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Cartella clinica online. Per l'83% dei pazienti 

cronici potervi accedere è un diritto. Ma il 53% 

non sa come fare 

Per la maggioranza di loro, inoltre, i vantaggi di 

poter accedere online alla propria cartella 

superano i potenziali rischi di invasione della 

privacy. Questo l'esito di un'indagine condotta da 

Accenture in italia su 1.012 individui, di cui 506 

sani e 506 affetti da differenti patologie croniche. 

02 LUG - La maggioranza (83%) delle persone affette da malattie croniche in Italia ritiene che i pazienti 

dovrebbero avere il diritto di accedere a tutte le loro informazioni sanitarie, e quasi due terzi (65%) 

ritiene che avere accesso alle cartelle cliniche on-line, supera i potenziali rischi per la privacy. E’ quanto 

emerge da una nuova ricerca di Accenture condotta in 10 paesi, tra cui l’Italia. In Italia, Accenture ha 

intervistato 1.012 individui, di cui 506 sani e 506 affetti da differenti patologie croniche (nello specifico: 

asma, artrite, cancro, Bronco pneumopatia cronica ostruttiva - BPCO, depressione, diabete, malattie 

cardiache, ipertensione, obesità clinicamente diagnosticata, osteoporosi e ictus) ed è emerso che i 

pazienti sono meno preoccupati per la privacy della loro cartella clinica elettronica (45%) rispetto a 

quella relativa ad altre informazioni personali che hanno salvato elettronicamente: come l'online 

banking (62%), l’utilizzo della carta di credito per acquisti nei punti vendita (54%) e lo shopping online 

(51%). Nonostante gli intervistati desiderino avere accesso alla propria cartella clinica on-line, circa la 

metà (53%) delle persone con patologie croniche ha affermato che il maggiore ostacolo per accedere ai 

loro documenti è di non sapere come poterlo fare.  

Oltre a voler accedere ai dati medici, la stragrande maggioranza (90%) dei consumatori vuole avere il 

controllo anche i propri dati sanitari (riguardanti il completo status di salute), ma più della metà (59%) 

ritiene di non avere attualmente molto controllo su queste informazioni, rispetto a una media 

complessiva del 43% degli altri paesi oggetto della ricerca. L'indagine ha anche dimostrato che, a 

seconda del tipo di malattia, ci sono differenze nella capacità di una persona di poter esercitare un certo 

livello di controllo sui propri dati sanitari. Ad esempio, il 78% dei malati di cancro ha riferito di avere 

un livello di controllo maggiore, rispetto al 53% delle persone con malattie polmonari progressive 

(BPCO). 

In Italia, l’aumento dei pazienti cronici rimane un aspetto di crescente preoccupazione. I risultati della 

ricerca hanno mostrato tuttavia che questi individui sono attivamente coinvolti nella maggior parte delle 

fasi di cura: compresa la diagnosi medica (88%), la gestione del trattamento (88%) e il mantenimento 

quotidiano della propria salute (75%). 

"L’assistenza sanitaria dovrà adattarsi ad una nuova generazione di individui che sta assumendo un 

ruolo sempre più attivo nella gestione della propria salute e si aspetta di avere trasparenza - ha detto 

Paolo Cerza, Responsabile dell’area Health di Accenture in Italia -. Se da un lato i consumatori 

continuano a chiedere maggiore accessibilità ai propri dati personali on-line, ci aspettiamo anche che i 

pazienti otterranno più potere per gestire alcuni aspetti delle loro cure. Questo renderà la sanità non solo 

più efficace, ma anche più conveniente, in quanto i consumatori che faranno di più per sé stessi, 

permetteranno al sistema di essere più produttivo".  

 (Fonte: quotidianosanità)  
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Obesità. "E' epidemia". Rischi e costi al centro 

del Congresso Sio aperto al Milano 

Quasi un terzo della popolazione mondiale è sovrappeso od obesa. 

Un problema che non risparmia i bambini, tanto che già oggi si 

stima che la loro aspettativa di vita sarà inferiore a quella dei loro 

genitori. A rischio anche la sostenibiità dei sistemi sociali e 

sanitari. L’allarme dal VII Congresso della Società italiana 

dell’obesità in corso a Milano. 

