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«Taglh alle sedi,
donator di sangue

in ‘emorragia’>»
Avis e Aido strigliano I'Ausl

IL CASO Alcuni centri prelievo che dovevano essere aperti in
gennaio non hanno passato I'accreditamento e sono attualmente
chiusi. Si parla di Loiano, Persiceto (che dovrebbe riaprire in
febbraio), San Pietro, Molinella e Castiglione dei Pepoli

IL NODO

Il riassetto dei centri prelievo
e la prowvisoria chiusura

di alcune sedi crea malumori

di MATTEO RADOGNA
SI ALZANO di prima mattina,

una leggera colazione, un vestito
comodo e poi si incamminano da-
vanti allasede Avis 0 Advs in atte-
sa che arrivi 'unita mobile con
un medico e tre infermieri, e tutti
gli strumenti necessari per le do-
nazioni di sangue. Peccarto che il
centro mobile, a causa della caren-
za di personale, possa anche non
arrivare. E’ successo in cinque oc-
casioni e due volte soltanto negli
ultimi 30 giorni. I casi eclatanti a
Budrio (il 30 dicembre) con 35
persone che hanno aspettato inva-
no l'unita ¢, a Bazzano, dove sem-
pre una trentina di donatori han-
no atteso un mezzo che non & mai

Luciano Zanoli

Presidente Advs

| centri prelievo che sono
stati temporaneamente
chiusi potevano restare
aperti grazie a un decreto

arrivato. A tutto questo si aggiun-
ge che alcuni centri prelievi in
strutture fisse che dovevano esse-
re aperti in gennaio non hanno
passato I'accreditamento e sono at-
tualmente chiusi. «Si parla di Lo-
iano, Persiceto (che dovrebbe ria-
prire in febbraio), San Pietro, Mo-

Gaetano Battaglia

Dario Bresciani

Vicepresidente Avis

Da Pieve di Cento un iscritto
deve andare a Budrio o
Castel Maggiore. Si parla di
25-40 chilometri...

linella e Castiglione dei Pepoli —
sbotta il presidente di Avis Dario
Bresciani - che non sarebbero a
norma. Una scelta discutibile
quella di chiuderli visto che se-
condo il decreto mille proroghe
§11 accreditamenti sono in deroga
o alla fine di giugno. Le struttu-
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Presidente Avis

L’unita mobile, a causa della
carenza di personale, &
diventata inaffidabile
creando ancora piu disagi

re quindi potrebbero funzionare
come hanno sempre fatto. L'uni-
ta mobile, poi, a causa della caren-
za di nale & diventata inaffi-
dabile con donatori che non vedo-
no arrivare nessuno dopo appun-
tamenti fissati da mesi. II 30 di-
cembre delle 35 persone di Bu-

Tel. 06 68891457 | Fax 06 68217350 | email: fidas@fidas.it | www.fidas.it

drio che hanno atteso invano
P'unita, soltanto 5 sono state recu-
perate ¢ hanno fatto i prelievi a
Bologna». Avis ¢ Advs lanciano
I’allarme per il calo delle donazio-
ni: Rispetto al 2013 - continua
Bresciani - la nostra associazione
ha avuto nel 2014 un calo di 4100
donazioni; mentre Advs ha accu-
sato una flessione di 1800 donazio-
ni. Il fatto che 1 centri prelievi nel-
la provincia siano sempre di me-
no e che l'unita diventi inaffidabi-
le crea non pochi danni». Gli fa
eco il presidente di Advs Luciano
Zanoli: «Abbiamo scritto il 7 gen-
naio all’Ausl per chiedere chiari-
menti ¢ proponendo di aspettare
a chiudere i centri prelievi non a
norma alla luce del decreto mille
proroghe. Ci hanno risposto inve-
ce che faranno dei lavori per otte-
nere inseguito gli accreditamenti
delle strutture. Le donazioni so-
no in forte calo: una situazione a
dir poco grave».
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LA REPLICA DELL’AZIENDA PROBLEMI STRUTTURALI PER TRE SEDI

