Motore Sanità
@MOTORESAN…

Segui

Tendenze per te

jennie
141.000 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Michelle Hunziker
Intrattenimento generale · Di tendenza

Striscia
1.774 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Dylan
42.900 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

#GovernodellaVergogna
1.511 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Mostra altro

Termini di servizio
Informativa sulla privacy
Norme sui cookie Info sugli annunci
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Cerca su Twitter

F.A.V.O.
@favo_it

Venerdì 16/4, insieme a , per 
rimettere a fuoco le priorità per l' #oncologia durante e 
dopo la #pandemia: non mancate!
Programma e registrazioni qui 

motoresanita.it/eventi/cancro‐ …

@MOTORESANITA

 · 12 aprMotore Sanità @MOTORESANITA
Motore Sanità e @favo_it vi aspettano venerdì 16 aprile alle ore 11 per l'incontro 
"Cancro e Covid. L'emergenza nelle emergenza"
Per maggiori info e per iscriversi gratuitamente:

motoresanita.it/eventi/cancro‐ …
#cancro #COVID19 #oncologia

8:37 AM · 13 apr 2021 · Twitter Web App

 Retweet2  Cita il Tweet1  Mi piace3

Twitta

Non perderti ciò che c'è di nuovo
Gli utenti di Twitter sono i primi a sapere le novità.
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Motore Sanità
@MOTORESAN…

Segui

Tendenze per te

#SuperLeague
317.000 Tweet

Sport · Di tendenza

#SuperLega
20.100 Tweet

Rugby · Di tendenza

Sconcerti
Di tendenza nella seguente zona: Italia

#mRNA
Di tendenza nella seguente zona: Italia

#iHeartAwards
54.100 Tweet

K‐pop · Di tendenza

Mostra altro

Termini di servizio
Informativa sulla privacy
Norme sui cookie Info sugli annunci
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Cerca su Twitter

F.A.V.O.
@favo_it

SAVE THE DATE: 16 aprile ore 11

FAVO e  organizzano il Webinar  
“CANCRO E COVID: L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA ‐ 
L’oncologia nell’era intra e post pandemica”.

A breve tutte le info per partecipare all'evento!
#staytuned #savethedate

@MOTORESANITA

11:48 AM · 12 apr 2021 · Twitter Web App

 Retweet4  Mi piace5

Twitta

Non perderti ciò che c'è di nuovo
Gli utenti di Twitter sono i primi a sapere le novità.

Accedi Iscriviti
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Motore Sanità
@MOTORESAN…

Segui

Tendenze per te

#SuperLeague
317.000 Tweet

Sport · Di tendenza

#SuperLega
20.000 Tweet

Rugby · Di tendenza

Sconcerti
Di tendenza nella seguente zona: Italia

#mRNA
Di tendenza nella seguente zona: Italia

#iHeartAwards
54.000 Tweet

K‐pop · Di tendenza

Mostra altro
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Cerca su Twitter

F.A.V.O.
@favo_it

Venerdì 16/4, insieme a , per 
rimettere a fuoco le priorità per l' #oncologia durante e 
dopo la #pandemia: non mancate!
Programma e registrazioni qui 

motoresanita.it/eventi/cancro‐ …

@MOTORESANITA

 · 12 aprMotore Sanità @MOTORESANITA
Motore Sanità e @favo_it vi aspettano venerdì 16 aprile alle ore 11 per l'incontro 
"Cancro e Covid. L'emergenza nelle emergenza"
Per maggiori info e per iscriversi gratuitamente:

motoresanita.it/eventi/cancro‐ …
#cancro #COVID19 #oncologia

8:37 AM · 13 apr 2021 · Twitter Web App

 Retweet2  Cita il Tweet1  Mi piace3

Twitta

Non perderti ciò che c'è di nuovo
Gli utenti di Twitter sono i primi a sapere le novità.

Accedi Iscriviti
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

Siamo un gruppo di ragazzi
che hanno avuto in sorte di
ammalarsi di tumore al
testicolo.Ci siamo incontrati,
supportati,e siamo diventati
un'Associazione!

Tumore del Te…
@aitt_it

Segui

Motore Sanità
@MOTORESAN…

Segui

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Tendenze per te

#SuperLeague
317.000 Tweet

Sport · Di tendenza

#SuperLega
20.100 Tweet

Rugby · Di tendenza

Sconcerti
Di tendenza nella seguente zona: Italia

#mRNA
Di tendenza nella seguente zona: Italia

#iHeartAwards
54.000 Tweet

K‐pop · Di tendenza

Mostra altro
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Cerca su Twitter

Tumore del Testicolo
@aitt_it

Una interessante ed importante iniziativa. Non 
mancate!!

