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EDITORIALE

Igienista,
un professionista

dell’Organizzazione

di Domenico Lagravinese
Presidente

Archiviamo con soddisfa-
zione la IX Conferenza Na-
zionale di Sanita Pubblica
della SItI, che si ¢ tenuta a
Parma dal 13 al 15 ottobre, e
ha visto oltre 1200 igienisti
impegnati in un programma
scientifico che ha mostrato
chiaramente la ricchezza de-
gli argomenti proposti e la
vastita degli interessi che la
nostra disciplina viene sem-
pre piu sviluppando. Ma ac-
canto agli approfondimenti
disciplinari, che alcuni col-
leghi hanno riportato all’'in-
terno di questo numero, & in-
teresse della Societa risolve-
re una questione strategica
che ha anche trovato nel ti-
tolo della Conferenza (Li-
gienista nelle scelte strategi-
che e operative) un accatti-
vante premessa.

E ben chiaro, infatti, come
per I'Igiene si renda indi-
spensabile una continua au-
todefinizione, che si racco-
glie da sempre intorno a
un’istanza generale ed “alta”:
proteggere, conservare, pro-
muovere la salute. Quale
dunque, il ruolo, ma pit an-
cora il senso dell’Igiene? I1
nostro primo dovere come
Societa Scientifica ¢ quello
di dare sempre piu consi-
stenza e lustro ad una iden-
tita forte dell'lgiene, per
consegnarla a noi stessi e ai
giovani che si stanno for-
mando come possibilita di
dire una parola forte nel-
l'ambito scientifico, profes-
sionale ed istituzionale della
sanita italiana. E mi pare che
tale dovere non possa che
passare attraverso una forte
autoidentificazione discipli-
nare.

E necessario quindi qual-
che elemento “strategico” di
riflessione. E la strategia ri-
chiede anzitutto la defini-
zione dei campi di battaglia
in cui impegnarsi. Tra tutti,
il campo della organizzazio-
ne sanitaria mi pare un set-
tore in cui I'Igiene puo rive-
larsi davvero cruciale, neces-
saria e decisiva proprio per
Poriginalita della visione
complessiva. Ed & percio a
questo livello che andrebbe
strategicamente orientata la
pressione maggiore — scien-
tifica, culturale, professiona-
le, di ricerca — del mondo
dell'Igiene italiana.

Perché I'lgienista —lo dice
la sua storia, e deve conti-
nuare a dirlo con sempre
maggiore forza la sua realta
- ¢ il professionista che me-
glio puo garantire una cor-
retta gestione della sanita

pubblica, essendo discipli-
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Prevenzione, nel 2006 i primi bilanci

Attese le valutazioni sul Piano Nazionale della Prevenzione

Congresso Nazionale SItI a Catania dal 27 al 30 ottobre

, anno 2005 ha segnato il varo
del Piano Nazionale della
Prevenzione, voluto forte-

mente dal CCM a un anno
dalla sua istituzione. Dopo le ambiziose
dichiarazioni e le polemiche riguardo
Peffettiva attribuzione dei 440 milioni di
Euro all’anno per supportare le attivita
previste dal Piano triennale, nel 2006
sard il momento di valutarne Ueffettiva
attuazione in tutte le realta regionali. An-
che per questo la SItI ha deciso Iistitu-
zione di tre nuovi Gruppi di lavoro con
lo scopo di fornire un supporto scientifi-
co al CCM (con il quale ¢ stata definiti-
vamente siglata la convenzione di colla-
borazione).
Sul fronte societario il 2005 ha segna-

to il pieno successo della IX Conferenza
di Sanita Pubblica (vedi alcuni resoconti
all'interno), il consolidamento del siste-
ma qualitd, la centralizzazione delle atti-
vitd amministrative e la programmazio-
ne delle future manifestazioni nazionali
(Conferenza del 2007 in Toscana e Con-
gresso del 2008 in Puglia). Ma l'interes-
se societario ¢ gia orientato al 42° Con-
gresso Nazionale che si svolgera a Cata-
nia dal 27 al 30 ottobre sotto I'egida del
Presidente della Sezione Sciacca e del
Coordinatore generale Blangiardi. Nei
prossimi mesi verranno rifiniti i temi
suggeriti nell’'ultima riunione del Consi-
glio Direttivo Nazionale e predisposto il
programma preliminare che verra come

sempre inviato a tutti i soci.

