
Benvenuti
a Venezia

EDITORIALE

di
Adriano Marcolongo

Presidente 
del Comitato Organizzatore

Benvenuti al 44° Congresso
Nazionale della S.It.I. di Ve-
nezia  dopo 36 anni dall’ulti-
mo congresso nazionale  del-
la S.It.I. svoltosi a Merano la
sezione triveneto della S.It.I.,
in questa bellissima città di
Venezia, ritorna ad ospitare
un congresso nazionale dal
titolo: “Diritto alla salute: il
nuovo Milione della sanità
pubblica”.
A nome di tutta la sanità
pubblica delle regioni Vene-
to e Friuli Venezia Giulia e
delle province autonome di
Trento e Bolzano porgo un
caloroso benvenuto a tutti i
partecipanti.
In queste terre, come sapete
abbiamo una tradizione di sa-
nità pubblica antica ma anche
ben radicata  nel presente che
vede una armonica, sinergica
e fruttuosa collaborazione tra
le sedi accademiche di Vero-
na, Padova, Udine e Trieste,
gli assessorati regionali, le di-
rezioni generali delle azien-
de, i dipartimenti di preven-
zione, le direzioni di distret-
to, le direzioni mediche di
presidio ed al loro interno tra
i molteplici professionisti che
quotidianamente operano
nella sanità pubblica e nella
prevenzione.
Quando nel  giugno del 2008
a Castelbrando, la Giunta na-
zionale con il suo presidente
prof. Maida propose al diret-
tivo regionale del Triveneto
di organizzare il 44° Con-
gresso Nazionale rimanem-
mo li per li senza risposta
perché la richiesta era ina-
spettata e tantomeno pre-
ventivata.
Infatti La sezione era in una
fase di profonda riorganiz-
zazione interna ed avevamo
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CERIMONIA INAUGURALE AL 44° CONGRESSO NAZIONALE S.IT.I.

Erano 350 i giovani spe-
cializzandi tra i circa
1000 congressisti che
hanno gremito ieri po-

meriggio la platea del Palazzo del
cinema per l'inaugurazione del
44° Congresso Nazionale della
SItI. Dopo i saluti dei rappresen-
tanti della Regione del Veneto e
del Comune di Venezia è stata la
volta della relazione del Presi-
dente della S.It.I. Francesco
Blangiardi.

Come è tradizione la Cerimo-
nia di apertura ha visto anche la
Relazione del Presidente della
SItI, Francesco Blangiardi, che
quest'anno termina il suo bien-
nio di presidenza. E il primo ac-
cenno è stato proprio per la So-

cietà scientifica, anzi, per una
delle peculiarità della SItI, quel-
la di raccogliere al proprio inter-
no tante anime dedicate alla pre-
venzione e alla sanità pubblica.

«L'armonia e la stretta colla-
borazione tra le varie compo-
nenti della SItI» ha sottolineato
«è una ricchezza che altri ci invi-
diano e che ha permesso alla no-
stra Società scientifica di restare
unita e svolgere la propria atti-
vità da decenni, anzi, ci stiamo
avvicinando al secolo. A tali ri-
sultati» ha aggiunto «si perviene
solo con un impegno assiduo e
costante, perciò voglio ringra-
ziare tutti voi e gli organi socie-
tari: la Giunta Esecutiva allar-
gata, la Segreteria, il Collegio dei

Docenti Universitari, il Collegio
degli Operatori, la Consulta de-
gli Specializzandi, il CDN, i Pre-
sidenti delle Sezioni con i rispet-
tivi CCDDRR. Una menzione
particolare meritano i gruppi di
lavoro che hanno permesso alla
S.it.I. di onorare l'impegno pre-
so all'inizio della mia presidenza
di pubblicare ben sei volumi sul-
le tematiche di attualità operati-
va igienistica: vaccinazioni,
scienze motorie, acque ad uso
ricreativo, infezioni ospedaliere,
alimenti e nutrizione, salute ed

Diritto e Storia nella platea dei giovani
ambiente.

