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La presidente Pensabene: «Dobbiamo creare le condizioni
perché i nostri ragazzi abbiano la possibilità di restare in Sicilia»

I giovani e la sanità 4.0

Cure palliative domiciliari

Il futuro in Sicilia,
la Samo: la sofferenza

non è un business

Questione di cuore

Il colesterolo
e i rischi

ca rd i ova s c o l a r i
Dopo le vacanze, gli esami del sangue possono rivela-
re valori di colesterolo elevati. Fattori genetici, stile
di vita e profilo clinico complessivo determinano il
reale rischio cardiovascolare.
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Luigi Zancla, presidente di SAMO, interviene sul fu-
turo dell'affidamento delle cure palliative e dell'assi-
stenza domiciliare in Sicilia. Il rischio che logiche
economiche penalizzino la qualità del servizio.

a pag. 4
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Alta formazione all’ITS Academy Volta a Palermo

Di fronte a un calo dell'udito sempre più diffuso a tutte
le età, Maico si conferma punto di riferimento nella
prevenzione e nella cura della sordità. Grazie a un'é-
quipe di esperti, controlli gratuiti e l'introduzione di
apparecchi elettronici con intelligenza artificiale.

a pag. 6

Ud ito

Come vincere
la sordità

con la tecnologia
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tivi medici, i sistemi e i processi tecnologici,
sa intervenire nella gestione operativa, nella
manutenzione e nelle verifiche tecniche e può
contribuire all'interfaccia quotidiana tra tec-
nologia, personale sanitario, ingegneria cli-
nica e aziende fornitrici. È proprio questa ca-
pacità di lavorare al confine tra mondi diversi
a rappresentare il valore aggiunto. Più cresce
la complessità tecnologica della sanità, più di-
venta necessario costruire équipe multidisci-
plinari nelle quali ciascuno operi secondo le
proprie competenze. L'obiettivo non è ag-
giungere una figura in più, ma rendere più ef-
ficace e sicuro l'intero ecosistema tecnologico
della struttura sanitaria».
Le tecnologie in ambito biomedicale e bio-
tecnologico evolvono a ritmi rapidissimi.
Come intende l'ITS Academy strutturare la
formazione continua nel tempo per garanti-
re che le competenze dei diplomati riman-
gano sempre aggiornate anche dopo il loro
ingresso nel mondo del lavoro?
«In ambito biomed e biotech, non possiamo
più pensare alla formazione come a qualcosa
che si conclude con il conseguimento del di-
ploma di specializzazione. Le tecnologie cam-
biano troppo rapidamente: pensiamo all'in-
telligenza artificiale, alla robotica, alla dia-
gnostica avanzata, ai dispositivi connessi, al-
la sensoristica, alla cybersecurity applicata
ai dispositivi medici e alla crescente integra-
zione dei dati. Per questo vogliamo consolida-
re un modello di formazione continua co-
struito insieme alle imprese, alle strutture sa-
nitarie, alle università e agli enti di ricerca. Il
rapporto con i nostri diplomati non deve in-
terrompersi al momento del placement: l'ITS
può diventare per loro un punto permanente
di aggiornamento attraverso moduli speciali-
stici, laboratori, attività di upskilling e re-
skilling e momenti formativi sviluppati sulla
base dell'evoluzione delle tecnologie e dei fab-
bisogni delle aziende. C'è poi un elemento che
considero decisivo: negli ITS Academy una
parte rilevante della formazione nasce dal
rapporto diretto con il mondo produttivo.
Questo permette di intercettare molto rapida-
mente i cambiamenti. Se un'impresa introdu-
ce una nuova tecnologia o una struttura sani-
taria manifesta un nuovo fabbisogno, dobbia-
mo essere in grado di trasformare quell'esi-
genza in competenza e quella competenza in
formazione. Ed è proprio in questo quadro
che si inserisce l’Accordo sottoscritto a Paler-
mo il 17 settembre con Confindustria Disposi-
tivi Medici, nell’ambito del quale, tra le altre
cose, è prevista l’istituzione di un tavolo tec-
nico permanente dedicato proprio al fabbiso-
gno di aggiornamento continuo delle risorse
del comparto».
Lei ha sottolineato l'importanza di «fare si-
stema», condivisione di infrastrutture, ri-
cerca applicata, tirocini e placement in rac-
cordo con università, enti di ricerca (come
CNR, Rimed, Iemest) e imprese. Quali mo-
delli di collaborazione concreta state met-
tendo in campo per la ricerca applicata negli
ITS Academy?
«”Fare sistema” deve significare passare dal-
le dichiarazioni di principio a una collabora-
zione stabile e operativa. L'ITS Academy può
svolgere una funzione importante proprio co-
me luogo di connessione tra ricerca, imprese
e fabbisogni reali del territorio. Con l’Univer -
sità degli Studi di Palermo, Ri.MED (peraltro
entrambi soci fondatori dell’ITS Academy
NTV Alessandro Volta), il CNR, IEMEST e gli
altri soggetti dell'ecosistema scientifico e tec-
nologico siciliano vogliamo rafforzare un mo-