 · 12 aprMotore Sanità @MOTORESANITA
Motore Sanità e @favo_it vi aspettano venerdì 16 aprile alle ore 11 per l'incontro 
"Cancro e Covid. L'emergenza nelle emergenza"
Per maggiori info e per iscriversi gratuitamente:

motoresanita.it/eventi/cancro‐ …
#cancro #COVID19 #oncologia

7:45 PM · 12 apr 2021 · Twitter for Android
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Non perderti ciò che c'è di nuovo
Gli utenti di Twitter sono i primi a sapere le novità.
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Motore Sanità
@MOTORESAN…

Segui

Tendenze per te

London Tipton
66.600 Tweet

Intrattenimento generale · Di tendenza

Cina
5.880 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Duran Duran
19.800 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

ARTPOP
65.400 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Gaga
61.400 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Mostra altro

Termini di servizio
Informativa sulla privacy
Norme sui cookie Info sugli annunci

© 2021 Twitter, Inc.Altro

Cerca su Twitter

F.A.V.O.
@favo_it

SAVE THE DATE: 16 aprile ore 11

FAVO e  organizzano il Webinar  
“CANCRO E COVID: L’EMERGENZA NELL’EMERGENZA ‐ 
L’oncologia nell’era intra e post pandemica”.

A breve tutte le info per partecipare all'evento!
#staytuned #savethedate

@MOTORESANITA

11:48 AM · 12 apr 2021 · Twitter Web App
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Iscriviti subito per ottenere una cronologia 
personalizzata su misura per te.

Prima volta su Twitter?

Iscriviti

Persone pertinenti

wife, mum, #attorney at law,
#journalist, #breastcancer
#survivor & #cancer #patient
#advocate all that in a
wonderful life! v.president
aimac & secretary favo

Elisabetta Ian…
@EIannelli

Segui

F.A.V.O. nasce nel 2003 come
“associazione delle
associazioni” di
#volontariato a servizio dei
malati di #cancro e delle loro
famiglie

F.A.V.O.
@favo_it

Segui

Tra Bergamo, dove vivo con
mio marito Guido e i nostri
figli Chiara e Luca, e Roma,
dove sono deputata del
Partito Democratico.

Elena Carnevali
@ElenaCarnevali

Segui

Tendenze per te

jennie
142.000 Tweet

K‐pop · Di tendenza

Michelle Hunziker
Intrattenimento generale · Di tendenza

Dylan
42.900 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Striscia
1.784 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

#GovernodellaVergogna
1.511 Tweet

Di tendenza nella seguente zona: Italia

Mostra altro

Cerca su Twitter

Elisabetta Iannelli
@EIannelli

Un appuntamento da non perdere, assolutamente!
 con e per i malati di #cancro durante 

l'emergenza #COVID19 e per ripartire dopo il #covid 
come e meglio di prima!

   
 

@favo_it

@ElenaCarnevali @paolabinetti @WRicciardi
@MassimoDiMaio75 @sbonaccini

 · 12 aprMotore Sanità @MOTORESANITA
Motore Sanità e @favo_it vi aspettano venerdì 16 aprile alle ore 11 per l'incontro 
"Cancro e Covid. L'emergenza nelle emergenza"
Per maggiori info e per iscriversi gratuitamente:

motoresanita.it/eventi/cancro‐ …
#cancro #COVID19 #oncologia

11:20 PM · 12 apr 2021 · Twitter for Android
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= 0 YouTube'T Cerca

COVID-19

Ministero della Salute ricevi notizie su COVID-19.
ULTERIORI INFORMAZIONI

Maggiori informazioni Sui vaccini da parte del Ministero della Salute

Cancro e Covid, emergenza nell'emergenza

3 visualizzazioni • 15 apr 2021
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Incontro promosso da Motore Sanità e FAVO
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Nuovo

Sars-Cov2 anatomia di un
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Fai O
1,4 Min di visualizzazioni
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Ball Controls that can't be
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7,6 Min di visualizzazioni •
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The Jackal
3,3 Min di visualizzazioni •
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Ennio Morricone • La
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Cinema Hotel Studios
4,2 Min di visualizzazioni •
9 mesi fa

Beautiful Relaxing Music,
Peaceful Soothing...

Tim Janis
713 spettatori

DAL VIVO ORA

Dove arrivo con un pieno?
- Puntata 03 - Frank...

smart Italia
5,6 Min di visualizzazioni •
7 anni fa

Il potere delle parole
giuste I Vera Gheno I...

TEDx Talk 
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