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La gestione della cronicita cambia

a definizione di Piano di Cura e la stipula del Patto di cura, nonché l’Istituzione di Unita
Complesse di Cure Primarie (UCCP) e Aggregazioni Funzionali Territoriali (AFT) per tutti
i Medici di famiglia. Sono due dei passaggi piu rilevanti dell’ampia disamina sulla “rifon-
dazione organizzativa” dell’assistenza sanitaria nel nuovo Patto per la Salute secondo
il Sottosegretario alla Salute Vito De Filippo. L’argomento, trattato nel corso del “Forum Risk
Management in Sanita 2016” di Firenze, punta ad una gestione ideale delle patologie croniche
della popolazione. Secondo I’'ISTAT, I’ltalia avra nel 2032 il 28%, di anziani over 65, percio le

malattie croniche saranno la principale causa di mortalita, disabilita e morbilita.

Il Fisco perde le imposte di regi-
stro e i contribuenti vincono
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Nessuna imposta di registro per le
sentenze di appello sulle cause in-

staurate di fronte al Giudice di pace
che si aggirano sui 1.033,00 euro.

SALUTE & BENESSERE

L'orzo e di aiuto per
combattere obesita,
depressione e demenza
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SANITA

Lo Stato prova araggi-
rarli e i medici sciope-
rano il 16 dicembre

SANITA

Torna in Sicilia I'attenzione per
la sicurezza del paziente
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Dopo due anni, in Sicilia torna ’at-
tenzione sui programmi di formazio-

ne e di potenziamento della gestione
del rischio clinico.
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Farmaci anti-epatite C, @ ora di
calare i prezzi per tutti i malati
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Oggi, sono disponibili farmaci anti-e-
patite C che assicurano la possibilita

di guarire, ma non per tutti. Ora, si
devono diminuire i prezzi.

SOCIALE

Diminuiscono i con-
trolli ei certificati per
malattia aumentano



o scenario della sanita
e in una fase di profon-
da metamorfosi. Sono
presenti da un lato le
dinamiche demografiche d’in-
vecchiamento della popolazio-
ne, i mutamenti della cultura
del sistema sanitario, ’esplo-
sione delle cronicita, i costi
crescenti legati all’evoluzione
della medicina e delle tecno-
logie sanitarie.
Dall’altro, occorre non dimen-
ticare la crisi economico-fi-
nanziaria e i vincoli sempre
pit stringenti della finanza
pubblica. In quest’ottica, il
nuovo assetto organizzativo
ospedaliero vedrebbe un’arti-
colazione per il trattamento
del paziente su tre livelli d’in-
tensita: alta, media e bassa e
la presenza di un interlocutore
responsabile, il Tutor Medico
affiancato da un Team infer-

www.nellattesa.it

mieristico.
Probabilmente, le regioni
adotteranno quest’assetto

secondo modalita operative e
standard organizzativi e strut-
turali individuati ad hoc sem-
pre salvaguardando il princi-
pio dell’equita di accesso alle
cure. Il DM 70/2015, ci ricorda
il Sottosegretario De Filippo,
ridefinisce la rete assistenzia-
le ospedaliera con il doppio
obiettivo.

Da un lato minimizza gli ef-
fetti delle patologie croniche
prevenendo eventuali disabili-
ta e dall’altro migliora conse-
guentemente la qualita di vita
di un paziente, le cui esigenze
assistenziali dipendono anche
da condizioni ambientali e so-
ciali.

Questi nuovi modelli organiz-
zativi, gia previsti dalla legge
189 del 2012, sono in grado di

SANITA

La gestione della cronicita cambia

offrire “un’assistenza perso-
nalizzata, multiprofessionale
e multidisciplinare”. | MMG e
i Pediatri di libera scelta sono
i protagonisti e operano con
la stretta collaborazione degli
“Infermieri di Famiglia e Co-
munita”.

Essi attuano quello skill mix in
grado di gestire i processi assi-
stenziali socio-sanitari e con-
tribuiscono alla promozione
della salute. In questo conte-
sto, le Aggregazioni Funzionali
Territoriali assicurano la rea-
lizzazione degli obiettivi di sa-
lute per i cittadini producen-
do le prestazioni finalizzate al
governo clinico territoriale.
Le Unita Complesse di Cure
Primarie d’altra parte si confi-
gurano come forme organizza-
te di unita multiprofessionali
che operano, in forma inte-
grata, all’interno di strutture

o presidi. Inoltre, erogano le
prestazioni assistenziali della
Medicina Generale tramite il
coordinamento e l'integrazio-
ne multiprofessionale ma an-
che multidisciplinare e multi-
settoriale.