Le professioni della sanità 4.0
Per il futuro dei giovani in Sicilia

V
enti nuovi laboratori per il biomedicale e il
biotech e una rete che mette insieme forma-
zione, imprese, ricerca e sistema sanitario.
L’inaugurazione dei Laboratori Biomed e
Biotech 4.0 dell’ITS Academy Nuove Tecnolo-
gie della Vita Alessandro Volta di Palermo
apre le porte a un tema di grande attualità:
l’innovazione nella sanità e nella filiera delle
tecnologie della vita. Ne parliamo con la pre-
sidente dell’ITS Academy Volta, Maria Pia
Pensabene.
Il presidente di Sicindustria Luigi Rizzolo ha
lanciato la proposta di adeguare la normati-
va regionale per inserire le figure formate
dagli ITS Academy nelle piante organiche
delle ASP e delle aziende ospedaliere. Quali
sono i passaggi istituzionali più urgenti e
quali concrete prospettive vede affinché
questo riconoscimento diventi realtà in Si-
c i l i a?
«È importante chiarire innanzitutto un pun-
to: non esiste un problema di riconoscimento
normativo dei profili professionali formati
dall’ITS Academy Nuove Tecnologie della Vi-
ta Alessandro Volta di Palermo. Si tratta in-
fatti di figure previste a livello nazionale dal
Decreto del Ministero dell’Istruzione e del
Merito n. 203 del 20 ottobre 2023, che definisce
le aree tecnologiche, le figure professionali

nazionali di riferimento degli ITS Academy e
i relativi standard minimi delle competenze
tecnologiche e tecnico-professionali. Il tema
che abbiamo posto a Palermo è diverso ed è
molto concreto: creare le condizioni affinché
queste professionalità, già definite e ricono-
sciute dall’ordinamento, possano trovare
un’effettiva collocazione anche all’interno
delle strutture della sanità pubblica sicilia-
na. L’ITS Academy forma, attraverso percor-
si di specializzazione biennali post diploma,
per quanto riguarda l’ambito biomedicale, la
figura del Tecnico superiore per la progetta-
zione, produzione, collaudo e manutenzione
di apparecchi, dispositivi biomedicali dia-
gnostici, terapeutici e riabilitativi e impianti
biotecnologici; la figura del Tecnico superio-
re per la digitalizzazione e l’applicazione di
tecnologie abilitanti nelle biotecnologie e nel
biomedicale; percorsi poi adeguatamente
curvati sull’IA applicata alla diagnostica per
immagine, piuttosto che sulla riabilitazione
digitale o sull’odontotecnica digitale 4.0, sulla
base del fabbisogno di competenze specifiche
rappresentate dalle imprese del settore Bio-
med-Tech. Poi abbiamo tutti i profili dell’am -
bito Biotech, afferenti all’ambito delle biotec-
nologie ambientali e industriali. Le figure
che formiamo sono dunque tecnici superiori
altamente specializzati, con competenze tec-
nologiche e operative, che rispondono a fabbi-
sogni sempre più evidenti delle strutture sa-
nitarie, chiamate oggi a gestire apparecchia-
ture biomedicali, dispositivi medici, sistemi
diagnostici e tecnologie digitali sempre più
sofisticati e interconnessi. Sono professiona-
lità che possono rappresentare un importan-
te anello di congiunzione tra tecnologia, inge-
gneria clinica, personale sanitario e imprese
fornitrici di tecnologie e servizi. La proposta

avanzata dal presidente di Sicindustria Luigi
Rizzolo va quindi letta in questa direzione:
non chiedere il riconoscimento normativo di
nuovi profili, già previsti per legge, ma verifi-
care quali interventi normativi, regolamen-
tari e organizzativi siano necessari affinché
le aziende del Servizio sanitario regionale
possano prevedere concretamente queste fi-
gure nei propri fabbisogni e nelle proprie do-
tazioni di personale, individuando modalità
di accesso e inquadramenti coerenti con le
competenze certificate dal diploma, che è un
V EQF, rilasciato dal Ministero. Il passaggio
che considero oggi prioritario è l’apertura di
un confronto tecnico con la Regione Siciliana
e con tutti i soggetti competenti, coinvolgen-
do il sistema sanitario, le parti sociali e il
mondo produttivo: dobbiamo costruire il
ponte che consenta a queste realtà di incon-
trarsi. Sarebbe un risultato importante non
soltanto per i nostri diplomati, ma per l’intero
sistema sanitario siciliano, perché signifi-
cherebbe mettere a disposizione delle struttu-
re pubbliche competenze tecniche speciali-
stiche indispensabili per accompagnare l’in -
novazione tecnologica e, al tempo stesso,
creare in Sicilia nuove opportunità di occupa-
zione qualificata per i nostri giovani».
La crescente complessità delle tecnologie
biomedicali richiede tecnici altamente spe-
cializzati a supporto della sanità. In che mo-
do i percorsi dell'ITS Academy si integrano
con le competenze dell'ingegneria clinica e
delle professioni sanitarie già presenti sen-
za sovrapporsi, ma creando valore aggiun-
t o?
«La parola chiave è complementarità. I tecni-
ci specializzati biomed e biotech formati dal-
l'ITS Academy A. Volta non sostituiscono né
l'ingegnere clinico né le professioni sanitarie
e tantomeno si sovrappongono ad esse. Si col-
locano, piuttosto, in quello spazio operativo e
tecnologico che diventa ogni giorno più im-
portante all'interno delle strutture sanitarie.
L'ingegneria clinica mantiene le proprie fun-
zioni di progettazione, valutazione, governo e
gestione delle tecnologie; i professionisti sa-
nitari conservano naturalmente le compe-
tenze cliniche e assistenziali proprie dei ri-
spettivi profili. Il nostro Tecnico Specialista
Biomedicale apporta invece competenze for-
temente applicative: conosce le apparecchia-
ture biomedicali ed elettromedicali, i disposi-

Un evento insieme a Sicindustria per la presentazione
Attorno a un tavolo rappresentanti delle istituzioni, della sanità pubblica siciliana,

dell’Università, del mondo della ricerca e soprattutto importanti aziende del se t t o re

V
enti nuovi laboratori Biomed &
Biotech 4.0, 217 studenti diplo-
mati e 44 aziende coinvolte negli
incontri con i giovani. Si è chiu-
sa all’ITS Academy Nuove Tec-
nologie della Vita Alessandro
Volta di Palermo la tre giorni
«Biomed e Biotech: competenze,
formazione e innovazione», or-
ganizzata insieme a Sicindu-
stria, dal 16 al 18 settembre.

