
Le interstiziopatie polmonari sono patologie caratterizzate da un processo di infiammazione e di 
fibrosi del tessuto polmonare che in molti casi porta a una grave insufficienza respiratoria. Se alcune 
specifiche interstiziopatie polmonari sono da considerare patologie rare, nel loro complesso tutte le 
malattie che appartengono a questa famiglia costituiscono un gruppo cospicuo di entità nosologiche 
caratterizzate da una complessa gestione clinica. Tra queste, la fibrosi polmonare idiopatica è una 
tra le più frequenti, purtroppo ancora caratterizzata da una prognosi infausta e da un ritardo 
diagnostico in gran parte attribuibile a una scarsa conoscenza della malattia. Il tempo medio 
necessario per la diagnosi è di circa 18 mesi a fronte di una sopravvivenza dal momento della 
diagnosi di circa 3-5 anni. Per una diagnosi rapida e corretta di queste patologie è obiettivo 
fondamentale stimolare quindi la “disease awareness” attraverso un ammodernamento del modello 
organizzativo che consenta una condivisione di gestione più partecipata a tutti gli attori di sistema.
L’approccio alla gestione di questi malati da parte delle Regioni organizzativamente più evolute è 
quello a rete Regionale con sistemi Hub & Spoke. A maggior ragione oggi, in considerazione del fatto 
che alcune di queste patologie sono state riconosciute nei LEA, è importante che gli aspetti di equità 
e uniforme accesso alle cure siano facilitati da un sistema organizzativo efficiente e condiviso sul 
territorio Nazionale. Motore Sanità attraverso l’esperienza acquisita negli anni in ambito di supporto 
alle reti di patologia, vorrebbe creare tavoli di discussione Regionali che possano aprire un confronto 
tra tutti gli stakeholders di sistema impegnati nella cura di questa patologie. L’obiettivo è quello di 
costituire un tavolo di lavoro generatore di idee e strumento di condivisione di “proven practices”, 
fornendo supporto metodologico per l’implementazione di modelli gestionali che portino a progressi 
organizzativi, dove al centro possa davvero esservi il paziente.
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SALUTI ISTITUZIONALI
Carmelo Pullara,Vicepresidente VI Commissione 
Salute, Servizi Sociali e Sanitari Regione Siciliana

INTRODUZIONE DI SCENARIO
Paolo Guzzonato, Direzione Scientifica Motore 
Sanità

IL PAZIENTE E LA SUA SICUREZZA PRIMA DI OGNI 
COSA: COME?
Paolo Salerno, Centro Nazionale Malattie Rare 
CNMR dell’ISS, Roma

TAVOLA ROTONDA I
FATTORI CHIAVE DI SUCCESSO NELLA GESTIONE 
DELLE IP: COME IMPLEMENTARE
LA DIAGNOSI PRECOCE ED EFFICIENTARE IL 
PERCORSO DI CURA

• Liste d’attesa, accesso alle cure e
  organizzazione regionale
• Come e con che strumenti sostenibili,
   rispondere ai bisogni socio
   assistenziali il malato al centro?
• Importanza di un modello a Rete (con
  coordinamento Nazionale): regole e indicatori 
  di percorso, quali ruoli per Hub & Spoke

TAVOLA ROTONDA II
EQUO E UNIFORME ACCESSO ALLE CURE: TUTTI GLI 
ATTORI DI SISTEMA IMPEGNATI

MODERANO: 
Paolo Guzzonato, Direzione Scientifica Motore 
Sanità
Francesca Romanin, Direttore Comunicazione 
Motore Sanità

• Modello a rete con un coordinamento Nazionale?
• Gestione sostenibile del malato raro:
   tra etica ed ottiche economicistiche
• L’impatto della ricerca sui farmaci
   orfani
• Industria, responsabilità sociale, ricerca
   e profitto: quale equilibrio possibile?
• Proposte e soluzioni innovative

Tutti i relatori sono stati invitati
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Luigi Aprea, Direttore Sanitario AOU Policlinico 
“P.Giaccone” Palermo
Pasquale Cananzi, Dirigente Farmacista Centro Regionale 
di Farmacovigilanza e Vaccinovigilanza, Regione Siciliana
Salvatore Caruso, Presidente Federfarma Siracusa
Francesco Paolo Lombardo, Responsabile Settore 
Pneumologia Macroarea Cronicità SIMG
Alessandro Oteri, Dirigente Farmacista Centro Regionale 
di Coordinamento di Farmacovigilanza e Vaccinovigilanza 
Regione Siciliana
Giovanna Pappalardo, Direttore Farmacia AOU policlinico 
Vittorio Emanuele, Catania
Giovanni Passalacqua, Direttore Pneumologia AO 
Papardo, Messina
Rosalba Quattrocchi, Dirigente Medico AOU Policlinico 
Rodolico San Marco, Catania
Flavia Rossano, Direttore Farmacia AO Papardo, Messina 
Nicola Scichilone, Professore Ordinario Malattie Apparato 
Respiratorio Università degli Studi , Palermo
Erminia Taormina, Dirigente Farmacista AOUP 
“P.Giaccone”, Palermo
Carlo Vancheri, Professore Ordinario Malattie Apparato 
Respiratorio AOU Policlinico"Rodolico-San Marco", Catania
Patrizio Vitulo, Responsabile Unità Operativa di 
Pneumologia ISMETT IRCCS, Palermo

CONCLUSIONI
Paolo Guzzonato, Direzione Scientifica Motore Sanità

Luigi Aprea, Direttore Sanitario AOU Policlinico Paolo 
Giaccone, Palermo 

Antonio Lazzara, Direttore Sanitario AOU Policlinico- San 
Marco, Catania

Giuseppe Ranieri Trimarchi, Direttore Sanitario AO 
Papardo, Messina
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Maria Grazia Furnari, Dirigente Programmazione 
Ospedaliera Assessorato Regionale della Salute Regione 
Siciliana

Francesco Paolo La Placa, Responsabile Servizio 
Programmazione Territoriale, Regione Siciliana
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