Il gruppo vaccinazioni ha i-
noltre prodotto due proposte,
già pubblicate, di calendari vac-
cinali: uno per adulti che ha vi-
sto anche l'adesione della SIMG
ed uno per l'infanzia che ha san-
cito finalmente la collaborazio-
ne con la FIMP e la SIP. In que-
sto biennio sono stati rafforzati
i legami con i partners storici
quali ANMDO, CARD, SI-
MET, SIMVIM, SIVEMP, CI-
PES-AIES e con le Associazio-
ni di categoria dei Tecnici della
prevenzione, degli Assistenti
Sanitari, degli Infermieri di sa-
nità pubblica e si sono concre-
tizzate nuove alleanze e colla-
borazioni con FIMP, SIP e
SIMG. I frutti di questa attività
sono le proposte di calendari
vaccinali già citati, la partecipa-
zione vicendevole ai Congressi
delle rispettive società, iniziati-
ve formative e di ricerca con-
giunte».

Un appunto è stato quindi
mosso nei confronti del Mini-
stero della Salute. «Nonostante
le assicurazioni iniziali fornite
dallo stesso Ministro alla salute,
la collaborazione istituzionale è
stata carente e certamente non
per colpa della S.It.I.; abbiamo
cercato comunque di rafforzare
il ruolo delle società scientifiche
sia nella fase di programmazio-
ne che in quella operativa dei
piani di prevenzione e di quelli
sanitari, con particolare atten-
zione alla fase formativa ed a
quella operativa difendendo in-
nanzitutto l'operato e la stessa
esistenza e fisicità dei diparti-
menti di prevenzione che forse
ogni tanto qualcuno dimentica
sono individuati dalla normati-
va come uno dei tre pilastri del
SSN insieme con i distretti e l'o-
spedale».

«In un paese sempre più fede-

Gli 
appuntamenti

societari di oggi
17.30-18.30 

Collegio degli Operatori

17.30-18.30 
Collegio dei Docenti 

Universitari

17.30-18.30
Consulta Specializzandi

17.30-18.30
Comitato Scientifico
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IL PROGRAMMA 
DELLA GIORNATA

Hanno perso 200 calorie 
correndo per Venezia!

L’ARTICOLO A PAG. 2

SEGUE A PAG. 3

La Relazione del Presidente Nazionale 
Blangiardi, del Presidente del Comitato 
organizzatore Marcolongo, dei Coordinatori dei
Collegi e della Consulta degli Specializzandi 
prima delle due letture magistrali

  Guzzetta piccona il federalismo sanitario
Pochi vantaggi

e tanti problemi.
Il federalismo o
devolution sta
per compiere 10
anni dopo la
riforma costitu-
zionale del titolo
V ma permango-
no una serie di
problemi non ri-
solti. Giovanni
Guzzetta, costituzionalista in-
vitato al Congresso SItI per una
lettura magistrale, snocciola le
problematiche del federalismo
sanitario che sono legate alla ne-

cessità di continua
concertazione tra
Stato e Regioni nel-
l’ambito di un Or-
ganismo non pre-
visto dalla Costitu-
zione (la Conferen-
za Stato-Regioni).
Secondo Guzzetta
la proficiua intera-
zione tra i due livel-
li fubnziona solo

nei casi di emergenze sanitarie.
“Ci sono troppi veti e condizio-
namenti regionali sulle decisio-
ni dello Stato – ha detto Guz-
zetta - con modelli consensuali

che fanno sfuggire l’addebita-
mento delle responsabilità in ca-
so di risultati negativi; non è sta-
ta mai istituita una seconda Ca-
mera regionale trascinando il
modello del bicameralismo per-
fetto ormai anacronistico”. In-
fine una speranza: quella che
l’avvento del federalismo fisca-
le possa portare a una maggior
responsabilizzazione negli enti
locali e a una nuova strategia in
tema di governo della spesa sa-
nitaria passando dai tagli gene-
rici ai costi standard, basandosi
su regioni benchmarking vali-
dati.
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Quasi in contemporanea
con l'apertura del 44° Con-
gresso S.It.I., dopo la pubbli-
cazione del Decreto Ministe-
riale è formalmente stata av-
viata la campagna antinfluen-
zale 2010-2011.

Nella relativa circolare mini-
steriale emanata il 27 luglio
scorso dal Ministero della Sa-
lute e consultabile sul sito dello
stesso dicastero, sono contenu-
te le indicazioni sulla composi-
zione del vaccino e le categorie
di soggetti cui sarà offerto prio-
ritariamente e gratuitamente
dal parte delle Regioni. Queste
partiranno, secondo il Ministe-
ro, con l'offerta vaccinale du-

rante e non oltre il mese di ot-
tobre, secondo quanto organiz-
zato con proprie delibere.

«Si rammenta» precisa infine
il Ministero in una nota «che la
vaccinazione è lo strumento
più efficace per prevenire l'in-
fluenza e le sue complicanze,
sia per proteggere se stessi che
per ridurre la diffusione del-
l'infezione».