Al centro dei lavori, il fabbi-
sogno di competenze tecniche
nei settori biomedicale e biotech
e il rapporto tra formazione, im-
prese, ricerca e innovazione so-
ciale. Tre giornate intense di in-
contri che hanno riunito, rap-
presentanti delle istituzioni, del-
la sanità pubblica siciliana,
dell’Università. Del mondo della
ricerca e soprattutto importanti
aziende del settore per fare il
punto sulle professionalità ri-
chieste da comparti in continua
evoluzione e sulle opportunità
occupazionali per i giovani in Si-
cilia.

ITS Academy Volta Palermo
Dalla cerimonia di inaugurazione
con la presenza, tra gli altri, del
sindaco Lagalla, all’entusiasmo
dei ragazzi

L’obiettivo: creare le condizioni
affinché professionalità
definite e riconosciute negli ITS
Academy, possano trovare
posto nella sanità siciliana

Nelle «Nuove
Te c no l o g i e
della Vita»
ve ng o no
fo r m ate
fi g u re
te c n i c he
a lta me nte
s p e c i a l i z z ate
e richieste
dal mercato

Le iniziative dell’ITS Academy Alessandro Volta di Palermo
La presidente Pensabene: «Formazione, dialogo con il settore pubblico

e sinergie con imprese e ricerca possono garantire occupazione qualificata»

dello nel quale laboratori, competenze e infra-
strutture possano essere messi in relazione
con la formazione e con le esigenze delle im-
prese. La ricerca applicata negli ITS Acade-
my deve partire da analisi e fattispecie con-
crete: una tecnologia da sperimentare, un
processo da migliorare, un dispositivo o un si-
stema da validare, una soluzione da trasferire
dal laboratorio all'applicazione. In questo
modello, anche il tirocinio cambia significa-
to: non è soltanto un periodo trascorso in
azienda, ma diventa parte integrante di un
progetto reale di innovazione. Studenti, do-
centi, ricercatori e tutor d'impresa lavorano
su problemi concreti e l'impresa può indivi-
duare competenze e talenti prima ancora del-
la conclusione del percorso. La Sicilia dispo-
ne di università, centri di ricerca, imprese e
professionalità di grande valore. La vera sfi-
da è collegare questi punti. L'ITS Academy
può essere uno dei nodi di questa rete, con una
vocazione molto precisa: trasformare cono-
scenza e innovazione in competenze imme-
diatamente spendibili e, quando possibile, in
nuova occupazione qualificata».
In conclusione del suo intervento ha citato
la responsabilità di dare ai giovani la possi-
bilità di «scegliere di restare o di tornare» in
Sicilia. Quali sono i primi riscontri in termini
di occupabilità e placement sul territorio
per i ragazzi che completano i vostri percor-
si nel settore biomedicale?
«Quando parlo della possibilità per i giovani
di “scegliere di restare o di tornare” utilizzo
volutamente la parola scegliere. La missione
del nostro ITS Academy è, prima di tutto, al-
largare il perimetro delle possibilità dei no-
stri giovani: offrire loro competenze solide,
specialistiche e immediatamente spendibili,
affinché possano avere più opportunità e sia-
no realmente liberi di costruire il proprio fu-
turo. Non dobbiamo dire ai nostri ragazzi che
devono necessariamente rimanere in Sicilia.
Dobbiamo creare le condizioni perché resta-
re sia una possibilità concreta, partire possa
essere una scelta di crescita e non una neces-
sità e, soprattutto, perché chi acquisisce espe-
rienze e competenze fuori dalla nostra regio-
ne possa trovare le condizioni per tornare. I
riscontri dei nostri percorsi nel settore bio-
medicale ci confermano che esiste una do-
manda concreta di competenze tecniche spe-
cialistiche e che il rapporto diretto con le im-
prese, anche attraverso i tirocini, facilita for-
temente l’incontro tra formazione e lavoro.
La percentuale di inserimento lavoratori a 12
mesi dal conseguimento del diploma supera
l’80% e il 75% di questa percentuale trova la-
voro in Sicilia. L’ITS Academy è impegnato,
insieme all’Università, alle Imprese e agli En-
ti di Ricerca, nella costruzione in Sicilia di
una filiera biomedicale capace di generare oc-
cupazione qualificata, ricerca applicata e in-
novazione. Se formiamo tecnici altamente
specializzati ma il territorio non offre loro op-
portunità professionali adeguate, abbiamo
risolto soltanto metà del problema. Per que-
sto formazione, sanità pubblica e privata, im-
prese, università, ricerca e istituzioni devono
procedere insieme. Allargare il perimetro
delle possibilità dei nostri giovani significa
dare loro non una strada obbligata, ma più
strade tra cui scegliere. E significa lavorare
perché una di queste strade possa portarli a
costruire in Sicilia il proprio progetto profes-
sionale e di vita, o a ritornarvi dopo un’espe -
rienza maturata altrove. È questo, per noi,
uno dei significati più concreti del “fare siste-
ma”».