02 LUG - Diabete, ipertensione, dislipidemia, malattie cardio e cerebrovascolari, tumori, disabilità. 

Sono queste le principali malattie che rischiano di sviluppare le persone obese. Eppure il fenomeno 

dell’aumento di peso nella popolazione non si ferma e ha raggiunto ormai da tempo livello allarmanti. 

“L’obesità è ormai una vera e propria epidemia da considerare uno dei maggiori problemi di salute 

pubblica nel mondo. Tra l’altro, è tragico che la maggior parte delle persone ignori che oggigiorno 

l’obesità nelle persone adulte è molto più comune nel mondo rispetto alla malnutrizione”, afferma Enzo 

Nisoli, presidente SIO-Società Italiana dell’Obesità, che con questo allarme ha inaugurato oggi il 

Congresso Nazionale SIO in programma a Milano fino al 5 luglio. 

 

World Obesity, la federazione mondiale delle organizzazioni che si occupano a livello clinico e politico 

di affrontare il fenomeno, stima in circa 475 milioni gli adulti obesi e in 1,5 miliardi le persone 

sovrappeso. “Nel mondo vivono inoltre – spiega Nisoli -, più di 200 milioni di bambini troppo grassi, il 

che rende la generazione dei nostri figli la prima nella storia recente dell’Umanità ad avere 

un’aspettativa di vita inferiore a quella dei propri genitori”. 

 L’obesità, sottolineano gli esperti della Sio, non rappresenta solo una questione di salute pubblica, ma 

soprattutto di spesa per i sistemi sanitari. “Spesa che diverrà insostenibile se non vengono adottate 

politiche di prevenzione adeguate, non disgiunte da programmi di gestione in grado di contenere il 

fardello delle malattie concomitanti (diabete, ipertensione, dislipidemia, malattie cardio- e 

cerebrovascolari, tumori, disabilità). Secondo la Carta europea sull’azione di contrasto all’obesità, 

quest’ultima e il sovrappeso negli adulti sono responsabili della spesa sanitaria in Europa, per una quota 

che arriva fino all’8%; per di più, comportano costi indiretti, che sono almeno il doppio di quelli diretti. 

In Europa la prevalenza dell’obesità è triplicata negli ultimi venti anni”, spiega Paolo Sbraccia, 

presidente eletto SIO, che entrerà in carica al termine del congresso, sabato 5 luglio. 

  

Saranno oltre 1.000 gli esperti nazionali e internazionali che si confronteranno nella tre giorni milanese 

che, a poco meno di un anno dall’apertura di EXPO 2015, dedicata ai temi della nutrizione e 

dell’alimentazione, e al debutto del semestre di presidenza italiana della UE, vuole lanciare un serio 

appello ai nostri politici affinché sensibilizzino i partner internazionali a considerare l’obesità una vera 

e propria malattia, responsabile a livello mondiale, secondo i dati dell’Organizzazione mondiale della 

sanità (WHO) di circa il 58% dei casi di diabete mellito, del 21% delle malattie coronariche e di quote 

comprese tra l’8 ed il 42% di certi tipi di cancro, oltre a influenzare pesantemente lo sviluppo 

economico e sociale del pianeta. 

 (Fonte: quotidianosanità)  



I vantaggi della mammografia in 3D 

L’evoluzione dell’attuale mammografia digitale in un test su 

500mila donne: «vede» meglio il seno, trova più tumori e 

riduce i falsi positivi. Può diventare l’esame standard 

 

 

La mammografia in 3D scova un numero maggiore di tumori del seno 

invasivi e riduce il numero di ulteriori approfondimenti non necessari. 

Lo sostiene un ampio studio americano pubblicato sulla rivista 

scientifica Journal of the American Medical Association (Jama), che 

ha preso in esame i dati circa mezzo milione di mammografie 

effettuate in 13 differenti centri statunitensi. 