RESOCONTI 2005

Conferenza
di Parma: un
bilancio positivo

di Gabriella Aggazzotti
Presidente Comitato Scientifico

La IX Conferenza Nazionale
di Sanita Pubblica, che si ¢ svol-
ta a Parma dal 13 al 15 ottobre
scorso, ha portato nella nostra
regione oltre mille operatori da
tutto il territorio nazionale: ben
550 i contributi scientifici non
solo attinenti i quattro temi
principali, ma anche relativi a
tutti i pitt importanti ed attuali
argomenti di ricerca e di studio
affrontati nella nostra Societa
scientifica.

La Conferenza ha potuto re-
gistrare un grande successo per
la qualita delle relazioni e dei
contributi scientifici (tutti stam-
pati anticipatamente e ora di-
sponibili on-line) oltre che per
la numerosa partecipazione, ma
anche perché onorata dalla pre-
senza di ospiti illustri: tra gli al-
tri il Sottosegretario alla Salute
Cesare Cursi, il Presidente della
Commissione Igiene e sanita del
Senato Antonio Tomassini, il
Direttore dell’European Food
Safety Authority Geoffrey Pod-
ger, Romano Marabelli, recen-
temente nominato Direttore del
nuovo Dipartimento di Veteri-
naria del Ministero della Salute
e il Vice-Presidente dell’Assem-
blea regionale dell’Emilia Ro-
magna Villani.

ANTONIO FAGGIOLI, NOTO OPERATORE EMILIANO, ALIMENTA IL DIBATTITO SUL FUTURO DELLIGIENE

Cosa possono fare gli attori della Sanita Pubblica

di Antonio Faggioli
Libero docente

di Igiene

Universita di Bologna

nunanota pubblicata da SItI-No-

tizie di maggio con il titolo Il fu-

turo della nostra disciplina dipen-

de dai suoi attori” 1l professor Si-
gnorelli richiama la nostra attenzione su
“due diverse e contrapposte visioni della
disciplina” riscontrabili nella comunita i-
gienistica: una ottimistica e una pessimi-
stica, rassegnata, demotivata, ‘pratica-
mente irrecuperabile’. Considerando le
motivazioni a sostegno dell’una e dell’al-
tra posizione, penso che se da un lato & bene
ma non sufficiente essere ottimisti, dall'al-
tro non si possano sottovalutare le ragioni
che hanno portato molti al pessimismo.

pre nuovi rischi per la salute che richiedono

nuovi modi di vigilanza e controllo e a-
zioni efficaci di prevenzione, avvalendosi
di collaborazioni interistituzionali e in-
terdisciplinari e della partecipazione de-
terminante della comunita. Ma questi ot-
timisti, se vogliono essere coerenti e soprat-
tutto esercitare un ruolo importante per la
sanita pubblica, debbono decidersi a pas-
sare ‘dal dire al fare’, ossia 1l loro impegno
culturale e scientifico deve dare luogo a un
impegno professionale operativo in termi-
ni di innovazione programmatica, orga-
nizzativa e metodologica. Mi riferisco a
operatori che, il loro

lidi rapporti di comunicazione con i citta-
dini. Sembrano temere una ‘perdita di po-
tere”con l'abbandono di certe azioni di ‘po-
lizia sanitaria” dell’igiene che fu (certo pii
Jacili e comode da svolgere rispetto a quelle
complesse e impegnative richieste dalla
prefuenzione), con pareri tecnici funziona-
li solo agli atti amministrativi comunali
ma di scarsa incidenza per il controllo rea-
le dei rischi sul campo. In altri termini,
non sono fiducioso che lottimismo, per
quanto condizione necessaria, sia da solo
sufficiente per una vera svolta della sanita
pubblica, senza il superamento delle con-
traddizioni tra “il pensare bene” e 1l “fare

E’daritenere che gl { non met-
tano in dubbio il ruolo sempre piit impor-
tante della sanita pubblica in una societa
in rapida trasformazione, esposta a sem-

stentano a lavorare per obiettivi e proget~
ti, a superare vecchi schemi organizzativi
valsi fino ad ora solo a salvaguardare dub-
bie e discutibili posizioni, a instaurare va-

poco di nuovo”. Non so se questa situazio-
ne possa essere generalizzata o non costi-
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Rinnovate con il MAV
Iiscrizione Sitl 2006

