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Roma Gli italiani non sono tutti
ugualidifrontealcancro. Tuttodi-
pende da dove si viene curati, co-
menel casodeifarmaciinnovativi
cheunavoltarichiestisonodispo-
nibilisubitosoltantoinquattrore-
gioni:Lombardia, Piemonte, Friu-
liVeneziaGiulia, MarcheeProvin-
ciaautonoma di Bolzano.

LadenunciapartedallaFavo, la
Federazione italiana delle asso-
ciazionidivolontariatoinoncolo-
gia, e dal suo presidente, France-
sco De Lorenzo. Mentre queste
quattro regioni recepiscono rapi-
damente le indicazioni dell’ Aifa,
I'’Agenziaitaliana delfarmaco, sui
nuovi farmaci anti-tumorali, in
tutte le altre occorre attendere
chevenganoesaminatieapprova-
tianche dalle commissioni regio-
nali, allungando i tempi di inizio
terapia.

«Abbiamo denunciato questa

420misa

Sonoitumoridiagnosticatinel
2011 in Italia; 230mila (55%)
fra gli uomini e 1290mila (45%)
fra le donne. Nel 1970 i nuovi
casi erano stati 118mila e
87.400i decessi

762nmila

Sono le persone che hanno
avuto un tumore e che hanno
vissutooltredieciannidopola
diagnosi. Si tratta del 34% del
totale delle persone che han-
no un passato oncologico

50

Sono i mesi che secondo
I'Aiom possono trascorrere
dalmomentoincuiunfarmaco
éapprovatodagliorganismiin-
ternazionalial momentoincui
edisponibileintutta ltalia

situazione al ministro della Salu-
te, RenatoBalduzzi- spiegaDeLo-
renzo-.Dall’autorizzazioneinter-
nazionale diun farmacoalla deli-
bera che ne permette 'immissio-
nein commercio in media passa-
nodail2ail5mesi. Ulterioriritar-
disonodeterminatidaitempidila-
tenza per la messa a disposizione
alivello regionale». A volte I'atte-
saperl'introduzionenelprontua-
rio sale anche a 50 mesi. Attesa
che soprattutto nel caso delle pa-
tologieoncologichenon éammis-
sibile e dunque sichiede uninter-
ventodelgovernoaffinchéil pare-

re dell’Aifa sia immediatamente
operativo e nonderogabilein tut-

teleregioni.

In occasione della giornata na-
zionale del malato oncologico la
Favo rende noti anche i dati del-
I'indagine condotta in collabora-
zione con il Censis che quest’an-
no & incentrata sui «costi sociali»
di questa patologia.

Sonooltre due milioni gliitalia-

VELOCITA SALVAVITA
Piemonte, Lombardia,
Friuli e Alto Adige
«approvanoy in fretta

DIRITTO ALLA SALUTE Quando la burocrazia puo essere letale

Non tutti siamo uguali davanti al tumore

La denuncia dei volontari in oncologia. i nuovi farmaci sono subito disponibili solo in 4 regioni del Nord

nichehannoavutouncancrooan-
coradevono conviverci. Negliulti-
micinqueannisono 960.000 quel-
lichehannoavutounadiagnosidi
tumore. Cresce il numero degli
ammalati ma non quello dei de-
cessiperché le guarigioni sono in
aumento. Sono infatti oltre
726.000imalatichehannosupera-
toi dieci anni dal primo incontro
con la malattia.

Ilcostosociale peri960.000 ma-
latidiagnosticatinegliultimi5an-
niei776.000 esperticheliassisto-
no ¢ di 36,4 miliardi all'anno. Di
questi5,8 miliardi rappresentano
le spese dirette e oltre 30 invece
quelle indirette, 12 miliardi van-
noinassistenza.lsussidi perima-
lati di tumore pero rappresentan-
to soltantoil 3 per cento del costo
totale, ovvero 1,1 miliardidieuro.
Ilcostoperognisingolomalatoal-
I'anno compresa 'assistenza & di
circa 34.000 euro.

Intanto nonostante 1'impegno
delle associazioni di volontariato

il Piano oncologico nazionale per
il momento e rimasto fermo.

«E fondamentale attuarlo per-
chénonrestiunlibrodeisogni-af-
fermail presidente dellacommis-
sione sanita del Senato, Antonio
Tomassini -. Lavorerod con tutti i
gruppi per presentare entro una
settimana un mozione unitaria
per impegnarci ad attuare quel
piano.

Trale problematiche segnalate
dall’Aiom, I'Associazione italia-
naoncologiamedica, anchelane-
cessita di un maggiore impegno
da parte dei medici di famiglia. Il
35 per cento deimalati oncologici
¢ in cura da oltre 5 anni e per
I'’Aiom occorre mettere a punto
un nuovo modello organizzativo
diassistenza che coinvolga piu fi-
gure professionali.

«E necessario creare strumenti
operativiperrealizzare una profi-
cua collaborazione conaltre figu-
reprofessionali - dice Stefano Ca-
scinu, presidente dell’Aiom-. Oc-
correvalorizzareilruolodel medi-
codifamiglia».
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