
 
 
 
 
 
                                                         
 
                                                           

������������	
��
 
 

��������	
������

���������
�

�
�
�
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



�
����������	�
���	����������		�����
�����	�����
���� �		���
�
� �

�����������	
��
	�������	���������� �

 
 
Cure palliative: ok dal Senato 
Ora il testo all'esame della Camera 
�
(regioni.it) Il Ddl sulle cure palliative prosegue il viaggio in parlamento. Il 
Senato ha infatti approvato la proposta il 27 gennaio all'unanimità. Il testo ora 
va alla Camera per il si' definitivo. Durante l'esame in aula sono state 
introdotte alcune modifiche che renderanno necessario un nuovo passaggio a 
Montecitorio: tra queste l'obbligo per i medici di monitorare il dolore di ogni 
paziente ricoverato e di annotare i risultati nella cartella clinica. Accolto anche 
un ordine del giorno che apre alla possibilità di produrre in Italia farmaci a 
base di cannabis.  
Con le nuove regole, le cure palliative, quelle destinate ai malati terminali, 
diventano un diritto per tutti e la prescrizione di farmaci antidolore (a base di 
oppiacei e cannabinoidi) diventa meno macchinosa: il medico non avra' piu' 
bisogno, come oggi, di un ricettario speciale; l'unico vincolo e' che il 
farmacista dovra' conservare l'originale o una fotocopia della ricetta. Prevista 
anche una rete territoriale di strutture sanitarie specializzate nelle cure 
palliative e una rete analoga per la terapia del dolore.  
Si riporta di seguito una sintesi del provvedimento proposta dall’Ansa. 
CURE PALLIATIVE E TERAPIA DEL DOLORE - Sono ''cure palliative'' 
l'insieme degli interventi finalizzati al benessere dei malati terminali, per i 
quali le cure non servono piu' ai fini della guarigione. Le ''terapie del dolore'' 
sono invece quelle applicate alle ''forme morbose croniche'' e servono al 
controllo del dolore. 
MONITORAGGIO DOLORE PER TUTTI RICOVERATI: Con la modifica 
introdotta in Senato, ogni ricoverato dovrà essere monitorato dai medici che 
lo hanno in cura anche sotto l'aspetto del dolore. Un obbligo che oggi esiste 
solo per i malati terminali e che ora si estende a tutti i pazienti, 
indipendentemente dalla patologia per la quale vengono ricoverati. Le 
osservazioni dovranno essere annotate sulla cartella clinica. 
DUE RETI TERRITORIALI - Per assicurare le cure palliative e le terapie del 
dolore, inserite nel piano sanitario nazionale come obiettivo prioritario, il 
Senato ha previsto l'istituzione di due reti distinte: una per le cure palliative, 
l'altra per la terapia del dolore. Tali reti sono costituite dall'insieme delle 
strutture sanitarie, sia ospedaliere che territoriali (i cosiddetti 'hospice' ), 
nonche' delle figure professionali, che provvedono all'erogazione delle cure.  