E iniziata la campagna iscrizioni alla SItl per I'anno 2006.
Come lo scorso anno ci sara una possibilita semplice,
economica e sicura per rinnovare |'iscrizione alla societa. Con
questo numero di Sltl-Notizie viene inviato a tutti i nostri soci
(ad eccezione di onorari e vitalizi) un bollettino MAV utilizzabile
presso qualunque sportello bancario italiano per rinnovare la
quota associativa (senza ulteriori spese a carico dei 50¢i).
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Igienista, un professionista
dell'Organizzazione

narmente in grado di garantire I'i-
dentificazione diun senso coeren-
te con il suo mandato fondante e
la capacita di effettuare tale iden-
tificazione muovendosi nel socia-
le. Affermare culturalmente e o-
perativamente tale identificazio-
nedell'Tgienista come gestore “na-
turale” dell’organizzazione sani-
taria credo, dunque, possa essere
davvero la “sfida” per la SItl.
LIgienista puo essere, infatti,
il professionista in grado di forni-
re la visione complessiva necessa-
ria per l'organizzazione sanitaria;
cio¢ in grado di seguire e interpre-
tare e tradurre correttamente in
operativita la variabilita degli as-
setti storici, politici, istituzionali,
culturali — oltre che epidemiolo-
gici e scientifici, ovviamente — che
determinano il senso mutevole
della organizzazione sanitaria.
Per concludere mi piace ricor-
dare le parole scritte da Alfonso
Corradi, fondatore e primo presi-
dente della Societa Italiana di I-
giene nel 1879, ma oggi ancora
piu attuali: “Innanzi al campo,
senza confini, delle scienze igie-
niche, la cui ferace produzione &
in progressivo aumento; fram-
mezzo ad istituzioni sanitarie va-
rie d’origine, di forme e di scopi;
avvicinati da scienze che al pari
delle nostre studiano 'uvomo e il
mondo che lo circonda, dobbia-
mo ammettere che una si smisu-
rata quantita e ricchezza di mate-
riali scientifici abbisognano di un
pensiero e di un intento comuni”.
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RESOCONTI DELLA IX CONFERENZA NAZIONALE DI SANITA PUBBLICA

I1 televoto premia
la politica societaria

Secondo il 71% degli igienisti
lintroduzione della vaccinazione
antimeningococco nell’infanzia
deve essere ponderata valutando
prioritariamente la situazione e-
pidemiologica locale. Quanto in-
vece alla problematica del medico
competente la maggior parte dei
soci condivide I'attuale politica so-
cietaria (vedi figura con risultati).

Sono queste alcune delle rispo-
ste che i delegati presenti alla IX
Conferenza Nazionale di Sanita
Pubblica di Parma hanno espres-
so nelle tre sessioni condotte con
il meccanismo del televoto, una
delle novita della manifestazione.
Nelle tre Tavole rotonde condotte
con il televoto si sono affrontati i
temi del Risk management (con
la presentazione al pubblico di ca-
si simulati), delle nuove politiche
vaccinali e del medico competen-
te specialista in igiene e medicina

Conferenza Nazionale
di Sanita Pubblica

preventiva, con approfondimenti
sugli aspetti formativi e giuridici
di questa professione.

I risultati completi sono dispo-
nibili sul sito internet della SItI
(www.sitinazionale.it).
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Ritenete che le posizioni assunte dalla SltI
dopo I'entrata in vigore della Legge 1/02 siano
coerenti e in linea con le aspettative dei soci?

1. Assolutamente si

2. No, sono troppo “energiche”
3. No, sono troppo “morbide”
4. Non le condivido

5.Nonso

OVA

TTURA DELL'UE

ECDC.: la risposta alle nuove

sfide in sanita pubblica

Con il regolamento n. 851 del 2004
Parlamento Europeo e Consiglio UE
fondano il Centro Europeo per la Pre-
venzione ed il Controllo delle Malat-
tie (ECDC).

La sua missione ¢ quella di “indivi-
duare, valutare e comunicare i rischi
attuali ed emergenti che rappresenta-
no per la salute umana le malattie tra-
smissibili, al fine di rafforzare la ca-
pacita della Comunita e degli Stati
membri di proteggere la salute uma-
na attraverso la prevenzione e il con-
trollo delle ma-
lattic umane.”