 
Mammografia 3D: vede meglio il seno 

La mammografia tridimensionale, nota anche come tomosintesi digitale del seno, è l’evoluzione 

dell’attuale mammografia digitale. Il mammografo digitale 2D, grazie a un sistema di pendolazione 

del tubo tradizionale che emette le radiazioni, consente di acquisire mammografie in 3D. In pratica, 

a differenza di una normale mammografia, dove la macchina è fissa, nella tomosintesi si muove 

intorno al seno, creando con i raggi X un’immagine tridimensionale dei tessuti mammari 

sovrapposti. Negli Stati Uniti nel 2011 la tomosintesi è stata approvata, in combinazione con la 

mammografia digitale standard, come strumento da utilizzare all’interno dei programmi di 

screening. La tecnica è nota da almeno cinque anni e i macchinari sono già in produzione da varie 

ditte. «Anche in Italia è già utilizzato in molti ospedali, per esempio nel nostro Istituto già ne 

abbiamo uno e stiamo per acquistarne un secondo - spiega Pietro Panizza, direttore della Radiologia 

1 dell’Istituto Nazionale dei Tumori di Milano e past-president della sezione di senologia della 

SIRM (Società Italiana di Radiologia Medica) -. Da qualche anno ormai sono comparsi in 

letteratura risultati interessanti di varie ricerche e ci sono anche diversi gruppi italiani che lo hanno 

studiato». 

Tra pro e contro si va verso il cambiamento 

Dai rilevamenti dello studio emerge che con la tomosintesi sono stati diagnosticati il 41 per cento in 

più di tumori al seno invasivi, inoltre è diminuito del 15 per cento dei richiami (e conseguenti 

ulteriori indagini) dovuti a falsi positivi e, in generale, è stato scovato il 29 per cento in più di 

carcinomi mammari. «Questa analisi conferma che la mammografia in 3D scova, rispetto a quella 

tradizionale, un numero maggiore di tumori potenzialmente letali e lo fa in una fase precoce, inoltre 

risparmia a tante donne l’ansia e “il costo” di ricevere esami aggiuntivi inutili per quelli che poi si 

verificano essere dei falsi positivi» dice Emily F. Conant, capo della Senologia al dipartimento di 

Radiologia della Perelman School of Medicine della University of Pennsylvania e autrice principale 

della ricerca. I vantaggi appaiono chiari: per le pazienti cambia poco, l’esame dura soltanto pochi 

secondi in più, ma i medici ottengono informazioni più dettagliate, perché si vedono meglio le varie 

«strutture e livelli» dei tessuti mammari. «In effetti il pro del 3D è che ha dimostrato una maggiore 

sensibilità (capacità di identificare il cancro) e specificità (capacità di riconoscere come tali le 

immagini falsamente dubbie) rispetto alla mammografia digitale, perlomeno nello screening - 

commenta Panizza -. Il contro è che la dose di radiazioni è per ora un poco superiore a quella della 

sola mammografia digitale. È però prevedibile che la tecnica 3D sostituirà l’attuale a breve. In 

particolare sarà utile nella mammografia di screening, visto che riduce il numero di richiami per 

accertamenti e aumenta la capacità di scovare la malattia». 

 (Fonte CorrieredellaSera) 



Riparare le vertebre con palloncini e cemento 

Una ricerca conferma l'efficacia della cifoplastica 

contro le fratture ossee causate da metastasi, tumori del 

sangue e osteoporosi. Tecnica veloce e mininvasiva 

 

MILANO - Quando un malato è colpito da metastasi ossee la sua qualità di vita può essere 

gravemente compromessa. Le normali attività quotidiane possono diventare difficili a causa del 

dolore, il sonno si fa disturbato, così come l’appetito, e cresce il bisogno di farmaci antalgici. Uno 

studio pubblicato sull’ultimo numero di Lancet oncology richiama l’attenzione su una tecnica 

veloce e mininvasiva in grado di riparare le e di alleviare il dolore dei malati, migliorandone la 

mobilità e riducendo la necessità di analgesici. «La cifoplastica - spiega Primo Daolio, dell’Unità di 

chirurgia oncologica ortopedica al Gaetano Pini di Milano - è una metodica relativamente nuova, in 

uso da una decina d’anni, che si è rivelata efficace contro le fratture causate da metastasi, mieloma e 

linfomi, ma anche dall’osteoporosi». Consiste, in pratica, nell’introduzione nel corpo vertebrale di 

una sonda collegata a un palloncino. Dopo aver verificato la corretta posizione con la Tac, il 

palloncino viene gonfiato con una apposita apparecchiatura e in questo modo si ripristina 

parzialmente l'altezza della vertebra schiacciata. Infine attraverso la stessa sonda si inietta del 

cemento che aumenta la resistenza e mantiene la correzione ottenuta. 