Tutto cio e indispensabile per
le attivita assistenziali com-
plesse delle Cure Primarie
come diagnosi, cura, preven-
zione ed educazione sanitaria
individuale).

Infine, altri nodi del nuovo
modello di gestione integrata
sono l’istituzione di un Punto
Unico Di Accesso (PUA) per i
pazienti e la definizione di un
Piano Assistenziale Individuale
(PAI).

Dott.ssa Antonella Terrazzini
Area Qualita e Gestione
Rischio Clinico

A.0.O.R. Villa Sofia-Cervello

ll Fisco perde le imposte diregistro ei
contribuenti vincono

el corso degli ultimi

anni U’Agenzia delle

Entrate ha alimentato,

attraverso una inter-
pretazione particolarmente
restrittiva dell’articolo 46 del-
la legge 374/1991, un signifi-
cativo contenzioso riguardan-
te il mancato riconoscimento
dell’esenzione dal pagamento
dell’imposta di registro e di
bollo per le sentenze, emesse
dai Tribunali in sede di appel-
lo, provenienti dalle cause in-
staurate davanti al Giudice di
pace il cui valore non eccede i
1.033,00 euro. Secondo la tesi
sostenuta dall’Ufficio, a cui si
e contrapposta quella di di-
versi contribuenti che si sono
rivolti alle Commissioni tribu-
tarie, l’esenzione in deroga
alla ordinaria tassazione degli
atti giudiziari avrebbe riguar-
dato soltanto i provvedimenti

emessi dal Giudice di pace.

La questione & approdata da-
vanti alla Corte di Cassazione,
la quale ha definitivamente ri-
conosciuto legittime le istan-
ze dei contribuenti, attra-
verso diversi analoghi giudizi
che hanno sancito il principio
esentativo per tutte le fasi del
gravame. La sesta sezione ci-
vile della Corte di cassazione,
con la sentenza n. 16310/14,
del 4 giugno 2014, intervenen-
do a seguito di ricorso presen-
tato dall’Agenzia delle Entrate
per la riforma di una sentenza
emessa dalla Commissione tri-
butaria regionale di Napoli,
ha chiarito i termini letterali
dell’articolo 46, affermando
che “L’art. 46 dinanzi menzio-
nato - nel suo significato am-
piamente comprensivo dinanzi
messo in luce - si riferisce ge-
nericamente alle cause ed at-

FARMACIA FATTA DOTT.SSA CLEMENTINA
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tivita conciliative in sede non
contenziosa il cui valore non
eccede euro 1033,00, cio che
abilita Uinterprete a ritenere
che il legislatore abbia voluto
fare riferimento, ai fini dell’e-
senzione e per quanto qui ri-
leva, alle sentenze adottate
in tutti i gradi di giudizio“. Al
giudizio di legittimita emesso
il 16 luglio 2014 hanno fatto
seguito altri quattro giudizi

emessi dalla Suprema corte in
data 24 luglio 2014, con i quali
viene definitivamente ribadi-
ta U’esclusione dal pagamento
dell’imposta di registro sugli
atti emessi dai Tribunali di
appello relativi a controversie
instaurate davanti al Giudice
di pace, il cui valore non ec-
cede i 1.033,00 euro.

Dott. Angelo Lo lacono
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Torna in Sicilia l'attenzione per la
sicurezza del paziente

due anni dalla conclu-

sione della collabora-

zione tra la Regione

siciliana e la Joint
Commission International,
torna in Sicilia [’attenzione
sui programmi di formazione
e potenziamento della gestio-
ne del rischio clinico. La Joint
Commission International, non
a caso, e il principale organi-
smo mondiale che certifica il
rispetto di specifici standard
organizzativi e qualitativi
in ambito sanitario. Invece,
la gestione del rischio clini-
co e insieme di varie azioni
complesse messe in atto per
migliorare la qualita delle
prestazioni a livello di orga-
nizzazione sanitaria volte a
garantire la sicurezza del pa-
ziente. La possibilita di poter
dar voce alle istanze di tutti
coloro che, a vario titolo e li-
vello, si occupano di Rischio
Clinico e Sicurezza del Pazien-
te e il punto di fuoco della So-