«Previsti 11 punti di raccolta»+*

L’AUSL replica alle critiche di
Avis e Adyvs. «I protocolli stipulati
proprio con queste associazioni —
spiega Ausl — prevedono di mante-
nere operativi 11 punti di raccolta
della provincia. Si parla di Budrio,
Bazzano, Castel Maggiore, Casti-
glione dei Pepoli, Loiano, Medici-
na, Molinella, Porretta, Persiceto,
San Pietro in Casale, Vergato. Ab-
biamo presentato, quindi, alla Re-
gione domanda di accreditamento
per le strutture individuate, ospe-
daliere e territoriali. Le visite ispet-
tive effettuate dalla agenzia sanita-
ria e sociale della Regione hanno
condotto all’accreditamento di tut-
te le sedi ospedaliere e di 8 sedi ter-
ritoriali. Tre sedi sono state ritenu-
te, invece, non in possesso di requi-
siti di sicurezza per i donatori e di-
chiarate, pertanto, non accreditabi-
li. Per esse (Molinella, Castiglione

dei Pepoli, San Pietro in Casale)
I’azienda ha individuato nuove col-
locazioni e sta avviando i lavori di
adeguamento strutturale necessa-
ri». Avis e Advs si sono lamentate
perché il centro mobile non si &
presentato in alcuni Comuni dove
attendere c’erano almeno una tren-
tina di donatori: «Per quanto ri-
guarda I'unita mobile - precisa Au-
sl — nessun cambiamento ¢ interve-
nuto nella sua attivita a seguito del-
la riorganizzazione. Nel corso del
2014 in alcune giornate (cinque) la
concentrazione di assenze del per-
sonale per cause imprevedibili ne
ha impedito I'uscita. Nelle stesse
giornate abbiamo inviato in sua so-
stituzione un pulmino, che ha dato
la possibilita di effettuare comun-
que la donazione a Bologna e di es-
sere riaccompagnati successiva-
mente alla sede di provenienza.
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(0159 10 /\[| IERI E AVVENUTA UFFICIALMENTE LA CONSEGNA DOPO LA RISTRUTTURAZIONE

Raccolta sangue in locali adeguati

afine mese la cerimonia inaugurale |, «

® OSTUNI. Consegnati ler,
nell'ambito dell'Ospedale Civile,i
ristrutturati localiche andrannoad
ospitare I'unita di raccolta sangue
(afine mesela manifestazione inau-
gurale) in sostituzione di quellinon
idonei. Intanto I'emergenza sangue
persiste nell'ambito del Diparti-
mento di Medicina Trasfusionale
del Perrino di Brindisi, almeno
stando all’appello lanciato dal dot-
tor Francesco Cucei, direttore del
dipartimento succitato, alle asso-
ciazioni che si occupano di dona-
zione del sangue sul territorio pro-
vinciale, I'Avis, la Fidas e la Frates.
«Chiedo a tutti i presidenti comu-
nali di attuare, gia da domani, stan-
te la carenza di , 'incremen-
to della chiamata diretta e 1'invio
dei donatori presso il Servizio di
Immuncematologia e Medicina
Trasfusionale dell'ospedale Anto-
nio Perrino di Brindisi ele due Uni-
12 di Raccolta Fissa dei presidi ospe-
dalieri di Francavilla Fontana e
Ostuni».Il problema che persiste ad
Ostuni riguarda l'attesa che i do-
natori sono costretti a sopportare

ogni venerdi in attesa dell'arrivo
del medico e dell'equipe. Nelle gior-
nate previste per raccogliere le do-
nazioni di sangue (il venerdi mat-
tina), verso le ore 8.45 arriva il me-
dico il quale, dopo aver sistemato i
macchinari, verso le ore 9,15 inizia
a fare Je analisi preliminari e i con-
trolli di rito. Subito dopo, finalmen-
te, iniziano le donazioni mentre tut-

sidente Andrea Pintoha lanciato
un appello affinché si incrementi Ja
donazione di sanguepresso 1'Ospe-
dale (ma sempre sperando che il
medico e 'equipe, arrivino in ora-
rio) @ non andare via scocciati della
perdita di tempo di tutta la mat-
tinata.Nei giorni scorsi il Sit (Ser-
vizio immuno-rasfusionale)
dell'ospedalePerrino di Brindisi ha

