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Stato dell’arte

La scarsa disponibilita di fondi da destinar$a aicerca scientifica in ambito
delle dipendenze patologiche rappresenta una kimoita importante alla
indipendenza della ricerca scientifica :

1) non in tutte le Regioni vengono erogati fondi dedii ad una ricerca

indipendente, un esempio pratico in tal senso presgentato dalla Legge Regionale /

Agosto 2007 n° 7 Promozione della ricerca scientifica e détinovazione

tecnologica in Sardegna Promozione e sostegno t#éma regionale della ricerca”.

Divulgazione delinformazione e della cultura scientifica, anche edwerso |l

sostegno alla rete regionale di biblioteche; fatalzione della creazione di forme
associative tra universita, centri di ricerca, imgge Promozione di un sistema di
valutazione attraverso standard internazionalmemigonosciuti.

2) in Italia il numero dei centri di cura pubblesidel privato sociale, rappresentano un
patrimonio non trascurabile ai fini di una ricefoalizzata alla diagnosi e dalla cura
delle tossicodipendenze. Globalmente nei Ser.T sdormatati circa 180000
tossicodipendenti di questi circa 80000 sono irttamaento farmacologico con
metadone e buprenorfina. Inoltre, una parte di 888D attualmente inseriti presso
centri residenziali del privato sociale che unitateeai Servizi Pubblici rappresentano
un importante fonte di dati per lo sviluppo di kEnali ricerca finalizzate al

miglioramento dei trattamenti erogati a tale popiolae di pazienti.



3) le difficolta incontrate nel condurre ricercanaa nei ser.T sono secondarie alla
mancanza di investimenti sia pubblici (ministeagioni ecc) che privati, inoltre, le
poche risorse economiche disponibili dagli investitn pubblici (bandi di
finanziamento) spesso sono poco note ai professiodel settore o prevedono
procedure molto articolate al fine del loro otteanto; a tutto questo va aggiunto che
gli assetti organizzativi dei Servizi (la costamtwenza di personale e di strutture
idonee), e delle ASL rendono difficoltosa e macokanla conduzione di studi clinici
presso i Ser.T,

4) in Italia la promozione della ricerca € basataesitiiziative spontanee di alcuni
gruppi che sono riusciti ad esprimere risultatiridevo internazionale nel campo
della neurobiologia, della epidemiologia e dellainich delle dipendenze.
Nonostante le difficolta attualmente presenti liaadelle pubblicazioni su Pub-
Med dei gruppi di ricerca italiani in tale ambiteideenzia un costante aumento dal
2000 ad oggi ma tutto questo necessita anche diuto istituzionale sia locale che
centrale.

5) La costante collaborazione tra pubblico e privdite caratterizza il nostro sistema di
cura rappresenta una preziosa risorsa da sfrattar®do intelligente anche ai fini
della ricerca scientifica (valutazione esiti deittamenti in Comunita terapeutiche
ecc).

Criticita
Totale assenza di un sistema di infrastrutturen@ativo-amministrativo-tecnico) in
grado di:

individuare le priorita della ricerca finanziatancasorse pubbliche;

finalizzare gli investimenti economici sulla bas#le priorita individuali;

assicurare un sistema di valutazione;

oo T p

coordinare i soggetti interessati (pubblico, prvatiniversita, centri di
ricerca)

e. riservare attenzione al&countability delle ricerche finanziate



Ai Decisori Politici sa de governo centrale che di quello regionale
comunichiamo che:

A) la necessita di fornire infrastrutture normativenanistrative e tecniche al fine
di creare un sistema competitivo di ricerca tenemdmto anche delle
indicazioni da parte di chi conduce la ricerca;

B) di potenziare i finanziamenti pubblici per la nc, rendere piu agevole da
parte delle ASL la partecipazioni a bandi di rieerc

C) e necessario/indispensabile I'introduzione di ursaiplina formativa specifica
all’interno dei percorsi di formazione universitgri

D) che la ricerca scientifica in tale ambito non degsere considerata come un
gualcosa in piu, ma come una attivita indispensaldl pertanto deve
necessariamente essere finanziata e sorrettazistinimente in quanto
rappresenta l'unica pratica per 'implementazionghoramento del sistema di
cura con conseguente produzione di dati scientifasati sull’evidenza clinica
in grado di orientare le scelte terapeutiche desirehe dei Servizi