Nella Circolare ministeriale
sono indicate le raccomanda-
zioni  che tengono conto del-
l’attuale livello di allerta pande-
mica per il virus A(H1N1). Al
momento, nei paesi dell’emisfe-
ro sud, entrati nella stagione in-
vernale e per i quali sono dispo-

nibili dati relativi alla sorveglian-
za delle sindromi simil-influen-
zali, l’andamento di queste ap-
pare stabile o in lieve incremen-
to, con una piccola percentuale
di casi legata al virus pandemi-
co, mentre il resto delle sindro-
mi è addebitabile ad altri virus.

La composizione del vacci-
no per la prossima stagione
2010-11 per l’emisfero setten-
trionale è la seguente:
• Antigene analogo al ceppo

A / C a l i f o r n i a / 7 / 2 0 0 9
(H1N1), cosiddetto ceppo
“Pandemico”;

• Antigene analogo al ceppo
A/Perth/16/2009 (H3N2);

• Antigene analogo al ceppo

B/Brisbane/60/2008.
La campagna di vaccinazio-

ne stagionale appena avviata è
promossa dal Servizio Sanita-
rio Nazionale ed è rivolta prin-
cipalmente ai soggetti classifi-
cati e individuati a rischio di
complicanze severe, e a volte
letali, nel caso in cui contrag-
gano l’influenza. Ed ai sogget-
ti non a rischio che svolgano
attività di particolare valenza
sociale. L’offerta di vaccino a
queste categorie è gratuita ed
attiva da parte delle Regioni e
Province Autonome.

L’elenco delle categorie cui
offrire prioritariamente la vac-
cinazione, le altre misure pre-

ventive nei confronti delle infe-
zioni, insieme ad altre informa-
zioni e alle indicazioni per la sor-
veglianza delle sindromi simil-
influenzali e dei virus influen-
zali circolanti nel nostro Paese,
possono essere consultate e vi-
sionate nella circolare annuale
del Ministero del 29 luglio 2010.

Tra le novità della nuova cam-
pagna vaccinale il suggerimento
dell’inizio precoce già dal mese
di ottobre e la disponibilità tra i
vaccini di un nuovo prodotto a
somministrazione intradermica
particolarmente consigliato per
gli anziani essendo in grado di
stimolare una miglior risposta
immunitaria.

Parte oggi la campagna antinfluenzale 2010 - 2011

C'è chi se l'è presa con calma, chi ha corso per correre, chi ha corso per stare insieme in amicizia, chi per fare una bella (e sanissima) passeggiata ma tutti, 
certamente per testimoniare che l'attività fisica non è soltanto una protagonista della prevenzione ma, anche e soprattutto, una sana abitudine 

che gli igienisti primi fra tutti devono (appunto) testimoniare. Così, certamente in abiti informali, professori, operatori del territorio, specializzandi ed amici 
si sono dati appuntamento ieri davanti alla sede congressuale per la Prima Marcia-S.It.I. Un appuntamento vissuto dai partecipanti all'inizio 

con spirito prevalentemente amichevole, a tratti goliardico ma, alla fine, la soddisfazione mal celata negli occhi per chi aveva concluso gli oltre 5 Km. di percorso 
tra le scenografiche strade del Lido di Venezia, in particolare per i primi classificati, non è riuscita a nascondere il guizzo agonistico che, alla fin fine, 

si è impadronito di chi ha tagliato il traguardo…In tanti si sono messi in gioco e alla fine, anche se la classifica ufficiale indica sei nomi, 
tutti i protagonisti possono a buon diritto sentirci vincitori dopo aver smaltito almeno 200 kcal a testa.

Mens sana per correre insieme
TRA LE STRADE DEL LIDO LA PRIMA MARCIA-LONGA DELLA S.It.I.