11 Centro na-
sce dunque co-
me un organi-
smo dedicato
alla prevenzio-
ne e alla lotta
contro le malat-
tie infettive, ma
¢ opinione fortemente condivisa che
nel prossimo futuro, una volta conso-
lidata la base operativa, debba anche
avviare progetti specifici sulle malat-
tie cronico degenerative e sugli altri
rischi per la salute in generale.

In Centro é stato inaugurato uffi-
cialmente a Stoccolma nel marzo
2005 e, dal 1 ottobre, ha stabilito la
sua sede definitiva nella Tomteboda-
skolan, un prestigioso edificio situato
nel campus del Karolinska Institutet.
Le attivita ed i compiti sono distri-
buiti frale tre Unitd Operative: Scien-
tific Advice, Surveillance, Prepared-
ness and Response. Globalmente nel
Centro operano a tutt’oggi poco pit
di40 persone, metd delle quali nei ser-
vizi amministrativi. Nel corso del
prossimo anno la numerositd dovreb-
be almeno raddoppiare per raggiun-
gere, nel 2007, il numero previsto di
300 unitd. Inoltre, nei primi mesi del

2006 saranno attivati sei panel di con-
sulenti scientifici, chiamati a rispon-
dere su precisi quesiti e a supportare
la Scientific Advice Unit nella produ-
zione di pareri, raccomandazioni e li-
nee guida. A questo scopo ¢ prevista,
in aggiunta, la formazione di gruppi
di lavoro costituiti ad hoc.

Per le attivita di sorveglianza e ri-
sposta rapida 'ECDC pu6 poi con-
tare su una solida rete di collabora-
zione nei pid importanti Centri Na-
zionali. La nascita del’ECDC, infat-
ti, non ha certo
reso obsolete le
reti di sorve-
glianza gid ope-
ranti in Europa
da tempo
(EWGLI,
EISS, Enter-
Net, ecc): tutte
leattivitdavvia-
te saranno ancor piti coordinate in at-
tesa che diventino organiche al Cen-
tro stesso. Analogamente il program-
ma EPIET - giunto alla sua XI edi-
zione - diventerd il programma uffi-
ciale di formazione dellECDC e sara
nei prossimi anni fortemente poten-
ziato. Un ulteriore elemento di no-
vitd: Eurosurveillance diventerd abre-
ve la voce ufficiale del'lECDC, sia
nella sua versione settimanale che
mensile. La rivista, gid indicizzata su
Medline, presto avvierd (limitata-
mente alla sua edizione mensile) il
procedimento per I'assegnazione del-
I'impact factor.

Una nuova Agenzia, dunque, in
forte espansione e con enormi poten-
zialitd al servizio di ogni Stato Mem-
bro, per rendere sempre pit forte ed
omogenea la risposta alle nuove sfide
in sanitd pubblica.

Pierluigi Lopalco

Lo specialista in igiene
al centro dei Distretti

Distretti-territorio-comunita-
popolazione. E sufficiente questa
declinazione per comprendere il
ruolo centrale dell’igienista. So-
no le linee che ispirarono la gran-
de riforma sanitaria del 1978, nel-
la quale si vede esplicita la mano,
la mente, la cultura degli igieni-
sti, ¢ sufficiente rileggere Giova-
nardi e Seppilli. Ci si puo doman-
dare, oggi, se noi, uomini e donne
dell'Igiene, abbiamo tenuto la
barra, controllando che lo spirito
che i nostri Maestri vi avevano in-
fuso fosse mantenuto nell’appli-
cazione.

Concordo con quanto sostenu-
to nel discorso di apertura della
Conferenza dal Presidente La-
gravinese, che dobbiamo contri-
buire da protagonisti al nuovo im-
pulso alla Sanita Pubblica, e che
per fare cid in modo significativo
dobbiamo sviluppare una nuova
autoconspevolezza della nostra
stessa disciplina. E una sfida che
¢ indispensabile cogliere, siamo
in un momento favorevole e il
contributo a orientare i Distretti
pud essere determinante.

Ogni tanto conviene rileggere
Particolo 2 della 833 dove si elen-
cano gli obiettivi per la maggior
parte miranti alla prevenzione e al-
l'educazione sanitaria, premessa di
ogni efficace partecipazione. L'a-
desione al paradigma di salute for-
mulato dall’lOMS nel dopoguerra,
fula spintaal cambiamento. Il pas-
saggio dalla mutualita al servizio
sanitario nazionale,un modello dal
quale derivo l'idea del distretto,
con l'attenzione alla popolazione,
ai contesti di vita e di lavoro, al
coinvolgimento della popolazione
e delle istituzioni che governano il
territorio, in particolare i comuni.