ti i volontari-donatori ri

sino a quell'ora della mattina, a di-
giuno. Spesso lamentano languori e
dolori addominali mentre, poi, se
tutto va per il verso giusto, si sbri-
gano ad effettuare le trasfusioni del-
le sacche, verso le ore: 11/11.30.Un
disservizio prodotto dalla Asl che
vede il medico del sexvizio trasfu-
slonale, doversi recare ogni mat-
tina alla sede di Brindisi per tim-
brare il cartellino d'ingresso, atten-

to I'assoluta necessita di
reperiresacche di sangue per evi-
tare una vera e propria emergen-
za Lasituazione & critica in tutta la
Regione e di qui 'appello del pre-
sidente dell'Avis di Ostuni, Pinto, a
donare il sangue presso I'unita di
raccolta dell'Ospedale della Citta
Bianca presentandosi digiuni nelle
mattinate di venerdl di ogni set-
timanaLa carenza di sangue la-
mentata dal dottor Cuccié, conogni

dere gli alutanti e, su

(se 'autovetturaedisponibilee vie
il carburante) partire per raggiun-
gere I'Ospedale di riferimento dove

pr i una diretta conseguen-
za della revoca della convenzione
stipulata tra azienda sanitaria lo-
mlp € Avis che garantiva ln svol-

ilgran lavorodi tutte le associazioni
presenti sul territorio, il maggior
numero di sacche di sangue era ga-
rantito, fino a un mese fa, dall’Avis
che, grazie a un meccanismo col-
laudato negli anni dal vertici pro-
vineiali che si sono duti e dal

“chiamata alle armi”. «Per fini lo-
gistici e organizzativi, nell'intento
di rendere quanto pi confortevole
e rapida la donazione intraospeda-
liera, vi chiedo di inviare, se rite-
nuto oppoﬂuno dalla stessa asso-
delle chiamate

volontariradicati fortemente in tut.
ta la provincia, riusciva a fornire,
con le raccolte festive, circa 12mila
sacche all'anno. 11 risultato di que-
sta situazione @ la carenza del far-
maco pit prezioso che ha mosso il
direttore del centro trasfusionale a
“invitare” ! volontari a un piu in-

rich allad e in-

dali iati e sim-

prestare 'opera profi le ed ef-
fettuare le trasfusionila sezione
Avis di Ostuni, tramite il suo pre-

g degli ap ielan-
tosufficienza emuhm nella provin-
cia. Numeri alla mano, nonostante

wera pcl’
pnuuunu Le prescrizioni del di-
rettore del Simt non si limitano alla
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eﬂ'enuatt idonatori che hanno ac-
cettato I'invitoalladonazione conle
iniziall del cognome e del nome, la
datadinascita, i relativi gruppi san-
guigni, l'eventuale prenotazione
dell'orario in cui effettuare la do-
nazione. Questa potraaver luogofra
le8.15ele 1030 presso I'Urf di Fran-
cavilla Fontana, il giovedi, presso
I'Urf di Ostuni, il venerdi con lo
stessoorario, e presso il Simd, tutti i
glorni feriali dalle ore 8 alle 12»
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INVESTITO QUASI MEZZO MILIONE DI EURO PER AMMODERNARE LA STRUTTURA. OTTENUTO L’ACCREDITAMENTO PER DUE ANNI

Trasfusioni, comfort e sicurezza

L’Asli maugura la palazzina servm d| Lavagna locali r|strutturat| per prelievie analisi

DEBORA BADINELL)

LAVAGNA. Un investimento di
490 mila euro per r‘gzualiﬁare lapa-
lazzina dei servizi. E |a somma spesa
dalla Asl 4 chiavarese per ammoder:
nare il laboratorio analisi e il centro
trasfusionale di lnvﬁnn con uma si-
stemazione funzion: dev,l: 7p|m

gia Auteri, responsabile Asl gualita ¢
acereditamento. «La nostra Asl € Ja
primadella Liguria ad aver unificato i
servizi - spiega Cavagnaro - Nellapa-
lazzina dei servizi vengono eseguiti
tutti gli esami ematologici interni ed
esterni. Nel 2014 sono stati compiuti
2.150.000 esami del sangue. [ lavorici
hlnnomm:nﬁ(odipotengim ilpar-