L A  C L A S S I F I C A
DONNE

1. Silvia Cocchio Dipartimento di Igiene e Medicina 
Preventiva Università di Padova

2. Silvana Zanon Dipartimento di Igiene e Medicina 
Preventiva Università di Padova

3. Tijana Lalic Specializzanda Università di Parma

UOMINI
1. Paolo Pandolfi Azienda Usl di Bologna

2. Vittorio Selle Azienda Usl di Bologna

3. Walter Mazzucco Policlinico di Palermo

CANIDI
1. Penelope Signorelli Perledo (Lecco)

Adriano
Marcolongo
spiega 
il percorso

Il Presidente
Blangiardi 

da il via alla 
Marcia-Longa

Il podio
maschile

Il podio 
femminile

Il Presidente 
all'arrivo

Lo sprint finale 
del prof. Boccia
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SEGUE DALLA PRIMA

ralista» ha quindi aggiunto il Pre-
sidente «il nostro contributo può
servire a migliorare quegli inter-
venti che, pur nell'ambito delle
risorse disponibili, sono di sicu-
ra efficacia alla tutela della salute
e soprattutto garantiscano e-
quità di prestazioni e di accesso
a tutti i cittadini in qualsiasi re-
gione, su questo tema puntiamo
molto ed abbiamo voluto richia-
marlo nel titolo di questo con-
gresso, certamente i LEA  pos-
sono aiutare a contribuire a tale
diritto».

Blangiardi ha quindi breve-
mente tratteggiato i temi salienti
del Congresso ma non ha man-
cato, infine, dopo aver ripercor-
so gli eventi più salienti dell'ulti-
mo biennio, di presentare un
pubblico memento alla classe
politica. «Voglio ricordare so-
prattutto ai politici» ha sottoli-
neato Blangiardi «che il nostro
lavoro, che anche in questo Con-
gresso viene presentato con e-
sempi di quanto di meglio si può
fare, viene svolto per essere par-
tecipi e vivi nel tessuto sociale
del Paese e per assicurare il fon-
damentale diritto alla salute. Per
cui i Soci  Siti che si occupano di
prevenzione, universitari ed o-
peratori dei dipartimenti di pre-
venzione, dei distretti, delle di-
rezioni sanitarie, nel  ribadire la
volontà di collaborare con gli al-
tri attori del sistema ed in parti-
colar modo con i colleghi con
cui giornalmente affrontano le
diverse tematiche specie quelle
che riguardano il territorio, tra
cui i medici veterinari ed i medi-
ci e pediatri di famiglia, chiedo-
no agli attori della politica di por-
re maggiore attenzione ai temi
della prevenzione cominciando
a garantire i finanziamenti a que-
sta dedicati ed anzi ampliandoli
per progetti di sicura valenza che
assicurino con equità il diritto di
crescita di salute a tutta la popo-
lazione».

Con il bilancio consuntivo 
dei Collegi e della 
Consulta degli 
specializzandi, la S.It.I.
guarda ai risultati di un 
biennio e insieme pone 
le basi dello sviluppo 
delle prossime azioni
«Oggi è assolutamente neces-

sario - ha detto Augusto Panà,
coordinatore del Collegio uni-
versitari - riorganizzare i conte-

nuti disciplinari dei corsi univer-
sitari, approfondire i piani di for-
mazione delle scuole di specia-
lizzazione per la formazione a-
vanzata e giovarsi dell'opportu-
nità offerta dai Master e dai Cor-
si di perfezionamento per l'ap-
profondimento di aspetti parti-
colari della nostra professione,
collegandola strettamente anche
all'esigenza della ricerca scienti-
fica. Attività. queste, che hanno
interessato l'azione del Collegio
universitari, insieme a quella di
individuare i requisiti minimi ne-
cessari per concorrere ai tre li-
velli della docenza universitaria.
Su questa base - ha proseguito
Panà - l'attività del Collegio si è
sviluppata in una serie di inizia-
tive, che ha portato alla I Con-
ferenza universitaria di Igiene te-
nuta a Roma durante l'anno in
corso  e affiancata dalla stesura
di un documento sul futuro del-
l'Igiene e da uno dedicato alla ri-
cerca e alla formazione. Con il
Collegio degli operatori - ha con-
tinuato Panà - è stata svolta atti-
vità comune sugli aspetti degli a-
limenti e della nutrizione e il
gruppo di lavoro sui vaccini, che
hanno prodotto in apprezzatis-
simi volumi  i risultati della loro
ricerca. L'aspetto innovativo e
nuovo che è stato evidenziato dal
lavoro del Collegio - ha aggiun-
to Panà - è che lo specialista di i-
giene deve possedere non solo
competenze relative alla propria
disciplina, ma anche competen-
ze specifiche per e attività di ge-
stione socio-sanitaria. La prossi-
ma frontiera - ha aggiunto Panà
- sarà  quella di avviare il percor-
so di formazione per gli opera-
tori della sanità pubblica pun-
tando anche su que4sto aspetto,
perché sarà comunque sulla for-
mazione - ha insistito Panà-  che
si giocherà il futuro e la qualità
del SSN per la promozione della
salute nei cittadini, coerente-
mente con i Piani regionali di
Prevenzione. La formazione u-
niversitaria - ha sottolineato
Panà -  ha poi la necessità di ag-
giornare e potenziare la ricerca
come base per lo sviluppo di po-
litiche di interventi nella sanità
pubblica e deve orientarsi su te-
matiche di attualità per aiutare