ITS Academy Volta
Pa l e r m o
La presidente
Maria Pia Pensabene

Nel prossimo
q u ad r i e n n i o
una forte
r i c h i e sta
del mercato
Nel corso
d el l’i n i z i at iva ,
p ro c l a m at i
217 nuovi
d i p l o m at i

Biomed e Biotech,
la rete delle competenze

Nel corso dell’iniziativa, so-
no stati proclamati 217 nuovi di-
plomati. Quarantaquattro le
aziende presenti agli incontri
B2B con gli studenti, 9 gli ITS
Academy della filiera nazionale
“Chimica e Nuove Tecnologie
della Vita” coinvolti e 38 i relato-
ri intervenuti. Durante la mani-
festazione, è stato inoltre firma-
to un importante accordo qua-
dro nazionale con Confindustria
Dispositivi Medici, alla presen-
za del Presidente Fabio Faltoni.

«Particolarmente significa-
tivo il ruolo di Sicindustria, so-
cio fondatore dell’ITS Academy
e ponte strategico con il sistema
delle imprese: ci aiuta a intercet-
tarne i fabbisogni professionali e
a tradurli in percorsi formativi
realmente connessi con il merca-

to del lavoro – sottolinea Maria
Pia Pensabene, presidente
dell’ITS Academy Nuove tecno-
logie della vita A. Volta. «L’obiet -
tivo, adesso, è consolidare que-
sto ecosistema e rafforzare in Si-
cilia la formazione di tecnici spe-
cializzati nei settori delle nuove
tecnologie della vita, con parti-
colare attenzione al biomedicale
e alle biotecnologie».

Cresce la domanda di tecni-
ci specializzati

Biomedicale, biotecnologie
industriali e ambientali possono
rappresentare uno dei bacini oc-
cupazionali più interessanti per
i giovani siciliani con una for-
mazione tecnica superiore di
settore. Nel quadriennio
2027-2030, la domanda si concen-
trerà soprattutto su figure tecni-

che altamente specializzate, in
grado di inserirsi rapidamente
nei processi produttivi, nei labo-
ratori, nei servizi sanitari e nelle
attività di controllo e monitorag-
gio. A delineare lo scenario sono
le previsioni del Sistema infor-
mativo Excelsior di Unioncame-
re e Anpal, lette insieme agli in-
dirizzi della Strategia regionale
dell’innovazione S3 e agli inve-
stimenti destinati al sistema ITS
Academy. Per la Sicilia, Excel-
sior stima nel quinquennio
2026-2030 un fabbisogno com-
plessivo nell’ordine di 221-246
mila lavoratori. Una domanda
determinata in larga parte dal
turnover, ma anche dalla tra-
sformazione tecnologica delle
imprese e dei servizi. All’interno
di questo scenario acquistano

particolare rilievo le professio-
nalità tecniche. A livello nazio-
nale, infatti, circa il 37% del fab-
bisogno riguarda profili ad alta
specializzazione, esperti e tecni-
ci. E proprio il reperimento di
personale con competenze tecni-
co-scientifiche continua a rap-
presentare uno dei principali
problemi per le imprese. Per il
settore biomed e biotech, gli in-
dicatori consentono di indivi-
duare con chiarezza le aree nelle
quali la richiesta di personale sa-
rà più consistente. Nel biomedi-
cale saranno ricercati tecnici
per installazione, collaudo, ma-
nutenzione e gestione delle ap-
parecchiature, ma anche specia-
listi di diagnostica, sensoristica,
dispositivi medicali e sistemi
IoT applicati alla sanità.

Una «culla tecnologica» per formare le nuove figure
Una sala operatoria e una te-
rapia intensiva ricostruite
per consentire agli studenti
di esercitarsi in ambienti si-
mili a quelli in cui si trove-
ranno a lavorare. Ma anche
intelligenza artificiale appli-
cata alla diagnostica per im-
magini, simulatori biomedi-
cali, realtà virtuale e aumen-
tata, microscopia, biologia
molecolare, stampa 3D, elet-
tronica e automazione bio-
medicale. Sono alcune delle
tecnologie concentrate nei
venti nuovi laboratori Bio-
med e Biotech 4.0 della «Cul-
la tecnologica» realizzata
dall’ITS Academy Nuove
Tecnologie della Vita Ales-
sandro Volta di Palermo gra-
zie ai fondi del PNRR.

La struttura, nata tra il
2024 e il 2025 all’interno del
complesso monumentale
dell’Ipab Santa Lucia, nel
cuore della città di Palermo,
è dedicata alla formazione
tecnica e tecnologica post di-
ploma nei settori biomedica-
le e delle biotecnologie indu-
striali e ambientali. L’o b i e t-
tivo è mettere in relazione
formazione, ricerca e inno-
vazione e, soprattutto, pre-
parare figure professionali
con competenze sempre più
vicine a quelle richieste dal-
le imprese e dalle strutture
sanitarie, pubbliche e priva-
te.

Una parte dei laboratori
riproduce direttamente gli
ambienti clinici. La Sala ope-

ratoria 4.0 e il Laboratorio di
Terapia intensiva 4.0 per-
mettono agli studenti di uti-
lizzare apparecchiature e
tecnologie in scenari che si-
mulano quelli ospedalieri.
Nel laboratorio di Simulazio-
ne biomedicale vengono in-
vece impiegati manichini e
simulatori avanzati, insieme
a realtà virtuale, realtà au-
mentata e intelligenza artifi-
ciale, per esercitazioni che
spaziano dalla chirurgia
all’anestesia e rianimazione
fino alla gestione delle emer-
genze. Alla diagnostica sono
dedicati gli spazi per l’i m a-
ging avanzato e l’e n d o s c o-
pia, mentre un laboratorio
specifico studia le applica-
zioni dell’intelligenza artifi-