Oggi la nuova attenzione al ter-
ritorio e alla partecipazione, per la
domanda di salute della popola-
zione e 'apertura alla promozione
della salute” degli indirizzi del-
I’OMS sollecitano una ri-defini-
zione dei compiti di sanita pubbli-
ca, la promozione oltre la preven-

zione, 1 distretti la vera novita nel
sistema.

I compiti della Sanita Pubblica
indicati dal documento OMS “Sa-
lute per tutti” del 1999, si attaglia-
no bene al ruolo del moderno igie-
nista: analisi dei determinanti di
salute, promozione di programmi
organici, visione orizzontale degli
elementi promotori della salute nel
corpo stesso della societa. Strate-
gie ampie, collegamenti a rete tra
molti differenti attori, e il ruolo del
professionista di sanita pubblica
catalizzatore di cambiamento, un
ruolo da direttore d’orchestra che
conosce lo spartito /programma, e
gli strumenti/collaboratori. Su
questi punti il Simposio ha con-
cordato, questo & quanto puo go-
vernare un igienista professionista
di sanita pubblica, responsabile del
nostro Distretto. Su questo si co-
struisce la nuova “autoconspevo-
lezza” del nostro ruolo, della cul-
tura della nostra disciplina, come
sollecitato dal Presidente.

Le esperienze presentate han-
no invitato a incentivare la ricerca
sulla gestione culturale, politica,
professionale e organizzativa dei
distretti. Due rischi sono da evi-
tare: che il distretto diventi una
mera entita burocratica, semplice
gestione amministrativa, e che si
limiti a essere solo la risposta alle
esigenze della continuita delle cu-
re, necessaria ma non sufficiente
per gli scopi di promozione della
salute.

Da qui I'invito alla SItI affinché
attivi un gruppo di studio per con-
tribuire a disegnare proposte e ve-
rifiche, sia rispetto alla linea pro-
fessionale che alle azioni di politi-
ca sanitaria necessarie allo svilup-
po di distretti cosi delineati. Un
gruppo di lavoro che apra al collo-
quio con varie professioni che con-
corrono alla realizzazione del pro-
gramma, quali gli Assistenti sani-
tari, i Medici di famiglia, e anche
con i gestori delle istituzioni locali
(es. ANCI).

Maria Antonia Modulo

Cosa possono fare gli attori

della Sanita Pubblica

tuisca piuttosto l'eccezione a una nor-
ma del tutto diversa che tutti ci au-
guriamo; credo comungque sia impor-
tante considerarla, analizzarla e non

pud tollerare e che altri si affrettano a
occupare? Molti colleghi continuano
a opporsi all'affidamento ai medici di
medicina generale delle pratiche vac-

sottovalutarla.

1l rifugio nel passato e la cristalliz-
zazione di prassi organizzative e o-
perative sono, sotto certi aspetti, pii
giustificate nei pessimisti che a modo
loro mostrano una certa coerenza: co-
sa volete da noi — dicono - dal mo-
mento che ci sottraete di continuo com-
petenze, sottovalutate quando non
delegittimate il nostro lavoro e l'opi-
nione pubblica ci vive come guardie e
non come collaboratori?

Le competenze sono talvolta ogget-
to di contenzioso tra igienisti e medi-
ci del lavoro; 1 servizi veterinari da
sempre aspirano a essere gli operatori
esclusivi per 'igiene e la sicurezza a-
limentare; le Agenzie per I'ambiente,
dopo essersi appropriate dell’igiene
ambientale, stanno gestendo di fatto
leducazione alla salute oltre che al-
Lambiente, come pure la stima e la co-
municazione dei rischi con propri ser-
vizi di epidemiologia. Ma siamo di-
sponibili ariconoscere che, senza voler
assumere posizioni corporative, sia-
mo not che lasciamo continuamente
vuoti spazi che la sanita pubblica non