corrette politiche sanitarie, guar-
dando in maniera comparativa
anche a quanto fatto negli altri
paesi europei. Guardando ai
nuovi indirizzi  di sostegno alla
prevenzione, che devono parti-
re dalla ricerca sugli studi di mor-
bosità, sull'HTA, sulla ricerca in
campo genetico e biomolecola-
re, sulle diseguaglianze di salute
e sulla qualità dei servizi sanitari,
il collegamento tra formazione
ricerca vivrà - ha concluso Panà
- se sostenuto anche dalla crea-
zione di reti di ricerca come pre-
supposto per il confronto, scam-
bio e condivisione di informa-
zioni e risultati». Una fitta serie
di incontri di confronto e pro-
duzione di documenti ha inte-
ressato anche il Collegio degli o-
peratori. "Attività continua e fre-
netica in quest'anno - ha ricor-
dato Domenico Lagravinese,
coordinatore del Collegio  - che
è stata organizzata per essere al
passo e presenti con l'evoluzio-
ne dei bisogni, della domanda di
salute e dello stesso Sistema Sa-
nitario. Importante, in tal senso,
la collaborazione con il Collegio
degli universitari - ha sottolinea-
to Lagravinese - per la definizio-
ne del bisogno formativo e per
approfondire e mantenere viva
la riflessione sulla nostra specia-
lizzazione. L'attività del Colle-
gio ha poi prodotto alcuni docu-
menti fondamentali come la Li-
nee guida CARA per gli aspetti
sanitari dei centri di accoglienza,
così come sta avviando un rap-
porto di coordinamento e inte-
grazione con l'attività delle agen-
zie territoriali dell'ambiente. Per
quanto concerne l'organizzazio-
ne del Dipartimento di Igiene e

Prevenzione è stato rilevata l'im-
portanza del rapporto all'inter-
no del dipartimento stesso con
le figure dei professionisti sani-
tari, con i veterinari, con il medi-
co competente (Medico del la-
voro, ad esempio) e con le dire-
zioni strategiche delle Aziende
sanitarie,

Con la Fondazione Smith Kli-
ne siamo giunti - ha proseguito
Lagravinese - alla creazione di
un Osservatorio nazionale sulla
prevenzione. Un'operazione
complessa, che avrà l'obiettivo
di giungere alla ricognizione del-
lo stato di prevenzione territo-
riale, come verifica dello stato
di salute del SSN. Per arrivare a
questa descrizione  è stato im-
portante elaborare - ha precisa-
to Lagravinese - un'adeguata gri-
glia di analisi per la rilevazione
organizzativa dei Dipartimenti
di prevenzione. Fatto che ci ha
portato a modellare un esempio
di griglia capace di seguire la pre-
venzione lungo tutto il suo iter.
L'analisi dell'attività dei Diparti-
menti di prevenzione si lega, in-
fatti, ai presupposti del PNP, per
fornire elementi conoscitivi ad
una politica integrata di preven-
zione dei SSR. Quest'anno - ha
chiarito Lagravinese - presente-
remo la prima ipotesi di griglia,
mentre negli anni successivi ne
verificheremo la validità, dopo
avere svolto alcune applicazioni
sperimentali. Un aspetto, infine,
che ha coinvolto con passione  il
lavoro del Collegio è stato quel-
lo di individuare chiaramente le
caratteristiche future del Dipar-
timento di Igiene e Prevenzione,
che dovrà essere: unico, multi-
professionale, supportato da la-
boratorio, basato su 4 aree disci-
plinari (Igiene, Medicina del La-
voro, Veterinaria, Epidemiolo-
gia), senza dimenticare - ha con-
cluso Lagravinese-  che rimane
cruciale fare rete comune, favo-
rire la comunicazione, le azioni
di diagnosi di salute della popo-
lazione, in piena collaborazione
con le istituzioni e le associazio-
ni scientifiche».

Attività e prospettive
della Consulta degli 
Specializzandi S.It.I.
Molte, infine, le attività della

Consulta degli Specializzandi il-
lustrate da Alessandra Gimiglia-
no. Tra queste quella che ha por-
tato alla proposta per quattro
nuovi percorsi formativi.