cieta Scientifica “Clinical Risk
Managers”. Da oggi, quest’or-
ganismo € presente sul ter-
ritorio nazionale ed e nato
dall’idea di un gruppo di pro-
fessionisti sanitari che hanno
voluto creare uno spazio ed un
tempo dedicati al rischio cli-
nico. Lo scopo € di approfon-
dire la tematica e di contribu-
ire allo sviluppo di strumenti
e metodologie finalizzati alla
prevenzione. In tale ottica,
la Societa Scientifica “Clinical
Risk Managers” ha istituito il
Premio “Gestione Del Rischio
Clinico Nelle Organizzazio-
ni Sanitarie Siciliane” 2016,
come occasione per valoriz-
zare e far conoscere i progetti
di miglioramento della quali-
ta attuati dagli operatori. Lo
scopo di questi progetti e di
ridurre il rischio e U'incidenza
di eventi avversi prevenibili,
di aumentare la soddisfazio-
ne dei pazienti, la compliance
con gli standard JCI, e di ac-

crescere la motivazione degli
operatori e |efficienza dei
processi di cura. Il Premio in-
tende contribuire a diffondere
una cultura del miglioramento
continuo, valorizzando le mi-
gliori progettualita in tema
di “Rischio Clinico”. Il Premio
sara assegnato e le tematiche
affrontate a Palermo il prossi-
mo 16 dicembre alle ore 15 a
Palazzo Chiaramonte Steri.

| lavori saranno ospitati dalla
prestigiosa sede dell’Ateneo
palermitano e focalizzeranno
’attenzione su alcuni aspetti
chiave della gestione del ri-
schio clinico in Sicilia. | diciot-
to progetti sono stati inviati
da organizzazioni sanitarie
presenti in tutto il territorio
siciliano e sono stati valutati
da una commissione composta
dai risk manager siciliani.

| migliori tre saranno premia-
ti da una giuria composta dal
Presidente dell’ordine dei
medici di Palermo, dal Diret-

Prof. Alberto Firenze

tore Generale del Policlinico
Vittorio Emanuele di Catania,
dal Vice-presidente Nazionale
AIOP, dal Presidente Nazionale
ANMDO e dal Presidente Re-
gionale IPASVI. La sede acca-
demica lascera cogliere anche
’occasione per la presenta-
zione della seconda edizione
del Master Universitario di Il
Livello in Risk Management e
Organizzazione Sanitaria.

Il master é finalizzato alla for-
mazione di figure professionali
capaci di ricoprire funzioni di
Risk Manager o comunque di
supporto alle Unita Operati-
ve di Rischio Clinico e Qualita
ovvero poter coprire ruoli diri-
genziali in ambito sanitario sia
pubblico sia privato.
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ono arrivati in commer-
cio alla fine del 2014 ed
e stata una vera e pro-
pria ‘rivoluzione’ della
cura dell’Epatite C. Al di la
dell’altissimo costo, la vera
novita rivoluzionaria di questi
nuovi medicinali sono la rapi-
dita e risolutivita del tratta-
mento. Le cure durano 12-24
settimane al termine delle
quali i pazienti trattati guari-
scono definitivamente. La per-
centuale di riuscita della cura
si aggira, infatti, tra il 95 e il
96% dei casi.
“In Italia sono stati trattati
circa 62.000 pazienti, mol-
ti con cirrosi anche avanzata
e i risultati sono stati straor-
dinari”, afferma il professor
Alfredo Alberti, professore
ordinario di Gastroenterolo-
gia dell’Universita di Padova.

“Prendendo ad esempio i circa
4.000 pazienti trattati in Ve-
neto -prosegue il docente- e
stato possibile eradicare il vi-
rus in oltre il 90% dei casi e
si & osservato gia nel primo
anno una significativa riduzio-
ne delle complicanze piu gravi
della malattia, della mortalita
e dei casi richiedenti un tra-
pianto di fegato”.