cinali, senza comprendere che il loro
ruolo professionale qualificante & rap-
presentato dalla gestione strategica e
organizzativa delle profilassi immu-
nitarie; '’ARPA sta wi/u]ﬁpando a-
zioni di comunicazione del rischio,
solo perché noi non ci impegniamo a-
deguatamente nella stima e valuta-
zione dei rischi che, anche se di origine
ambientale, minacciano la salute (un
conto ¢ il compito di ARPA per la in-
dividuazione dei fattori di ‘pericolo’,
un altro ¢ il nostro per valutare e sti-
mare il “rischio”); non possiamo la-
mentarci se Iigiene urbanistica ed e~
dilizia, nonostante I'inserimento nei
LEA della valutazione igienica degli
strumenti urbanistici, ¢ divenuta
competenza quasi esclusiva di inge-
gneri e architetti, dal momento che i
nostri servizi I’hanno di fatto abban-
donata da tempo.

Sono tutti dati di fatto che induco-
no al pessimismo ma che, anche se non
giustificano atteggiamenti rinuncia-
tari, debbono comunque indurci a ri-
flettere, ad analizzare le nostre re-
sponsabilita prima di quelle di altri.
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BOLLETTINO
BANCARIO MAV

Allegato a Sltl Notizie & stato
inviato a tutti i nostri soci

(ad eccezione di onorari e
vitalizi) un bollettino MAV
utilizzabile presso qualunque
sportello bancario italiano
per versare - senza spese -

la quota associativa.
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SITO INTERNET CON
CARTA DI CREDITO

Cliccando su
www.sitinazionale.it

& possibile accedere alla pagina
web specifica ed utilizzabile
per versare la quota
diiscrizione alla Sltl per I'anno
2006, utilizzando la carta

di credito VISA o MASTER.

PRESSO LE SEZIONI
REGIONALI SITI

Sara sempre possibile sotto
scrivere la quota associativa
presso le 15 Sezioni regionali
della Sltl il cui elenco viene
riportato su questa pagina con i
recapiti riguardanti i presidenti
e i segretari di Sezione.

sezioni regionali

Organigramma delle sezioni regionali SItl

Presidente Segretario Altri membri del Recapiti della sezione per Delegatial C Soci 2005
consiglio direttivo corrispondenza e iscrizioni (oltre ai Presidenti) | al 15.12.05
3%
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Romaniello A, Russo T, Barbuti S Tel 080-5478475, Fax 080-5478472
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paolo.marinelli@unina2.it antonio.arnese@unina2.it Lanzetta R, Lettieri G,Marmo C, 1l Univ. di Napoli, Ist. Igiene, via Armanni 5
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Volta P, Cannatelli P 20133 MILANO - Tel 02-503151 15, Fax 02-50315098 203
MARCHE Prof.DI STANISLAO Francesco ~ Dott.ssa BARBADORO Pamela  Grilli G, Beccaceci G, Brizioli E, c/o Prof.F. Di Stanislao, distanislao@regione.marche.it  Grilli G
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Gianino MM Tel 011-6706559, Fax 01 1-670655 1 75
SARDEGNA Dott.ssa TILOCCA Silvana Prof.ssa MASIA Giuseppina AzaraA, Cattina G, Contu P, clo Dott.ssa S.Tilocea, siltilocca@yahoo.it Coppola RC.,Maida A
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Caltavituro G 95123 CATANIA -Tel 095-3782181, Fax 095-3782177 132
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TANTI NUOVI TESTI UNIVERSITARI DI MATERIE IGIENISTICHE

Una biblioteca al passo coi tempi

Carlo Signorelli

lgiene
Epidemiologia
Sanita Pubblica

Prosestasiens 0. Logemviarts

B Cisirns 7008

Per diversi anni la pubblicisti-
ca delligiene italiana & stata
scarsa, poco originale e limitata
a volumi tradizionali. Da alcuni
anni c’¢ stata tuttavia una decisa
inversione di tendenza che havi-
sto la pubblicazione di numerosi
testi universitari destinati a stu-
denti, specializzandi e professio-
nisti, sempre in cerca di aggior-
namenti su una materia in con-
tinuo divenire.

I1 Centro Scientifico Editore
di Torino ha creato una collana,
patrocinata dalla SItl, nella qua-
le hanno gia visto luce un volu-
me di metodi molecolari in sa-
nita pubblica (curati da Giam-
manco e De Flora), la traduzio-
ne del manuale Oxford di Sanita
pubblica (curata da Renga e col-
laboratori) e uno di Epidemio-
logia per la sanita pubblica (au-
tori Barbone, Donato ¢ Faggia-
no), in due volumi, il primo dei
quali & stato presentato alla Con-
ferenza di Parma. Sempre da To-
rino ¢ venuta l'opera di Patrizia

Lemma sulla “Promozione della
salute nell’era della globalizza-
zione” (edizione Unicopli).