La Consulta ha infatti dedica-
to ampio spazio all'analisi della
formazione degli specializzandi.
Nel 2009 è stato impostato uno
studio osservazionale di tipo tra-
sversale utilizzando un questio-
nario anonimo, a risposta multi-
pla, somministrato dai rappre-
sentanti della Consulta degli spe-

cializzandi SItI ai medici in for-
mazione specialistica di alcune
Scuole di Specializzazione pre-
senti sul territorio italiano. I ri-
sultati di tale questionario sono
poi stati presentati alla XI Con-
ferenza Nazionale di Sanità Pub-
blica svoltasi a Napoli nell'otto-
bre del 2009. Il questionario è
stato contemporaneamente
somministrato dai rappresen-
tanti del CLISP (Collège de Liai-
son des Internes de Santé Publi-
que) agli specializzandi delle
Scuole di Specializzazione fran-
cesi. Quest'anno, insieme ai col-
leghi francesi, è stata effettuata
l'analisi dei dati raccolti.

Il questionario valutava: la di-
dattica, il tirocinio professiona-
lizzante e le prospettive lavorati-
ve. L'analisi è stata effettuata di-
videndo i dati raccolti in due
gruppi: uno relativo agli studen-
ti dei primi 3 anni ed uno relati-
vo agli studenti del IV anno di
specializzazione. Dall'analisi dei
234 questionari raccolti sono e-
merse diverse differenze nel per-
corso formativo degli specializ-
zandi delle Scuole italiane e dal
confronto con i colleghi france-
si risulta che questi ultimi, du-
rante il percorso formativo spe-
cialistico in Igiene e Medicina
Preventiva svolgono, in misura
maggiore, alcune delle attività su
cui si è indagato; ma tra gli spe-
cializzandi italiani è presente un
grado di soddisfazione maggio-
re riguardo il proprio percorso
formativo.

Alla luce dei risultati raccolti e
nell'ambito della riorganizzazio-
ne delle Scuole di Specializzazio-
ne, la Consulta degli specializ-
zandi SItI ha contribuito elabo-
rando alcune proposte volte a
rendere più completo e omoge-
neo il percorso formativo degli
specializzandi italiani in Igiene e
Medicina Preventiva. I percorsi
formativi che sono stati elabora-
ti sono quattro e riguardano: le
competenze manageriali, l'edu-
cazione alla salute, la Global
Health e l'Evidence Based Me-
dicine. La documentazione rela-
tiva ai quattro percorsi formativi
è stata consegnata al Professore
Panà con l'obiettivo di sottopor-
le all'attenzione dei Direttori del-
le Scuole di Specializzazione.

Infine le due interessantissime
letture magistrali: Giovanni
Guzzetta, Ordinario di Diritto
Pubblico a Tor Vergata e Presi-
dente del comitato promotore
dei referendum costituzionali
del 2009 ha tenuto la prima let-
tura magistrale sul diritto alla sa-
lute nell'era del federalismo
mentre la professoressa Nelli E-
lena Vanzan Marchini, storica,
ha parlato della prevenzione nel-
la Venezia dei Dogi e delle epi-
demie di peste.
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Nella cartella congressuale… 

…IL CONTAPASSI!
Quest’anno nella cartella congressuale, oltre al ma-
teriale cartaceo dei lavori, i partecipanti hanno tro-
vato anche un simpatico gadget. Un Contapassi e-
lettronico che ci piacerebbe vedere indossato a tut-
ti. Scopriremmo (anche senza aver partecipato alla
marcia-longa…) quante calorie è possibile brucia-
re anche semplicemente passeggiando…
Confidiamo nel senso di colpa di ciascuno dopo co-