Sul prezzo dei farmaci per Ue-
patite, ufficialmente secreta-
to da Aifa, in questi due anni
sono state dette tante cose e
sono circolate tante cifre.

Il dato attuale piu vicino alla
certezza, cui ha fatto cenno
lo stesso ex direttore generale
di Aifa, Luca Pani, e di 14.000
euro pagati in media dal Ssn
per ogni trattamento.

In ogni caso l’elevato numero
di pazienti da trattare richie-

,eoradi
calare i prezzi per tuttii malati

de un impegno economico
molto consistente per il SSN.
L’associazione di pazienti
Epac onlus, di recente, come
ha reso noto il suo presidente
Ivan Gardini, ha realizzato uno
studio andando a individuare
300.000 pazienti ad oggi noti
al Ssn.

Un dato che appare abbastan-
za certo, visto che lo studio ha
preso le mosse dal numero del-
le esenzioni Ausl dei pazienti.
Secondo l’associazione EpaC
onlus, poi, paradossalmente
la soluzione del problema alla
sostenibilita della spesa sta-
rebbe proprio nell’avvio delle
cure a tutti i pazienti malati
di epatite.

Nessuno, infatti, pensa mai
ai ‘costi’ delle complicanze
delle epatiti non trattate, che
vanno dal trapianto di fegato

ai tumori, fino alle morti pre-
mature.

“Dopo questi primi due anni di
trattamenti mirati ai casi piu
gravi, € ora di cominciare a
trattare i pazienti meno gra-
vi, allargando -ma non elimi-
nando- gli attuali criteri AIFA
- dice Giovanna Scroccaro,
dirigente del Servizio farma-
ceutico della Regione Veneto
e past President SIFO-

Per farlo, occorre abbassare
il prezzo del farmaco, cosa
per cui si sta muovendo Aifa,
intenzionata a chiedere alle
aziende farmaceutiche un ri-
basso.

Il prezzo di 14.000 euro €, in-
fatti, troppo alto per pensare
di curare altri 300.000 pazien-
ti”.

Redazione

L'orzo e di aiuto per combattere
obesitq, depressione e demenza

i potrebbe nasconde-

re in un alimento ap-

parentemente  povero

come l'orzo il segreto
per combattere malattie ‘da
stress sociale’ come obesi-
ta, depressione e demenza.
Lo dimostrerebbe uno stu-
dio condotto dall’lstituto di
Scienze della Vita della Scuola
Superiore Sant’Anna di Pisa.
La ricerca e stata condotta
in collaborazione con Ulstitu-
to di Neuroscienze del Cnr di
Pisa, Jol White del Gruppo Te-
lecom lItalia e Granoro che ha
sviluppato una linea di pasta

con farina di orzo beta, ovve-
ro la varieta che contiene la
piu alta concentrazione di una
sostanza utile al nostro corpo,
la beta-glucano idrosolubile.
E, infatti, la molecola respon-
sabile dei benefici dell’orzo
sulla salute, che trasforma
questo povero alimento in un
agente naturale che agisce
sulle proteine su cui si poggia
il nostro Dna favorendo i geni
protettivi. Secondo lo studio
condotto dal Sant’Anna di
Pisa, mangiare alimenti ricchi
di beta-glucano idrosolubile,
come pasta, pane, biscotti o

altri preparati a base di orzo,
consnete di rendere |’organi-
smo pil resistente allo stress,
all’obesita e ai rischi correla-
ti.

Questi ultimi, poi, creano le
basi per lo sviluppo di distur-
bi del comportamento e della
memoria.

Il ‘segreto’ del beta-glucano
d’orzo é che agisce da difen-
sore dell’ippocampo, una zona
del cervello che costituisce il
centro di elaborazione delle
emozioni e sede della memo-
ria, nonché primo interlocuto-
re del cuore.

La ricerca, una volta di piu, ha
preso a modello il comporta-
mento sociale e biologico dei
topi. “Abbiamo osservato le
dinamiche che si creano tra
diversi individui - spiega il
Professor Vincenzo Lionetti,
responsabile della ricerca - e
siamo giunti alla conclusione
che U’orzo non potra risolve-
re le cause sociali dello stress
della societa di oggi, dalla di-
soccupazione o dal mobbing,
ma puo senz’altro aiutarci a
non ammalarci”.