T'acquisto di nuove
T'adeguamento_dell' lmpnnlo infor-
matico. Diversi gli obiettivi dell'ope-
razione. Migliorare la qualita del ser-
vizionffmoaglx?tcmldlel centrotra-

pit conlurtevoh (nell'i ingresso posso-
il i moduli pre d

o P

voli gli spazi per i donatori e ge' {J
utenti dell’ambulatorio della fertili-
tar, L'assessore regionale Montaldo
ha spitgalo che I'intervento si inseri-
sceinun pittampio progettonaziona-
ledi (thﬁrmone del sistema sani-
tarioo, si | ruolo stem-

nel nwmo deldxﬂnoalhriservatez—
2a) e garantendo loro la possibilita di
ristorarsi al termine

della seduta Rendere

pit comode le posta-

zioni dedicate al pre

lievo di sangue ¢ pia- V

strine nonche quelle

pestivo e puntuale» di chi ha lavorato
all'ammodernamento e sull'impor-
tanza della donazione.
«Finché non avremo
prodotti sintetici che
sostituiscono organi e
sangue - ha detto -
avremo sempre biso-

pcrduduvesonopum gno diatti di generosi-
a trasfusioni. Linve- ‘ th ta ¢ solidarieta dei do-
stimento in macchina- natoriv. Lastrutturadi

ri di nuova generazio-

ne ha premiato pure la NUMERI
sicurezza e la velocita RECORD

prelievo, trasfusione e
analisi della Asl 4 &
operativa dal 1971, la

del procedimento di prima sede erain vinle
analisi dei campioni, PERITEST Millo, a_Chiaavi, di
elevando le condizioni fronte alla chiesa di
di sicurezza del perso- Paclo Cavagnaro; SanGiacumo Nel )988

nale del lat Ti0. «Nel 2014

Leri, nella g:ornah in eseguito 2.150.000 lmluno dd veodm

cui il esami del

regionale zrapi-nu ha

aperto la discussione

sul riavvio del trapian-

to di fegato all'ospedale San Martino
di Genova, i rinnovati Jocali - attigui
all'ala in costruzione dellospedale -

dagli anni Novanta, sl
trova nell'attuale pa-
lazzina, ora completa-

mente ristrutturata
Intanto, in citta, fa discutere Fan-
nnnrmm clmhum del centro preno-

sono statip i dal di e

nerale della Asl, Paolo Cavagnaro, e

P periprelieviche,

i tatiallestitinel-

dall'assessore regionale alla Salute,
Claudio Montaldo. I responsabili dei
due servizi, Federico Morelli (centro
trasfusionale) e Gianluigi Devoto (Ja-
boratorio di analisi), hanno guidatola
visitaalla scopertadilocali eattrezza-
ture. Dell'accreditamento, concesso
lo scorso 20 dicembre dalla Regione
per due anni, invece, ha parlato Gior-

la scdc della Croce Rossa, «1 trasferi-
mento era legato ai lavori di adegua-
mento del pronto soccorso - spiega il
direttore sanitario della As! 4, Gaddo
Flego - Oggi il problema & superato e
queiservizi possono tornare all'inter-
no dell'ospedale di Lavagnan,
bedineli lsecclorix it

SRPROJVZIONE RISEAVATA

dei lavon di ammodernamento
( \N della palazzina servizi

W\ dell’Asl 4 a Lavagna, spesi
N tra il 2013 o il 2014

50.000 euroia parte
' Investita In cablagalo
€ Impianti informaticl L'inaugurazione. Da sinistra, Giorgia Auteri, responsabile Gualita

o dell'As| 4, Paolo . , direttore Claudio
‘13"?023?55::3;3 cifra assessore Regionale alla Salute, Giovanni Boitanc, assessore regionale