STOP TARIFFA SELVAGGIA - Le tariffe delle cure palliative nelle strutture 
pubbliche e convenzionate, che oggi variano molto da regione a regione, 
dovranno essere omogenee su tutto il territorio nazionale. 
COMMISSARIAMENTO REGIONI - Nel caso in cui una regione ritardi o 
ometta di adempiere a quanto previsto dalla legge, il ministero della Salute 
fissa un termine ultimo, scaduto il quale viene nominato un commissario 'ad 
acta'. 
ACCESSO SEMPLIFICATO AI MEDICINALI - La nuova legge semplifica le 
prescrizione dei medicinali per il trattamento dei pazienti affetti da dolore 
severo. Non sara' cosi' piu'  necessario da parte del medico utilizzare un 
ricettario speciale, ma il farmacista conservera' copia o fotocopia della ricetta. 
Alcuni principi cannabinoidi, che sono importanti per malattie come la Sla, 
vengono inseriti nell'elenco dei farmaci. 
FONDI AD HOC - E' stanziata una quota fissa di 50 milioni di euro, piu' 100 
milioni di euro inseriti dal 2009 tra gli obiettivi di piano del fondo sanitario 
nazionale. Affinche' le risorse vengano effettivamente destinate alla cura del 
dolore, la nuova legge prevede che le Regioni inadempienti non potranno 
accedere per l'anno successivo ai finanziamenti sanitari  
nazionali. 
FORMAZIONE - Viene disciplinata anche la formazione e l'aggiornamento 
del personale sanitario specializzato, con specifici percorsi universitari e 
l'istituzione di master. 
OSSERVATORIO - La legge istituisce un Osservatorio nazionale 
permanente, incaricato di redigere un rapporto annuale sull'andamento delle 
prescrizioni.  
PRODURRE FARMACI CON CANNABIS, PRIMA APERTURA GOVERNO: 
Non e' entrato nel disegno di legge, ma il governo ha accolto un ordine del 
giorno della radicale Donatella Poretti che chiedeva di sbloccare la 
produzione in Italia di cannabis per uso farmacologico. Il problema nasce dal 
fatto che, nel nostro paese, e' possibile prescrivere e vendere antidolorifici 
contenenti derivati della cannabis indiana, ma non produrli direttamente; 
anche se esistono strutture quali il centro di ricerca per le colture industriali di 
Rovigo (gia' attrezzato per coltivare la cannabis) e lo stabilimento 
farmaceutico militare di Firenze che sarebbero in grado di farlo. In mancanza 
di prodotti italiani, in farmacia e negli ospedali vengono venduti solo prodotti 
provenienti dall'estero. 
Da www.corriere.it 
Cure palliative e terapia del dolore: ok del Senato . Ora alla Camera per sì 
definitivo  
  
(red/27.01.10) 
 
 



 



 



 



 



 



 



MARCHE: SPACCA, NOSTRE COMPETENZE VINCONO SFIDE 
ECCELLENZA 
 
(ASCA) - Ancona, 22 gen - ''Grazie alla grande passione e determinazione 
delle competenze marchigiane possiamo perseguire crescenti stadi di 
eccellenza fondamentali per il nostro futuro e soprattutto possiamo garantire 
l'imprescindibile diritto alla salute dei cittadini''. L'ha detto il presidente della 
Regione Marche Gian Mario Spacca stamani agli Ospedali Riuniti di Ancona 
per la la presentazione di ''Apoteka chemo'', il robot che automatizza la 
preparazione di chemioterapici intravenosi. Il sistema ad alto contenuto 
tecnologico e unico al mondo nel suo genere, spiega una nota della Regione, 
e' il frutto della collaborazione avviata dagli Ospedali Riuniti e la Loccioni 
Humancare.  
''Quella di oggi e' una vera e propria festa – ha proseguito Spacca - perche' 
grazie all'integrazione e alla sinergia di diverse componenti della comunita' 
pubbliche e private e alla condivisione delle loro competenze, migliora 
la qualita' della vita di tutti noi. Questo paradigma da' il senso di quello che 
perseguiamo come istituzione. Nell'ambito della sanita' abbiamo dovuto 
affrontare un percorso lungo e complesso. Dovevamo riportare in equilibrio i 
conti e ci siamo riusciti. Oggi quindi, possiamo concentrarci su progetti di 
sviluppo piu' ambiziosi ed imprimere alla sanita'un ruolo attivo che possa 
coinvolgere il nostro tessuto industriale e far crescere tutto il sistema. Con 
questo spirito stiamo lavorando sulla quarta eta', per interpretare 
e soddisfare le esigenze non solo sanitarie, ma legate alla qualita' della vita 
nel suo insieme, degli over 75 che hanno bisogno di spazi, servizi e 
assistenza a misura delle loro necessita'. La straordinaria motivazione che 
respiro nella nostra comunita' che ricordo, e' la piu' manifatturiera 
d'Italia e vanta il Pil piu' alto, mi fa pensare che abbiamo tutte le potenzialita' 
per vincere la sfida e migliorare sempre piu' la qualita' della nostra vita''. 
 