Una sala
op e rato r i a
e una terapia
i nte n s iva
c o n s e nto no
agli studenti
di esercitarsi
in ambienti
simili
a quelli reali

ciale alle immagini diagno-
stiche. Il Digital Life Lab
guarda invece alla digitaliz-
zazione della sanità, dalle
cartelle cliniche al fascicolo
sanitario elettronico. Sul
fronte biotech, la Culla com-
prende laboratori di micro-
scopia, analisi strumentali,
microbiologia e biologia mo-
lecolare, con tecnologie per
PCR e sequenziamento inte-
grate con automazione, intel-
ligenza artificiale, Internet
of Things e gestione dei dati.
Cinque laboratori sono dedi-
cati all’elettronica e all’e l e t-
trotecnica avanzate, con atti-
vità su sensori, controlli au-
tomatici, automazione bio-
medicale e sviluppo di proto-
tipi. Altri quattro guardano

all’informatica applicata al-
la sanità: software, modella-
zione e stampa 3D, realtà au-
mentata e virtuale, reti e te-
lecomunicazioni. A questi si
aggiunge il Dental Lab 4.0,
dedicato all’odontotecnica
digitale 4.0.

La caratteristica comune
è l’interconnessione delle ap-
parecchiature. I venti labo-
ratori sono infatti pensati co-
me parti di un unico sistema,
nel quale dati, strumenti e
software possono dialogare
tra loro. Una palestra tecno-
logica che punta a ridurre la
distanza tra aula e lavoro e a
formare in Sicilia i tecnici
specializzati richiesti dai
settori biomedicale, biotec-
nologico e digitale.
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C’
è un principio fondamentale
che dovrebbe guidare ogni
scelta sul futuro dell’a s s i-
stenza domiciliare in Sicilia:
il malato viene prima di tut-
to. È da questa premessa che
parte la riflessione di Luigi
Zancla, presidente di SAMO
ETS, realtà impegnata da ol-
tre 25 anni nell’assistenza e
nelle cure palliative domici-
liari.

L’attenzione è rivolta al
futuro dell’affidamento dei
servizi domiciliari e al ri-
schio che un modello fondato
prevalentemente sulla com-
petizione economica possa fi-
nire per mettere in secondo
piano l’unico vero obiettivo:
la qualità della cura. «Non di-
fendiamo una singola asso-
ciazione e non vogliamo tute-
lare le organizzazioni in
quanto tali. Il nostro dovere è
difendere i pazienti», chiari-
sce Zancla. Secondo la SA-
MO, «se le istituzioni sceglie-
ranno strumenti competitivi
per affidare i servizi, sarà in-
dispensabile introdurre cri-
teri oggettivi, verificabili e
trasparenti, capaci di valuta-
re non soltanto il costo, ma
soprattutto l’esperienza spe-
cifica, la qualificazione degli

Il presidente
Luigi Zancla
e il futuro
del servizio:
«Il malato
viene prima
di tutto. No
alle gare
al ribasso
S e r vo no
c r ite r i
t ra s pa re nt i »

SA M O
Il presidente
Luigi Zancla

operatori, la continuità assi-
stenziale, l’organizzazione,
la capacità di risposta, l’i n t e-
grazione con il sistema sani-
tario e la qualità delle presta-
zioni realmente offerte. Per-
ché nelle cure domiciliari il
prezzo non può e non deve es-
sere l’unica misura del valo-
re. Il tema assume un peso an-
cora maggiore nelle cure pal-
liative, dove l’assistenza si ri-
volge a persone affette da pa-
tologie gravi, spesso in fase
avanzata, e a famiglie che af-
frontano momenti di estrema
fragilità. Quando non è più
possibile guarire una malat-
tia, è sempre possibile curare
il dolore, alleviare la soffe-
renza e accompagnare il pa-
ziente e la sua famiglia», spie-
ga Zancla. In questi casi, si
legge nella nota dell’a s s o c i a-
zione, «la cura non si riduce a
una mera prestazione sanita-
ria. Significa presenza, conti-
nuità, competenza e capacità
di ascolto. Significa costruire
intorno al malato un’équipe
multidisciplinare composta
da medici, infermieri, psico-
logi, fisioterapisti, assistenti
sociali e operatori sociosani-
tari. La casa diventa così par-
te integrante del percorso te-

«La sofferenza non
può essere mercato»
Il Codice del Terzo Settore ha
individuato nella co-pro-
grammazione e nella co-pro-
gettazione gli strumenti idea-
li di collaborazione tra enti
pubblici e organizzazioni che
perseguono finalità di inte-
resse generale.
Ma, al di là dello strumento
amministrativo scelto, il
principio cardine deve rima-
nere invariato: una procedu-
ra burocratica non può di-
ventare più importante della
persona.

Se il futuro dell’assistenza
domiciliare passerà attra-
verso procedure competiti-
ve, «la richiesta è quella di
stabilire parametri chiari e
rigorosi. Non conta solo
quanto costa un servizio, ma
chi lo eroga, con quale espe-
rienza, con quali professioni-
sti, con quale continuità e
con quali garanzie per il pa-
ziente - spiega Zancla -. La
qualità deve poter essere ve-
rificata, la continuità garan-
tita e la professionalità dimo-
strabile».

«Chi prende in carico una
persona fragile - aggiunge
Zancla - assume una respon-
sabilità etica che non può es-
sere ridotta a un semplice
rapporto commerciale. Un
malato non è un cliente e la
sofferenza non è un merca-
to».

La sfida per la Sicilia, dun-
que, non è scegliere semplice-
mente il soggetto economica-
mente più conveniente, ma
costruire il sistema più sicu-
ro, competente e qualificato
per chi ha bisogno di assi-
stenza. La collaborazione tra
sanità pubblica, ASP, ospeda-
li, medici di medicina genera-
le, e Terzo Settore «resta fon-
damentale per strutturare
una rete capace di assistere il
paziente al proprio domicilio
e, quando clinicamente ap-
propriato, ridurre il ricorso
improprio ai pronto soccorso
e ai reparti ospedalieri. Il do-
micilio non può essere consi-
derato solo una soluzione or-
ganizzativa o una modalità
per contenere la spesa: deve
essere una scelta di cura».