2i Lavori pubblici, ¢ Pino Sanguineti, sindaco di Lavagna
\ percompletare l'intervento

| 20 dicembre 2014 [—— _
|a data in cui la Regione ha C L su:t:n:‘avahr;:?-r;:l ?gﬁ::l'.'m
approvato |'accreditamento di fronte alla chiesa di San Giacomo;
1/ della struttura per due anni

(% nel 1988 si ¢ trasferito a Lavagna,
2.150.000 fe analis! all'interno del vecchio ospedale e,
del sangue esegulte nel 2014

§ | —

> negli anni Novanta, si @ spostato
| nell'attuale palazzina, ora ristrutturata
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Cellule staminali del midollo osseo corrette Talassemia, nuova terapia sperimentale

Terapia genica, € la strada piu battuta dalla Ricerca per assicurare la guarigione dalla talassemia. Anche

se il trattamento ferrochelante, la trasfusione e il trapianto di midollo assicurano ai pazienti aspettative e

qualita della vita sempre migliori, s I mettono a punto interventi su base genetica sempre pit raffinati (ma
ancora sperimentali). Su questa nuova frontiera si fara il punto giovedi, a Cagliari, nel corso di un

convegno organizzato dalla Cattedra di Ematologia (vedi articolo a fianco).

In part icolare, si parlera di un'importante novita in arrivo da Milano: «L'lstituto San Raffaele Telethon per

la terapia genica - spiega il direttore della cattedra Giorgio La Nasa - ha messo a punto una terapia
sperimentale per la beta  -talassemia basata sullimp  iego di cellule staminali del midollo osseo corrette in
laboratorio con i vettori virali di ultima generazione. La fase preclinica, durata oltre 5 anni, si e conclusa
positivamente. Si prevede I'avvio della sperimentazione clinica per i primi mesi del 2015 , dopo
I'approvazione delle autorita regolatorie. La sperimentazione sara condotta su soggetti talassemici

trasfusione -dipendenti presso 'Ospedale San Raffaele di Milano e finanziata dalla Fondazione Telethon».

La terapia genica comporta una procedura, pe r certi versi, simile a quella del trapianto di midollo: si
prelevano le cellule dal paziente (e non da un donatore) nel quale vengono reinfuse dopo che, attraverso

una manipolazione, é stato corretto il difetto genetico. Ma, per preparare la ricezione e g arantire la
crescita delle cellule, bisogna prima eliminare una quota di quelle malate attraverso un trattamento di
chemioterapia. Poiché le cellule ?rigenerate? non crescono immediatamente, il paziente trascorre una

fase di aplasia abbastanza lunga, duran te la quale & esposto a rischi infettivi. A differenza che nel

trapianto classico pero, con la terapia genica non affronta rischi di carattere immunologico, come la GVHD

(Graft versus Host Disease, le cellule del donatore aggrediscono il sistema immunitari 0 del ricevente).
Tutto bene allora? Non proprio, «perché - precisa La Nasa - le sperimentazioni cliniche in corso rivelano
che non sempre la procedura garantisce |'attecchimento stabile delle cellule modificate geneticamente. A

volte, vi € un attecchimen  to transitorio che poi si esaurisce».

Altri rischi, oltre a quelli riferiti al periodo di aplasia, sono legati: alla tossicita dei chemioterapici, che

comportano, anche se in percentuale ridottissima, pericolo di mortalita; alla manipolazione genetica,

per ché c'e la possibilita che il gene inserito nel Dna di una cellula vada a stimolare proto -oncogeni, con
possibile evoluzione neoplastica.

Questi (potenziali) rischi sono connessi alla procedura seguita per correggere I'errore genetico origine

della talass emia. «In pratica, si utilizza un vettore virale, lentovirus con un enzima che si chiama

trascriptasi inversa, capace di inserire il DNA mancante nelle cellule da trapiantare. Uno dei problemi da

risolvere € che non si sa dove questo DNA andra a inserirsi. Fattore cruciale, perché garantisce la stabilita
della funzione. Da qui la necessita, a volte, di ripetere I'operazione». Su questo tema si confronteranno

équipes di studiosi sardi e lombardi.