In ambito epidemiologico Lo-
palco ha pubblicato I'“Epide-
miologia facile” e Attena I“Epi-
demiologia per i servizi sanita-
ri”. Anche il tema dell’Organiz-
zazione e programmazione sa-
nitaria ha visto pubblicare un
nuovo manuale di Damiani e
Ricciardi (edito da Idelson)
mentre Pagano (con Vittadini e
altri collaboratori) ha pubblica-
to un manuale di analisi e misu-
razione della performance nel-
lottica della qualita (editore E-
TAS).

La Societa Editrice Universo
continua ad avere un catalogo
ampio e aggiornatissimo che in-
clude i “Secrets 2005” su tutta la
disciplina, gli Elementi di me-
todologia epidemiologica (en-
trambi di Signorelli), I'lgiene
edilizia ed ambientale (Signo-
relli, D’Alessandro ¢ Capolon-
go),I'Igiene dellavoro (Melino),

Fanisia Lemma

PROMUOVERE SALUTE
NELUERA DELLA GLOBALIZZAZIONE

Una nuova shida
por “antiche” prolessioni

Do uRCoR

la Statistica sanitaria (Osborn) ¢
una raccolta di 5000 quesiti a
scelta multipla (Tarsitani).

La nuova laurea in Scienze
motorie ha stimolato diversi col-
leghi (Marinelli con Piccin,
Boccia e Ricciardi con Idelson,
Giammanco e Pignato con
Monduzzi e Pasquarella con
S.Croce) a predisporre testi di i-
giene ed educaziione sanitaria
per le attivita sportive.

Infine segnaliamo un’opera
dell’ex Presidente SItI Gullotti
su “Ligiene a Palermo tra ricordi
e nuovi traguardi da Via Divisi a
Via del Vespro”.

I testi che verranno pubblicati
in futuro, oltre a quelli sfuggiti a
questa breve recensione, potran-
no essere inviati alla Segreteria
SItI che provvedera a divulgarli
tramite il sito internet.

In alto:
Copertine di tre testi universitari
di igiene pubblicati nell’ultimo anno

APPUNTAMENTI 2006

ABANO TERME

9-10 MARZO 2006,

Seminario di studio

“La Sanita pubblica in Triveneto
tra passato e futuro: riflessioni
per un’agenda condivisa”
www.sititriveneto.it

CAGLIARI

16-18 MARZO 2006,
Convegno su “Promozione

ed educazione alla salute

fra globalizzazione ed
individualismo: partecipazione,
integrazione, intersettorialita”
E-mail: gianpoc@ unipg.it

GRADO

6-7 APRILE 2006,

1V Convegno Nazionale

di organizzazione Igiene

e tecnica ospedaliera:

“I nuovi ospedali

esperienze a confronto.
Ospedaliin rete

e servizio di pronto soccorso”
www.ediliziaospedaliera.net

VIAREGGIO

18-20 MAGGIO 2006
Congresso Nazionale
sulla Nutrizione

CALABRIA (da definire)
9-11 GIUGNO 2006,
XVIII Congresso Calabro-Siculo

LECCE

21-23 SETTEMBRE 2006,
32 Congresso Nazionale
ANMDO

CATANIA

27-30 OTTOBRE 2006, ©
42° CONGRESSO S
NAZIONALE Sitl I
MONTREAX (CH)

16-18 NOVEMBRE 2006,

14° Conferenza Annuale EUPHA
“Politics and (or) the public’s
health: public health

between politics and service”
www.eupha.org

Igienisti e visite
per la patente

Nella proposta di
revisione del Codi-
ce della Strada
(comma II, art. 119
D.Lgs. 285/92,) tra
le specializzazioni
mediche che con-
sentono, senza ulte-
riori requisiti, di
svolgere le visite di
idoneita alla guida
sono comprese la
medicina del lavo-
ro,lamedicinalega-
le e la medicina in-
terna ma non l'igie-
ne ¢ medicina pre-
ventiva.