«Qualunque sarà il model-
lo individuato dalla Regione
Siciliana - conclude il presi-
dente di SAMO -, dovrà esser-
ci un limite invalicabile: la
persona malata non può di-
ventare oggetto di specula-
zione o di business. Nelle cu-
re palliative, il valore di un
sistema non si misura nei bi-
lanci, nei numeri o nelle pro-
cedure. Si misura nella capa-
cità di esserci quando una
persona è più fragile. Con
competenza, con continuità,
con umanità. E senza mai da-
re un prezzo alla dignità».

rapeutico: il luogo in cui la
persona conserva i propri af-
fetti, le proprie abitudini e,
soprattutto, la propria digni-
tà». Per questo motivo, «desta
preoccupazione l’eventuale
ingresso nel settore di sogget-
ti privi di una comprovata
esperienza specifica nell’a s-
sistenza sanitaria domicilia-
re» .Il rischio, avverte Zan-
cla, «è che una logica esclusi-
vamente economica determi-
ni una compressione dei costi
e del lavoro degli operatori,
con ricadute inevitabili sulla
qualità dell’assistenza e
sull’intero equilibrio del si-
stema sanitario. Non una bat-
taglia corporativa, ma per i
cittadini. Il messaggio di SA-
MO punta a evitare qualsiasi
equivoco: non si tratta di di-
fendere una posizione di cate-
goria. Il Terzo Settore non
chiede privilegi, ma pretende
che il sistema venga costrui-
to mettendo al centro l’i n t e-
resse generale. Qualsiasi sog-
getto chiamato a garantire
assistenza deve dimostrare
concretamente di possedere
competenze, esperienza, per-
sonale qualificato e un’a d e-
guata capacità organizzati-
va».

Cure palliative domiciliari,
la Samo: « La Sicilia non sbagli»
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DI RIPOSO
DAL 1968

2009_GDSIC_20 - Agrigento - Stampato da: wgreco_gdsic - 19/09/2026 20:37:34



Giornale di Sicilia 21

Dal 1986 Sanisicilia è a Palermo un punto di 
riferimento per l’assistenza ortopedica. 
Esperienza, professionalità e attenzione alla 
persona si traducono in ausili, soluzioni 
personalizzate e servizi pensati per migliorare 
concretamente comfort, autonomia e qualità 
della vita.

da 40 anni
al vostro servizio.

Sanisicilia,

Palermo
Via G. Galilei, 63

info 0916811444 - 3351768335

www.sanisicilia.it
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Sp e c i a le
A cura di

L
a sordità è un fenomeno sempre
più diffuso nella società moder-
na, una condizione che colpisce
un numero sempre maggiore di
persone a causa di molteplici
fattori interconnessi. Il motivo
più comune e riscontrato resta
la presbiacusia, ovvero la natu-
rale e progressiva perdita
dell’udito legata all’avanzare
dell'età. A questa si susseguono
e si affiancano casi originati da
infezioni virali improvvise,
dall'assunzione di farmaci oto-
tossici e da diverse patologie si-
stemiche. Tuttavia, l'indeboli-
mento uditivo non riguarda
più soltanto la terza età: l'espo-
sizione prolungata e incontrol-
lata a suoni ad alto volume e l'u-
so errato o eccessivo degli auri-
colari nelle attività quotidiane
stanno esponendo anche i più
giovani a rischi precoci. Molto
spesso il problema esordisce
con una sensazione sfumata ma
fastidiosa: «Sento la voce ma
non capisco le parole». Ci si ac-
corge che i suoni arrivano al no-
stro orecchio, ma la percezione
del parlato perde di nitidezza,
rendendo le conversazioni fati-
cose, specialmente in contesti
rumorosi o affollati. Quando si
«appanna» l'udito non c’è tem-
po da perdere. Sottovalutare

A ottobre,
me s e
d el l’u d ito,
u n'é q u i p e
di esperti per
c o nt ro l l i
g rat u it i
La novità?
Appa re c c h i
con
l’ i ntel l i g e n z a
a r t i fi c i a l e

Ma i c o
Un punto
di riferimento
nel settore
dell’udito

questi primi segnali può infatti
compromettere la qualità della
vita sociale, emotiva e cogniti-
va. Oggi, fortunatamente, la
tecnologia ha compiuto passi
da gigante. Grazie all'avvento
di un piccolissimo apparecchio

I rischi? Essere fuori
dalla vita sociale
Milioni di italiani rischiano
l’esclusione sociale a causa di
problemi uditivi. Secondo
l’Organizzazione Mondiale
della Sanità, oltre 1,5 miliardi
di persone nel mondo convivo-
no con una perdita dell’udito,
di cui 430 milioni in forma in-
validante. In Italia, le persone
ipoacusiche sono circa 7 milio-
ni, con un impatto significati-
vo sulla qualità della vita.

In occasione della Giornata
mondiale dell’udito, che si ce-
lebra il 3 marzo, gli esperti han-
no indicato tre azioni chiave
per affrontare l'emergenza:
prevenire, diagnosticare pre-
cocemente e curare tempesti-
vamente i disturbi uditivi. Al
centro di questo percorso c’è il
Tecnico audiometrista, «figu-
ra chiave per la prevenzione e
la gestione dei disturbi uditi-
vi», come ricorda la Commis-
sione albo nazionale dei Tecni-
ci audiometristi della Fno
Tsrm e Pstrp (Federazione Na-
zionale Ordini Tecnici Sanita-
ri Radiologia Medica, Profes-
sioni Sanitarie Tecniche, Ria-
bilitazione e Prevenzione).