lazioni, pranzi di lavoro,
coffe break e cene con-
gressuali…!!! La disloca-
zione alberghiera e con-
gressuale ci aiuta. Quindi:
Buone camminate!
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già altri progetti di sviluppo e
crescita per portare avanti;
poi, ci riprendemmo subito,
con la conosciuta intrapren-
denza e capacità operativa,
abbiamo accettato la sfida,
ben sapendo che si doveva
tutti insieme lavorare molto e
di più senza ostacolare i no-
stri progetti della sezione e
nello stesso tempo di portare
avanti con la Giunta naziona-
le l’organizzazione di questo
congresso. Ci siamo organiz-
zati in questo modo: il nuovo
consiglio direttivo con il pre-
sidente prof. Albino Poli  ha
mantenuto e incrementato
l’attività culturale e scientifi-
ca della sezione e il sottoscrit-
to con i componenti sia del
nuovo che del vecchio diretti-
vo ha assunto la responsabi-
lità organizzativa per il con-
gresso 44 nazionale.
La scelta della sede è stata non
semplice perché molte sono
le città del nord-est (Trieste,
Verona, Bolzano, Padova) che
possono candidarsi ad ospi-
tare un evento così rilevante,
ma alla fine abbiamo propo-
sto alla Giunta nazionale Ve-
nezia.
Perché Venezia: la scelta  è

scaturita dalla riflessione ed
elaborazione continua inter-
na alla nostra società scienti-
fica sul nuovo ed aggiornato
ruolo nell’ambito della so-
cietà italiana che è in tumul-
tuosa evoluzione e in cui i mo-
delli di sanità pubblica, sia i-
stituzionali che organizzativi,
devono necessariamente e-
volvere verso i nuovi bisogni.
E allora qual è La città del
nord-est dove c’è un continuo
andirivieni di turismo che me-
scola popoli etnie, ma anche
un luogo di significative rela-
zioni tra mondi lontani, città
che si fa ponte verso culture
diverse e non solo da oggi ma
da secoli, cha ha una realtà vi-
vace di organizzazione sani-
taria e che può vantare anche
una tradizione in tema di sa-
nità pubblica di gloriosa me-
moria? Venezia.
Questa nostra sezione è unita
nella strategia di sanità pub-
blica perché ha una storia co-
mune di integrazione tra po-
poli diverse latini, slavi e ger-
manici che  ci hanno indotto
e talvolta anche costretto a
misurarci con modelli orga-
nizzativi sanitari diversi e
traendo indiscutibili benefici
operativi dal confronto. Sia le
comunità istituzionali ma an-
che le comunità professionali
ed accademiche sono conti-
nuamente protese al dialogo,
allo scambio di esperienze e
talvolta anche al compromes-

so (che bella parola ! forse non
più di moda, e cioè nel senso
di promettersi insieme per un
progetto e per un futuro con-
diviso). E oggi più che mai
anche la forte immigrazione
che crea una realtà “meticcia-
ta” (card. Scola, patriarca di
venezia) abbiamo bisogno di
trovare un terreno comune
per vivere in buona salute tra
culture diverse, costumi di-
versi,stili di vita diversi. La sfi-
da per la sanità pubblica è
quella di raggiungere ed avvi-
cinare ogni cittadino riuscen-
do a responsabilizzarlo verso
la promozione della salute,
l’assunzione di misure pre-
ventive che lo proteggano. E
non è un caso che proprio qui
si sia sperimentata la sospen-
sione obbligatoria delle vac-
cinazioni, ottenendo risultati
ottimi anche nella popolazio-
ne e comunità non italiane!
Un’altra caratteristica e patri-
monio culturale della sanità
pubblica del triveneto è l’in-
tegrazione socio-sanitaria,
quale elemento unificante ed
olistico dell’intero percorso
assistenziale e della promo-
zione della salute, per rispon-
dere efficacemente all’esplo-
dere, sempre più preoccu-
pante nella nostra popolazio-
ne, della elevata prevalenza
delle malattie croniche. E in
questa sfida l’apporto degli i-
gienisti può risultare  DECI-
SIVO se non addirittura de-
terminante nell’elaborare
metodologie di intervento
coordinato ma interdiscipli-
nare, indicando ai decisori e
ai colleghi le misure da adot-
tare sul piano preventivo e
della promozione della salu-
te, assistenziale e riabilitativo
le misure più efficaci, di sup-
portare i modelli organizzati-
vi più adeguati ed efficienti,
di monitorare gli effetti sulla
popolazione, di supportare i
decisori politici per la collo-
cazione delle risorse.
Questa è la “nuova via della
seta” che la  nostra riflessione