Lamancanza del-
la specialita in igie-
ne appare incoeren-
tein quanto &attual-
mente  posseduta
dalla maggior parte
dei medici che gia
svolge tali funzioni
nei Dipartimenti di
prevenzione delle
Aziende USL del
nostro Paese. Alla
luce di cio la SItI
chiede al Ministero
della Salute, al Go-
verno e ai Parla-
mentari coinvolti
nella discussione del
provvedimento di
legge che venga
prontamente inseri-
taanche la specialita
in Igiene e medicina
preventiva tra quel-
le che consentono di
svolgere tale funzio-
ne senza frequenta-
re alcun corso di i-
doneita.

I vincitori dei
premi Angelillo
e Cuneo

La Commissione
per l'assegnazione
della VII Edizione
del Premio Bruno
Angelillo per la mi-
gliore tesi di specia-
lizzazione in Igiene
e medicina preven-
tiva ha conferito il
Premioal Dott. Lu-
ca Manfredi, nato a
Varese il 3 gennaio
1971 che ha presen-
tato la Tesi “Ledu-
cazione sanitaria in
Regione Lombar-
dia. Valutazione dei
progetti di educa-
zione sanitaria pro-
dotti dalle A.S.L.
lombarde nel bien-
nio 2002-2003”, di-

scussa presso la
Scuola di Specializ-
zazione in Igiene ¢
Medicina dell'Uni-
versita di Pavia.

La Borsa di stu-
dio dedicata alla
professoressa Cu-
neo Crovari, bandi-
ta dalla Sezione Li-
guria, ¢ stata vinta
dalla dottoressa Fe-
derica Banfi di Ge-

nova.

Aggazzotti

Presidente
del CdI

in Medicina
di Modena

La collega Ga-
briella Aggazzotti
(foto) & stata elettaa
larghissima mag-
gioranza Presidente
del Corso di Laurea
in Medicina e Chi-
rurgia dell'Univer-
sita di Modena per
il quadriennio 2005
-2009. Alla collega
le piti vive congratu-
lazioni da parte del-
la STtI.

Ecm, 30 crediti
per il 2006

Per il 2006 baste-
ranno 30 crediti
Ecm per la forma-
zione continua dei
medici e dei profes-
sionisti della sanita.

Lo ha conferma-
to la Commissione
nazionale formazio-
ne nella sua ultima
riunione, approvan-
do la proposta di
mantenere per il
2006 un debito for-
mativo pari al 2005.

La proposta sara
valutata in sede di
Conferenza Stato-
Regioni.

Nuovi gruppi
di lavoro Sitl

La Giunta SItI,
ritenendo  fonda-
mentale I'attuale fa-
se della politica sa-

nitaria con l'attua-
zione al Piano Na-
zionale della Pre-
venzione, ha istitui-
to tre nuovi Gruppi
di lavoro dedicati ai
temi della preven-
zione attiva: Pre-
venzione delle ma-
lattie cardiovascola-
11 e diabete, coordi-
nato da Tenconi e
Germinario; Pre-
venzione incidenti
(Valsecchi e Vivoli);
Screening oncolo-
gici (Cinquetti e De
Flora).

Per le vaccinazio-
ni la Giunta ha rite-
nuto di investire del
problema lesistente
Gruppo di lavoro
sulle vaccinazioni
coordinato da Ga-
sparini. Obiettivo
dei Gruppi sard
quello di monitora-
releiniziative regio-
nali, proporre linee-
guida alla luce delle
evidenze scientifi-
che e supportare il
buon esito delle ini-
ziative.

Sitl a Cernobbio
con Donato Greco

Nell’'ambito del
Forum Sanita Futu-
ra2005la SItT haor-
ganizzato, assieme
alla FISM, un work-
shop dedicato al-
'apporto delle So-
cietd  scientifiche
nell’ambito del nuo-
vo Piano Nazionale
della Prevenzione
attiva, alla quale ha
partecipato Coordi-
natore del CCM
Donato Greco.

Hanno moderato
il Presidente FISM
Luporini e il Segre-
tario generale della

SItI Signorelli.

Talarico DG
a Vibo Valentia

11 collega France-
sco Talarico, Segre-
tario della SItI-Ca-
labria, & stato nomi-
nato Direttore ge-
nerale dell’Azienda
USL diVibo Valen-
tia. A lui le piu vive
congratulazioni e
gli auguri di buon
lavoro.

IN COLLABORAZIONE CON
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i vaccini per la vita
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