«C'e anche un protocollo americano che attua la correzione gen etica non inserendo il gene mancante col
trapianto, ma de -silenziando geni che nella vita adulta non funzionano piu, mentre sono attivi nella vita

fetale. In pratica, questo avviene stimolando la produzione di emoglobina fetale mediante farmaci

cosiddetti demetilanti, come la azacitidina, gia usata oggi in oncoematologia. Esiste anche un protocollo
francese e quello messo a punto al San Raffaele. Ecco perché - conclude La Nasa - abbiamo voluto aprire
una discussione».

Lucio Salis
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Una goccia si sangue dal tallone puo salvare la vita

(di Manuela Correra) Una piccola goccia di sangue prelevata daldaliel neonato nel primo o
secondo giorno dalla nascita consente di individuare molte malattie e, in vari casi, salvare la
questi piccoli. E' lo screening neonatale, ambito nel quale negli ultimi anni si sono fatti enornr
avanti, tanto che psega all'’ANSA il genetista pediatra Nicola Longo della Utah University neg|
Usa, "per alcune malattie la mortalita e stata ridotta di oltre il 90%". Un programma di test de
dunque, per la cura precoce di varie patologie ma che in Italia e aitieatb a macchia di leopar
con forti disparita tra le varie Regioni. "Nei primi anni Duernigpiega Longo, direttore della
Divisione di Genetica medica alla Utah Universiy di Salt Lake City, in ltalia per tenere tre Lett
Roma, Firenze e Padayorganizzate dalla Fondazione Sigirau- [0 screening neonatale si € es
a pit di 30 malattie metaboliche. Piu di recente, i centri di ricerca Usa hanno aggiunto malatt
l'immunodeficienza combinata grave. L'identificazione precoce e il tratitordei piccoli con
tirosinemia, una malattia metabolica congenita, ad esempio, possono prevenire conseguenz
cancro e la necessita di un trapianto di fegato". Lo screening neonatale, sottolinea, "consent
diagnosticare anche malattie endoe, del sangue, immunodeficienze e malattie genetiche
lisosomiali; si tratta di patologie che colpiscono circa 5 neonati per mille ma sono molto gravi
diagnosticate e curate tempestivamente gia dalla nascita, pero, possono portare a miglioram
enami per la salute dei bambini. Molte di questerecisa |'espertodanno luogo ad un ritardo
mentale ma, se diagnosticate subito, il ritardo puo essere prevenuto completamente o molto
migliorato, poiché abbiamo delle terapie efficaci”. Oggi, rileva lmrigon lo screening possiamo
diagnosticare la maggior parte delle malattie per cui esiste un trattamento. L'obiettivo futuro «
includere nei test un numero sempre maggiore di patologie, a partire da quelle neurologiche'
questo fronte, la ricercaavavanti a grande velocita: "In mediafferma- riusciamo a sviluppare
terapie per £ nuove malattie 'anno, con il fine di includerle nei test. Al momento stiamo stud
una patologia che € una delle possibili cause dell'autismo, un difetto debirsste della creatina,
contiamo di includerla nei test nel giro di un paio d'anni". Lo screening non va pero confuso ¢
del dna fetale, dice Longo: "Questi consentono la diagnosi di malattie cromosomiche o legat
gene specifico e con urséoria familiare. Lo screening copre altre malattie, ed il neonato e di st
primo ad esserne colpito poiche non c'e familiarita”. Ma se in Usa tale programma di test dal
applicato uniformemente in tutti gli Stati, coprendo la quasi totadit@eonati, in ltalia la situazior
e molto diversa: 32 sono i centri specializzati per lo screening neonatale sul territorio ma ci s
venti diverse applicazioni regionali di questo servizio. Inoltre, solo una decina di centri € attre
per lo screemg neonatale allargato, che permette di identificare alla nascita I'eventuale prese
circa 2040 malattie, in aggiunta alle 3 (fenilchetonuria, fibrosi cistica, ipotiroidismo) che da te
vengono ‘cercate’ in ogni neonato. L'auspicio degli speciadisani € dunque che lo lo screening
allargato venga esteso a tutta la popolazione, possibilmente con delle linee guida emanate ¢
Ministero della Salute.
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