LO STUDIO - Fra il 2005 e il 2008 un team di ricercatori americani ha confrontato la cifoplastica 

con le terapie non chirurgiche considerate standard per i malati che hanno una compressione delle 

vertebre della spina dorsale: farmaci anti-dolore, riposo a letto, busto ortopedico e fisioterapia. 

«Metodi - dicono gli autori dello studio - che hanno un’efficacia limitata per cui spesso si decide, se 

possibile, d’intervenire chirurgicamente. Ma ora la cifoplastica si dimostra una valida alternativa da 

proporre a tutti i pazienti oncologici che hanno una sofferenza spinale». Durante la sperimentazione 

134 pazienti oncologici sono stati sottoposti o alla nuova tecnica (70 partecipanti) o a cure non 

chirurgiche (64). Dopo un mese i malati appartenenti al primo gruppo mostravano dei 

miglioramenti nella mobilità della schiena e nella qualità di vita, mentre già dopo una settimana 

dichiaravano di sentire alleviato il proprio dolore. Inoltre, a fronte dei controlli eseguiti un anno 

dopo, la cifoplastica sembra limitare il rischio di nuove fratture. «Si tratta comunque di una 

metodica indicata solo in determinati casi - conclude Daolio -: è riservata a chi soffre per fratture 

recenti e in base a vari criteri valutati dall’équipe che segue il paziente». 

 (Fonte CorrieredellaSera) 



Se volete dimagrire meglio 

puntare su cibi «croccanti» 

Masticare a lungo fa sentire più «pieni». Il tempo di permanenza 

del cibo in bocca è uno dei fattori capaci di influenzare la 

riduzione del senso di fame 

  

  

 

Quanto conta la consistenza degli 

alimenti nel favorire, o al contrario nel 

limitare, l’accumulo di calorie? 

Probabilmente più di quanto si pensi. A 

confermarlo uno studio, recentemente 

pubblicato su PLOSone, condotto su 50 

persone sane e normopeso, da 

ricercatori dell’Università di 

Wageningen, in Olanda, e del centro di 

ricerca Nestlè. Ai partecipanti allo 

studio è stato proposto, a giorni alterni, 

un pranzo con gli stessi alimenti (riso e verdure più hamburger) che si differenziavano solo per la loro 

consistenza. In un caso (cibi “duri”) si trattava di insalata di riso con verdure crude e hamburger con 

pane croccante; nell’altro (cibi morbidi) risotto alle verdure e hamburger con pane soffice. 

A quattro ore dal pranzo a tutti veniva data anche la cena con cibi da consumare a volontà. Ebbene, 

l’introito calorico del pranzo con i cibi più solidi è risultato del 13% inferiore rispetto a quello del 

pranzo con cibi morbidi, mentre il senso di pienezza è risultato uguale. E la riduzione delle calorie 

osservata con il pasto di cibi più consistenti non è stata compensata a cena: considerando pranzo e cena 

insieme, con i cibi più “croccanti” i partecipanti alla ricerca hanno introdotto nell’intera giornata il 9 per 

cento di calorie in meno. Anche se questi risultati devono essere confermati in studi di più lunga durata, 

i ricercatori suggeriscono che i cibi caratterizzati da una elevata consistenza possano aiutare a ridurre gli 

apporti energetici per il loro maggiore effetto saziante. 

«Questo studio - commenta Patrizia Riso, ricercatrice della sezione di Nutrizione umana del 

Dipartimento di scienze per gli alimenti, la nutrizione e l’ambiente dell’Università di Milano - richiama 

l’attenzione su una caratteristica dei cibi - la consistenza - finora un po’ trascurata. In effetti, prediligere 

prodotti molto morbidi può portare a rendere meno efficace uno dei meccanismi di controllo 

dell’appetito. Il tempo di permanenza del cibo nel cavo orale e di masticazione sono infatti fattori capaci 

di influenzare le sensazioni legate al consumo. Negli ultimi anni, in risposta alle preferenze del 

consumatore, è aumentata la disponibilità di prodotti ottenuti attraverso processi o modalità di cottura 

che incidono sulla struttura e consistenza, e che associati spesso alla loro elevata gradevolezza al palato, 

possono stimolare il sovraconsumo. Per ridurre questo rischio, una delle sfide nella ricerca in campo 

alimentare è proprio quella di sviluppare prodotti che, anche grazie alla giusta consistenza, abbiano 

migliori proprietà sazianti». 

(Fonte CorrieredellaSera) 