Redazione
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Lo

medici, i veterinari e i di-

rigenti sanitari dipendenti

del Servizio sanitario nazio-

nale proclamano uno scio-
pero generale nella giornata
di venerdi 16 dicembre “per la
dignita professionale, un con-
tratto nuovo, la sanita pubbli-
ca”. Lo annuncia Ulntersin-
dacale medica, veterinaria e
sanitaria. “Contrariamente a
quanto dichiarato dal presi-
dente del Consiglio il topoli-
no di incremento retributivo,
pari al costo di 2 caffe al gior-
no, che nascera dalla monta-
gna del fondo per il pubblico
impiego non puo essere con-
siderato il finanziamento del
Contratto collettivo nazionale
di lavoro dei dirigenti medici
e sanitari dipendenti del Ssn.
Tanto piu se il Governo non
ferma lo scippo delle loro ri-
sorse contrattuali a opera di
Regioni e aziende che possono
continuare a fare cassa con i
loro soldi, minando il presen-
te e il futuro della contratta-
zione aziendale. Se poi tale
incremento € destinato, per
dirla con il premier, a valoriz-

SANITA

il 16 dicembre

zare il merito, vuol dire che il
nostro, per lui, tanto vale”.
“Di fatto - osserva l’Intersin-
sacale - si proroga, solo per
noi, un blocco retributivo in
vigore da 7 anni, ad onta del-
la sentenza della Corte Costi-
tuzionale. Il nostro lavoro, in
quanto pubblico, continua a
essere vittima di un pregiudi-
zio che si direbbe ideologico,
se esistessero ancora le ideo-
logie”. E “non meritevole de-
gli strumenti fiscali concessi al
lavoro privato, a spese di tutti
i cittadini, se non in un’ottica
graduale, incerta nei tempi e
nelle cifre”. Cosi, “invece che
al cambiamento di verso sem-
pre annunciato, assistiamo a
un film gia visto, a una coa-
zione a ripetere che, come un
qualunque Governo preceden-
te, regala al Ssn una miscela
fatta di sottofinanziamento,
abuso di contratti atipici e
peggioramento delle condizio-
ni di lavoro e retributive dei
medici, dei veterinari e dei
dirigenti sanitari. Non abba-
stanza appetibili per incassare
un bonus, rimasti fuori dalla

legge di Bilancio per una que-
stione politica, perché la poli-
tica si fa con le scelte relative
ai conti pubblici”. “I medici,
‘quelli della notte’ e quelli
delle fughe all’estero o in pen-
sione, e gli altri professionisti
dipendenti del Ssn - conclude
la nota - chiedono al Senato,
insieme a riconoscimento di
ruolo e dignita professionale,
modifiche legislative per un
contratto nuovo da assumere
a strumento di garanzia della
qualita dei servizi per i citta-
dini. In caso contrario, rispon-
deranno con i fatti, additando
Governo e Regioni, che litiga-
no di giorno per accordarsi di

provaaraggirarliei

notte, come responsabili dello
svuotamento del diritto alla
salute”. Cgil Cisl Uil Medici,
pero, non aderiscono allo scio-
pero del 16 dicembre. In una
nota congiunta motivano “le
ragioni di una scelta, ovvero la
scelta della ragione” cosi: “Il
protocollo di intesa tra gover-
no e sindacati confederali del
30 novembre, al quale hanno
dato il loro contributo anche
Cgil Cisl Uil Medici, dopo set-
te anni di blocco contrattuale
consente la riapertura della
trattativa anche per i dirigenti
medici e sanitari”.

Redazione

| certificati per malattio aumentano

ochi giorni fa la pub-

blicazione da parte
dell’INPS dei risultati
concernenti la “Certi-

ficazione di malattia dei la-
voratori dipendenti privati e
pubblici”, relativi allo scorso
anno.

| dati del 2015, rapportati al
2014, ma anche agli anni pre-
cedenti, dimostrano, in modo
inequivocabile, che nel 2015
sono stati trasmessi 12,1 mi-
lioni di certificati medici per
il settore privato e 6,3 milioni
per la pubblica amministrazio-
ne.

Il numero dei certificati di
malattia trasmessi rispetto
al 2014 presenta un aumento
del 4,3% per la pubblica am-
ministrazione e del 4,9% per il
settore privato, in periodi in
cui non si puo certo parlare di
aumento del numero dei lavo-
ratori rispetto al passato.