«Non è solo una questione
di decibel, ma di qualità di vita
e di relazioni - spiegano gli
esperti -. Individuare precoce-
mente un deficit uditivo signi-
fica prevenire conseguenze ri-
levanti: nei bambini può in-
fluire sullo sviluppo del lin-

guaggio e sul rendimento sco-
lastico, negli adulti sulla pro-
duttività lavorativa, mentre
negli anziani può ridurre il ri-
schio di isolamento sociale e
rallentare il declino cogniti-
vo».

Oltre alla diagnosi, i tecnici
audiometristi promuovono co-
stantemente campagne di pre-
venzione e screening sul terri-
torio, sensibilizzando la popo-
lazione su comportamenti a ri-
schio diffusi, come l’esposizio-
ne prolungata a rumori intensi
o l’uso improprio delle cuffie
ad alto volume.

«La salute uditiva è un dirit-
to di tutti e una responsabilità
condivisa – concludono gli
esperti – e il Tecnico audiome-
trista incarna il ponte tra le
strategie avanzate per contra-
stare l’avanzata della perdita
dell’udito, come tutela della sa-
lute pubblica, e la loro applica-
zione concreta sul territorio.
Ogni esame audiometrico ese-
guito, ogni attività di scree-
ning e ogni momento di consu-
lenza rappresenta un tassello
di un percorso più ampio volto
a promuovere l'inclusione, la
comunicazione e la qualità del-
la vita. Perché sentire bene
non significa soltanto percepi-
re dei suoni, ma significa vive-
re pienamente la propria vita
sociale, relazionale e lavorati-
va».

elettronico digitale, per esem-
pio, è possibile risolvere il pro-
blema in modo efficace, supe-
rando definitivamente i disagi
legati ai tradizionali e ingom-
branti apparecchi acustici del
passato. Sono ormai tanti anni

Maico, come vincere la sordità
con la tecnologia del futuro

che nel mese di ottobre la Maico
presenta tutte le ultime novità
per sentire meglio in occasione
del mese dell’udito. Anche que-
st’anno in casa Maico sono
pronte straordinarie innova-
zioni per offrire un supporto

concreto a chiunque soffra di
disturbi uditivi di vario gene-
re. Un’équipe di esperti alta-
mente qualificati sarà a vostra
completa disposizione per veri-
ficare, attraverso accurati con-
trolli gratuiti, che il vostro udi-
to funzioni al meglio. Durante
questa occasione potrete anche
provare dal vivo gli ultimi ap-
parecchi acustici digitali inte-
grati con intelligenza artificia-
le di cui tanto si parla. Sentire
bene oggi si può. Si tratta di pro-
dotti estremamente innovativi
che, in poco tempo, riescono a
risolvere anche le perdite uditi-
ve e le sordità più complesse, re-
stituendo una chiarezza straor-
dinaria nella comprensione vo-
cale e un suono del parlato na-
turale anche negli ambienti
acusticamente più difficili. Dei
veri e propri gioielli dell’elet-
tronica che, opportunamente
calibrati e programmati con
l’aiuto del computer, vi faran-
no sentire bene in ogni situazio-
ne. Fastidi come fischi o fruscii
vengono infatti eliminati auto-
maticamente dall’innovazione
digitale dell’apparecchio stes-
so. Maico lavora ogni giorno
per farvi vivere appieno en-
trambe l’esperienza di ascolta-
re davvero.
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D
opo l’estate può essere necessa-
rio ritrovare un po’ di regolarità
nelle abitudini quotidiane. Du-
rante le vacanze può essere capi-
tato a tutti di concedersi qualche
libertà in più a tavola, con pasti
più abbondanti, qualche aperiti-
vo in più e una minore regolarità
nell’attività fisica. Il rientro dal-
le vacanze diventa così l’occasio -
ne per riprendere un’alimenta -
zione equilibrata, tornare a pra-
ticare attività fisica e dedicare
nuovamente attenzione alla pro-
pria salute, anche attraverso
quei controlli rimandati duran-
te l’estate. Ed è proprio davanti a
un semplice esame del sangue
che può arrivare una sorpresa: il
colesterolo è più alto di quanto
dovrebbe essere. La prima do-
manda è quasi sempre: «Che co-
sa ho mangiato di sbagliato?».
Ma l’ipercolesterolemia non è
soltanto una questione di ali-
mentazione.

Il colesterolo, infatti, non de-
riva soltanto dagli alimenti: vie-
ne anche prodotto dal nostro or-
ganismo, principalmente dal fe-
gato, ed è una sostanza indispen-
sabile, coinvolta nella formazio-
ne delle membrane cellulari e
nella produzione di alcuni ormo-
ni. Il problema nasce quando, in
particolare, il livello di coleste-
rolo LDL, comunemente defini-
to «colesterolo cattivo», è troppo
elevato rispetto al profilo di ri-
schio cardiovascolare della per-
sona. Nel tempo, un eccesso di
LDL può favorire la formazione
delle placche aterosclerotiche,
accumuli di colesterolo e grassi
che si depositano nella parete
delle arterie e possono ridurne
progressivamente il lume, fino,
nei casi più gravi, a ostacolare il
normale passaggio del sangue.
L’aterosclerosi può interessare
diversi distretti: le arterie coro-
narie, le carotidi e le arterie degli
arti inferiori. A seconda del di-
stretto interessato, un’occlusio -
ne può provocare un infarto, un
ictus o un’ischemia degli arti in-
feriori. È importante fare chia-
rezza su un concetto: non esiste
un unico valore di colesterolo
LDL che possa essere considera-
to adeguato per tutti. Il target da
raggiungere dipende dal rischio
cardiovascolare complessivo.
Anche la familiarità può avere
un peso importante. Esistono
forme legate a una predisposi-
zione genetica, come l’ipercole -
sterolemia familiare, nelle quali
valori molto elevati possono es-
sere presenti già in giovane età.
In questi casi non è corretto attri-
buire il colesterolo alto esclusi-
vamente alle abitudini alimen-
tari. Ma cosa succede quando lo
stile di vita non è sufficiente? Ali-
mentazione equilibrata, attività
fisica, controllo del peso e aboli-
zione del fumo rappresentano la
base della prevenzione cardio-
vascolare. Tuttavia, se l’LDL ri-
mane superiore al target indivi-
duale o il rischio cardiovascola-
re è elevato, può essere necessa-