di professionisti di sanità
pubblica ci suggerisce e dob-
biamo attrezzarci per non es-
sere “superati” dagli eventi
incombenti., ma anche so-
prattutto guidare.
Infatti nella copertina del no-
stro congresso che riproduce
la mappa delle rotte delle ga-
lee veneziane del 400 e la fa-
scia bianca puntata che parte
da Venezia verso il mondo, e
con questo congresso noi
vorremmo che lanciassimo
una nuova sanità pubblica
verso tutta l’Italia.
Il Congresso che ora ha ini-
zio ma che ha già avuto un te-
stimonial di apertura con og-
gi a mezzogiorno con lo svol-
gimento di una simpatica e
meravigliosa marcia a piedi,
breve per facilitare la parteci-
pazione di quasi tutti, o a cor-
sa per più allenati lungo un bel
percorso panoramico del Li-
do anche a testimonianza che
la salute (nello specifico l’atti-
vità fisica) la si deve si pro-
muovere professionalmente
ma anche praticarla con la te-
stimonianza e la convinzione
personale.
Un ringraziamento alla Giun-
ta nazionale coordinata dal
presidente Blangiardi per tut-
to il sostegno e, i suggerimen-
ti  per la migliore riuscita del
congressi; alla segreteria or-
ganizzativa della MCA e Ini-
ziative sanitarie per la compe-
tenza, ai componenti del con-
siglio direttivo del triveneto,
agli sponsors che rendono
possibili questa iniziativa.
All’augurio di una buona e pia-
cevole permanenza a Venezia,
allietata anche dal contesto ar-
tistico e ambientale di grande
unicità, associo l’auspicio che
questo 44° Congresso Nazio-
nale possa contribuire a matu-
rare e rinforzare la piena con-
sapevolezza che in tutti noi i-
gienisti la spinta a diffondere
culturalmente e professional-
mente una sanità pubblica mo-
derna ad accogliere le nuove
sfide.

I premi per i migliori 
poster quest’anno 

assegnati dai congressisti

Nella cartellina congressuale i congressisti 
troveranno una scheda che consentirà loro 

di “votare” il miglior poster.
Le schede vanno consegnate presso lo stand 19 

della S.It.I. (Palazzo del Casinò) 
entro  le ore 19.00 di martedì 5 ottobre.

I premi per i migliori tre poster sono pari 
rispettivamente a e1.000, e500 e e250.
I premi saranno consegnati in occasione 

della cerimonia di chiusura del Congresso.

IL PROGRAMMA DI LUNEDÌ 4 OTTOBRE

08.00-09.30 Sessioni Comunicazioni 
- Epidemiologia e prevenzione delle malattie 

infettive.Vaccinazioni (Sala Perla)
- Epidemiologia e prevenzione delle malattie cronico 

degenerative (Sala delle Feste) 
- Igiene ospedaliera e odontoiatrica (Sala Zorzi)
- Comunicazione, educazione sanitaria e formazione

(Sala Frau)
- Assistenza primaria e innovazione (Sala Pasinetti)
- Stili di vita, sport e educazione alla salute (Sala Volpi)

09.00-16.00 Sessione Poster

09.30-12.30 SESSIONE PLENARIA P1 (Sala Grande) 
“Nuove tecnologie e vaccini del futuro nelle
strategie vaccinali delle aziende”

Moderatori:Francesco Blangiardi,Carlo Signorelli 

12.30 -13.30 L’ESPERTO RISPONDE 

13.30-14.30 Colazione di Lavoro

14.30-16.00 SESSIONE TEMATICAT1 (Sala Perla) 
Igiene e percorsi assistenziali

Moderatori:Francesco Auxilia,Gianfranco Finzi

14.30- 16.00 SESSIONE TEMATICAT2 (Sala delle Feste) 
Valutazione in sanità pubblica

Moderatori:Cesare Campello,Fausto Francia 

14.30- 16.00 SESSIONE TEMATICA T3 (Sala Volpi)
Attività fisica, sport e salute

Moderatori:Lorenzo Marensi,Giovanni Renga

16.00-17.30 SESSIONETEMATICAT4 (Sala Volpi)
Gestione della prevenzione e sicurezza

Moderatori:Paolo Marinelli,Antonio Gattinoni

16.00-17.30 SESSIONE TEMATICA T5 (Sala Perla) 
Prevenzione delle malattie cronico 
degenerative:genomica e screening

Moderatori:Silvio De Flora,Luigi Macchi

16.00-17.30 SESSIONE TEMATICA T6 (Sala delle Feste)
Innovazioni e nanotecnologie in sanità pubblica

Moderatori:Adriano Marcolongo,Gabriele Pelissero

17.30-18.30 Collegio Operatori (Sala Pasinetti)

17.30-18.30 Collegio Universitari (Sala Zorzi)

17.30-18.30 Consulta Specializzandi (Sala Volpi)

17.30-18.30 Comitato Scientifico ECM (Sala Frau)
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