Ben chiaro che tale incremen-
to e relativi costi vanno ad ag-
giungersi alla gia consistente
indennita di malattia, che per
le casse pubbliche €& di circa

due miliardi ’anno.

Non figurano invece tra i dati
pubblicati quelli che si riferi-
scono alla percentuale di con-
trolli che UINPS, per legge,
dovrebbe effettuare al fine di
verificare |’effettivo stato di
malattia dei lavoratori.
Probabilmente a molti sfugge
come, a fronte dell’incremen-
to delle certificazioni, il bud-
get del 2015 e del 2016 per le
visite di controllo da parte dei
medici fiscali sia stato ridotto
all’osso.

I 50,6 milioni di euro desti-
nati prima del 2013 sono sta-
ti, infatti, ridotti ad appena
13,8 milioni di euro, tanto da
rendere irrisorio il numero dei
controlli su tutto il territorio
italiano, in pratica restano i
controlli richiesti dai datori di
lavoro (a loro carico).

A nulla sembra siano servite
le tante interrogazioni par-
lamentari e i vari Ordini del
Giorno di Camera e Senato.
Questi hanno ripetutamente
dimostrato come la spesa per
la medicina fiscale INPS non

solo & praticamente in pareg-
gio, ma si puo considerare una
delle voci attive dell’lstituto
tra i quali i vantaggi procurati
dalle riduzioni prognosi.
Tantomeno é stato dato ascol-
to agli estenuanti appelli
dell’associazione  nazionale
medici fiscali, che da piu di
tre anni denuncia il rischio
che si corre abbattendo dra-
sticamente i controlli a favore
dell’incremento dello stato di
malattia, che puntualmente si
e verificato, con |’inaspettato
4,9%.

La stessa ha ripetutamen-
te segnalato la mancanza di
controlli nel settore pubblico,
sollecitando ’operativita del
“Polo Unico” della medicina
fiscale attraverso i fondamen-
tali decreti legislativi, ancora
in fase di scrittura.

E per questi evidenti squilibri
che ’associazione torna a sol-
lecitare la revisione del prov-
vedimento dell’INPS, che ha
determinato l’estrema ridu-
zione dei controlli domiciliari
demansionando la categoria

preposta e peggiorando ’effi-
cienza ed efficacia del servi-
zio da essa svolto.

Alla luce dei preoccupanti
dati, ANMEFI rivendica il ruolo
nel controllo della certifica-
zione di malattia e dell’assen-
teismo lavorativo, grazie alla
capillare azione svolta dai me-
dici fiscali su tutto il territorio
della nazione, assolutamente
adeguati alle nuove tecnolo-
gie e prontamente disponibili
all’espletamento del servizio
che solo ad essi compete.

Redazione
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Il nostro giornale propone il gioco non

solo come passatempo ma soprattutto

quale utile esercizio delle facolta

intellettive.

E’ un’azione solo in apparenza banale

o semplice: in realta si tratta di

un’autentica palestra che stimola le

cellule mentali e che permette alle

numerose interconnessioni tra esse di mantenere

un ottimo stato di forma, a venti come a novant’anni...e oltre.
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UN PO DI RELAX

ALLERGOLOGIA

DOTT. CLAUDIO RAGNO

Specialista in Allergologia e immunologia
clinica. diagnosi delle malattie
respiratorie, delle allergie alimentari, per
allergie a farmaci. Riceve a Palermo in

via XIl Gennaio 16 091.584114

cell. 337 895499

NEFROLOGIA

DOTT. PIERO MIGNOSI

Specialista in Nefrologia, Dir.Med.U.O.
Nefrologia e Dialisi-Policlinico di Palermo
Diagnosi e terapia delle malattie renali.
Terapia dietetica della Insuff.Renale
Cronica Gestione nutrizionale del paziente
emodializzato Cateterismo femorale per
emodialisi-Emodialisi

Per prenotazioni (ALPI) Tel. 3392118903

NEUROLOGIA

DOTT. MARCELLO ROMANO
Neurofisiopatologo. Az. Osp.Riuniti Villa
Sofia Cervello, Studio di neurologia ed
elettromiografico.