Colesterolo alto, non è solo
questione di alimentazione

Non esiste
un unico
valore di LDL
ad e g u ato
per tutti
Il target
d i p e nd e
dal rischio
ca rd i o
va s c o l a re
i nd iv i du a l e

La specialista
La cardiologa
Carla Montaina

ria una terapia farmacologica.
Le statine rappresentano il

trattamento farmacologico di
prima scelta per ridurre il cole-
sterolo LDL e il rischio cardiova-
scolare. In alcuni casi possono
comparire effetti indesiderati,
come le mialgie, ma non si mani-
festano sempre in tutti i pazienti.
Qualora compaiano, è importan-
te riferirli al cardiologo senza so-
spendere autonomamente la te-
rapia. Sarà il medico a valutare
l’eventuale modifica del tipo di
statina, del dosaggio o dello sche-
ma terapeutico. Quando neces-
sario, è inoltre possibile ricorre-
re ad altre opzioni, tra cui ezeti-
mibe, inibitori di PCSK9, acido
bempedoico e terapie basate su
siRNA, in funzione del profilo di
rischio, della risposta e della tol-
lerabilità individuale.

Un aspetto importante ri-
guarda la continuità della tera-
pia. Quando l’LDL raggiunge il
target stabilito dal medico, a vol-
te si pensa di poter sospendere il
farmaco. Ma quel risultato è pro-
prio la conseguenza della tera-
pia: interromperla autonoma-
mente può portare a un nuovo
aumento dell’LDL e far venire
meno il beneficio ottenuto. Per
questo la cura dell’ipercoleste -
rolemia non consiste semplice-
mente nel «far scendere un nu-
mero», ma nel ridurre e mante-
nere nel tempo il rischio cardio-
vascolare. È quindi fondamenta-
le valutare il rischio cardiova-
scolare complessivo, conside-
rando l’età e i principali fattori di
rischio: ipertensione arteriosa,
ipercolesterolemia, fumo, diabe-
te, eccesso di peso e familiarità
per malattie cardiovascolari.
Anche la malattia renale cronica
aumenta il rischio cardiovasco-
lare, così come aver già avuto un
infarto o un ictus. La visita car-
diologica permette di integrare
questi elementi con la storia cli-
nica, l’esame obiettivo e il profi-
lo lipidico, definendo il profilo
cardiovascolare individuale.

Anche per il colesterolo LDL,
infatti, l’obiettivo terapeutico
non è uguale per tutti, ma viene
stabilito in base al rischio car-
diovascolare individuale. Se-
condo le più recenti linee guida
europee, il valore di LDL-C da
perseguire è inferiore a 116
mg/dL nei soggetti a basso ri-
schio, inferiore a 100 mg/dL nei
soggetti a rischio moderato, infe-
riore a 70 mg/dL nei soggetti a ri-
schio alto e inferiore a 55 mg/dL
nei soggetti a rischio molto alto,
prevedendo obiettivi ancora più
stringenti in alcune condizioni
di rischio estremo. Nei pazienti a
rischio alto o molto alto è inoltre
raccomandata una riduzione di
almeno il 50% rispetto al valore
di partenza.

La domanda da porsi, quindi,
non dovrebbe essere soltanto
«Quanto ho di colesterolo?», ma
soprattutto: «Qual è il mio ri-
schio cardiovascolare e quindi
qual è il mio valore target?»

Anche gli esami strumentali
possono avere un ruolo impor-
tante. L’ecocolordoppler dei
tronchi sovra-aortici è un esame
non invasivo che consente di stu-
diare le carotidi e individuare
placche aterosclerotiche. La lo-
ro presenza, infatti, contribui-
sce a una più completa valutazio-
ne del rischio cardiovascolare. Il
rientro dopo l’estate può essere
una buona occasione per dedica-
re nuovamente attenzione alla
prevenzione cardiovascolare.
Un controllo clinico, soprattutto
in presenza di fattori di rischio,
può aiutare a individuare preco-
cemente eventuali alterazioni e
intervenire quando necessario.
Prendersi cura della propria sa-
lute significa anche non aspetta-
re che compaiano dei sintomi,
ma fare prevenzione.

Il consiglio dei Centri Car-
diologici Montaina

Non fermarti a un numero
sul referto. Quel valore deve es-
sere rapportato al tuo profilo di
rischio cardiovascolare e conte-
stualizzato nell’ambito di una vi-
sita specialistica. Conoscere il
proprio rischio permette di sta-
bilire quali obiettivi raggiunge-
re e quali strategie adottare per
proteggere nel tempo il cuore e le
arterie.

Carla Montaina
Medico Specialista in Cardiologia e Angiologia presso il centro cardiologico Montaina e il centro cardiologico Montaina-Oreto a Palermo
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