Riceve per appuntamento in via E. Notar-
bartolo, 38 Palermo

Tel. 0916259811 - Cell. 3491467337
Email: mc.romano1958@gmail.com

ANDROLOGIA - UROLOGIA

DOTT. EMILIO ITALIANO

Specialista in Urologia e Andrologia.
Consulente Sessuologo.

Riceve a Palermo in via F.Paolo di Blasi 35.
Sito Web: www.emilioitaliano.it
eitaliano@gmail.com.

Per prenotazioni, telefonare ai numeri:
091 346563 - cell. 338 8546604

settimanale d’informazione socio-sanitaria dell’A.N.1.0.
Reg. al Tribunale di Palermo n® 11 del 29/05/2006

Comitato Scientifico:

Dir. Scientifico: Girolamo Calsabianca Segretario Nazionale ANIO Onlus - girolamo.calsabianca@alice.it

Dr. Dario Bellomo Medico Specialista ASP di Asti

Prof. Giorgio Maria Calori Prof. Univ. Milano Dir. COR Gaetano Pini (Mi)
Prof.ssa Carla Giordano Resp. UOC di Endocrinologia Policlinico (Pa)
Dr. Emilio Italiano Andrologo Osp. riuniti Villa Sofia Cervello

Dr. Tommaso Mannone Risk Manager A. O. Villa Sofia-Cervello (Pa)

Dr. Sergio Salomone Pres. Associazione A.S.S.0.

Dr. Angelica Provenzano Resp. Centro Officine di Ippocrate A. O. Villa Sofia-Cervello (Pa)
Dr. Alessandro Scorsone Diabetologo, Asp 6 Ospedale Civico di Partinico
Prof. Alberto Firenze - Dir. dell’Internazionalizzazione del Policlinico di Palermo e Direttore dell’ERSU

Dr. Gabriele Viani, Medico Specialista in Radiologia

Dr. Benedetto Alabastro, Consulente ANIO per il diabete
A.N.l.O. Numero Verde: 800 688 400 (chiamata gratuita)

Sito web: www.anio.it

Pagina Ufficiale ANIO Facebook: www.facebook.com/anioinforma
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SEDE NAZIONALE:

Via Altofonte Malpasso, 453/R
90126 Palermo

SEDE OPERATIVA:

Via Ninni Cassara, 2

90146 Palermo - presso:

Cto Ospedali Riuniti Villa Sofia
Cervello - Piano Terra
Telefono:

091.514040 - 091.519268
Sito web: www.anio.it

email: info@anio.it

Codice Fiscale: 97165330826

ANIO  (Associazio-
ne Nazionale per le
Infezioni Osteo-ar-
ticolari) volge tutto
il suo impegno al fine di dare
una spalla forte e consapevole
a quella fascia di cittadini di-
sagiati da una complicanza or-
topedica garantendo la presa
in carico globale del pazientee
della sua famiglia, fortificando
lo spazio di ascolto, la promo-
zione di un servizio d’informa-

zione, supporto e orientamento ai servizi, assistenza socio-sani-
taria (invalidita, legge 104, ricorsi e aggravamenti, contrassegni

di circolazione auto ecc...).
E’ possibile

sostenere le

attivita di  ANIO  versan-

do il proprio contributo su c/c 21641931 o iban sul c/c
IT57F0760104600000021641931.

Oppure destinando il proprio 5 per mille nella dichiarazio-
ne dei redditi (730, Unico, Cud) inserendo il codice fiscale
97165330826 nel riquadro “Sostegno del volontariato” e or-
ganizzazioni non lucrative di utilita sociale”.

Unisciti a noi, dai una mano anche tu!

Per un malato d’ infezioni ossee ogni gesto di solidarieta non

€ banale é vita!

PRESIDIO OSPEDALIERO:
Cto Ospedali Riuniti Villa
Sofia Cervello

A.N.1.O. - O.N.L.U.S.

PRENOTAZIONI VISITE

Gli utenti potranno accedere
al servizio, muniti di richiesta
del medico curante:

- Tramite fax al CUP Villa Sofia
Cervello 091.780.8101

- Chiamando il numero diretto
dell’ANIO: 091 7804219

- Inviando una mail:
ippocrate@anio.org

- Inviando un Whatsapp al
numero 334.7288005

PREMESSA.

Il Centro Pilota Plurispecia-
listico Sperimentale per la
Prevenzione delle Disabilita
e delle Alterazioni Posturali
€ una tessera del grande mo-
saico che compone il progetto
core di ANIO denominato
OFFICINE D’IPPOCRATE.

Il progetto mira a garantire
percorsi di prevenzione, dia-
gnosi e cura, al fine di

ridurre e/o limitare [’insor-
gere di complicanze, ortope-
diche e posturali, mettendo
in campo tutte quelle azioni
di prevenzione concreta delle
patologie dell’apparato mu-
scolo-scheletrico.

DA CHI E A CHI E’ EROGATO
IL SERVIZIO

Il servizio €& erogato dalla
Azienda ospedaliera Ospedali
Riuniti Villa Sofia Cervello

con medici e tecnici struttu-
rati in cooperazione con un
Team di medici e specialisti
messi a disposizione dall’asso-
ciazione A.N.I.0.

Gli esami strumentali e le
visite sono effettuati pres-
so l’ambulatorio “Officine
d’lppocrate” sito al 2° piano
dell’Azienda Ospedaliere Villa
Sofia Cervello Presidio
Ospedaliero C.T.0O. di Palermo.

A CHI E’ RIVOLTO

Soggetti in Eta Evolutiva
(soggetti con patologie
degenerative dell’apparato
muscolo scheletrico -
osteoporosi - malati cronici);
Diabetici cronici;

Donne over 50;

Soggetti Disabili e da tutti
coloro che hanno una
indicazione prescrittiva di uno
specialista.

ESAMI STRUMENTALI
L’attivita degli esami
strumentali comprende:
Baropodometro Elettronico
Rilevazione per lo studio delle
pressioni plantari (statico),
’analisi della deambulazione
(dinamico), valutazione delle
oscillazioni (stabilometrico),
con e senza svincolo.

Di seguito le indicazioni mini-
steriali per prenotare:

PRESTAZIONE:

Test Posturografico

CODICE MINISTERIALE: 93054
QUANTITA’: 2

PRESTAZIONE:

Test Stabilometrico Statico e
Dinamico

CODICE MINISTERIALE: 93055
Quantita: 2

Formetric

Scansione ottica tridimensio-
nale non invasiva del rachide,
con possibilita di rappresenta-
re graficamente le curve della
colonna in antero-posteriore e
latero-laterale.

Di seguito le indicazioni mini-
steriali per prenotare:

PRESTAZIONE:

Test Posturografico

CODICE MINISTERIALE: 93054
QUANTITA’: 4

Densitometria DEXA

Il sistema consente di calcola-
re la densita ossea.
Indicazioni ministeriali per
prenotare:

Densitometria Ossea con
Tecnica di assorbimento a
raggi X:

- LOMBARE:
CODICE MINISTERIALE: 88992A
QUANTITA’: 1

- FEMORALE:

CODICE MINISTERIALE: 88992B
QUANTITA’: 1

- ULTRADISTALE:

CODICE MINISTERIALE: 88992C
QUANTITA’: 1

- TOTALBODY

CODICE MINISTERIALE: 88993
QUANTITA’: 1

VISITE

Visita Generale Odontosto-
matologica/Odontoiatrica
Fisiologia, patologia e
disfunzioni dell’articolazione
temporomandibolare-ATM.
(Dott.ssa A. Provenzano)
Codice Ministeriale:

Prima Visita: 8970D

Di Controllo: 89010D

Visita Generale di Medicina
Fisica e Riabilitazione
Diagnosi e cura dei paramor-
fismi e dismorfismi del piede,
arti inferiori, colonna verte-
brale, patologie congenite
neonatali. (Dott. G. Sardella)
Codice Ministeriale:

Prima Visita: 897MFR

Di Controllo: 8901MFR

Visita Generale Ortopedica
Diagnosi e cura dell’osteopo-
rosi. (Dott. V. Badagliacca)
Codice Ministeriale:

Prima Visita: 8970R

Di Controllo: 89010R

Visita Generale Diabetologica
Prevenzione diagnosi e cura
del diabete. (Dott. V. Schiro)
Codice Ministeriale:

Prima Visita: 897DB

Di Controllo: 8901DB



