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Servizio L'accordo con l'India

Parte la caccia agli infermieri indiani: al via corsia 
veloce per assumerli in Italia
In Italia ne mancano 60mila: previsto un iter semplificato per riconoscere i titoli. Al 
via anche dei piani d'azione di addestramento con una parte di formazione 
linguistica

di Marzio Bartoloni

21 maggio 2026

In Italia mancano oltre 60mila infermieri. In Europa e anche tra i Paesi Ocse siamo tra quelli che 
ne hanno di meno e servono molto più dei medici. Soprattutto ora che aprono le nuove Case di 
comunità della nuova Sanità territoriale finanziate con 2 miliardi dal Pnrr che vanno popolate 
anche di infermieri. Ecco perché arriva al momento giusto la firma tra Italia e India - tra i dossier 
al centro del vertice a Roma tra la premier italiana Giorgia Meloni e il primo ministro indiano 
Nerandra Modi - della dichiarazione d'intenti per facilitare la mobilità degli infermieri indiani 
verso l'Italia. Un percorso che è iniziato ad Ancona due anni fa durante il G7 quando il ministro 
della Salute Orazio Schillaci aveva annunciato questo progetto.

Il riconoscimento più veloce di titoli

Il documento punta a «individuare alcuni titoli di infermieri conseguiti in India che - spiega la 
relazione illustrativa - presentano un percorso professionale sovrapponibile rispetto al percorso 
curriculare e professionale dell'infermiere secondo l'ordinamento italiano», evitando così 
lungaggini e adempimenti «compensativi». Alla luce di questi titoli riconosciuti in modo 
automatico i due ministeri indiano e italiano si impegnano a «individuare procedure di 
reclutamento che, in presenza di determinati requisiti professionali e linguistici, consentano ai 
professionisti indiani la diretta iscrizione all'Ordine, e pertanto l'esercizio della professione». Una 
corsia veloce, questa, che prevede anche «piani d'azione di addestramento con una parte iniziale di
formazione linguistica di base fornita e certificata in India, oltre a competenze tecniche e 
linguistiche aggiuntive da fornire in Italia». Nella dichiarazione congiunta è prevista anche 
l'istituzione di un Comitato di coordinamento congiunto che avrà il compito di facilitare le 
procedure di reclutamento.

Le altre iniziative dell'accordo con l'India

L'intesa con l'India prevede anche che sarà facilitato lo scambio di professionisti senior e junior tra
le rispettive istituzioni sanitarie per «promuovere l'apprendimento interculturale e migliorare le 
competenze professionali, contribuendo allo sviluppo reciproco delle competenze sanitarie e 
favorendo un ambiente collaborativo». Prevista anche l'organizzazione di workshop, seminari e 
conferenze congiunti per gli infermieri «per scambiare esperienze, affrontare sfide comuni ed 
esplorare soluzioni collaborative, rafforzando così il networking e rafforzando le relazioni 
professionali». All'articolo 7 viene anche stabilito che ogni singolo contratto di lavoro tra un 



lavoratore e un datore di lavoro sarà regolato dalla legge italiana, incluso il contratto di lavoro. Lo 
stesso articolo 7 della dichiarazione d'intenti tra India e Italia prevede poi che agli infermieri sarà 
permesso trasferire i loro risparmi in una valuta convertibile in India.
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Servizio Vatican Longevity Summit

Vivere più a lungo non basta: la vera sfida è vivere 
meglio
L’invecchiamento non può essere affrontato solo in termini sanitari o economici: 
senza relazioni e dignità si rischia una forma sofisticata di solitudine

di Padre Alberto Carrara*

21 maggio 2026

Viviamo in un tempo straordinario. Per la prima volta nella storia dell’umanità, la longevità non è 
più soltanto un destino biologico o una speranza statistica: è diventata un progetto scientifico, 
sociale ed etico. Le neuroscienze, la medicina rigenerativa, l’epigenetica e l’intelligenza artificiale 
stanno trasformando radicalmente il modo in cui comprendiamo l’invecchiamento. Ma proprio 
mentre aumentano le possibilità di estendere la vita, emerge una domanda ancora più decisiva: 
vivere più a lungo per che cosa? La vera sfida oggi non consiste semplicemente nell’aggiungere 
anni alla vita, ma nell’aggiungere vita agli anni. È questo il cuore della riflessione che anima il 
Vatican Longevity Summit, nato nel 2025 e giunto alla sua seconda edizione, in programma il 25 e 
26 maggio 2026 a Roma. Il Summit rappresenta un ponte originale tra scienza, etica e visione 
umanistica della persona. Non un semplice congresso medico, ma un laboratorio internazionale di 
pensiero sul futuro dell’umano.

I progressi della scienza

Negli ultimi decenni la ricerca scientifica ha compiuto progressi impressionanti. Oggi sappiamo 
che l’invecchiamento non è un processo uniforme e inevitabile come si pensava un tempo. 
Alimentazione, esercizio fisico, salute mentale, relazioni sociali, arte, qualità del sonno e ambiente 
influenzano profondamente il modo in cui invecchiamo. A questo si aggiungono le nuove frontiere 
della biotecnologia: riprogrammazione cellulare, medicina di precisione, analisi predittive 
attraverso l’IA, studio dei meccanismi epigenetici e delle cellule senescenti. Oggi la ricerca studia 
anche il ruolo dell’infiammazione cronica, del microbiota, dello stress cellulare e della salute 
cerebrale nei processi di invecchiamento. Sempre più evidenze mostrano infatti come longevità e 
qualità della vita dipendano dall’interazione tra fattori biologici, ambientali, cognitivi e sociali.

Il rischio di nuove diseguaglianze

Tuttavia, ogni avanzamento scientifico porta con sé interrogativi etici profondi. Chi potrà accedere 
alle future terapie della longevità? Rischiamo di creare nuove disuguaglianze biologiche? Quale 
idea di essere umano guida oggi la ricerca sull’estensione della vita? E soprattutto: possiamo 
ridurre la longevità a una semplice ottimizzazione tecnica del corpo?

La questione decisiva riguarda infatti la qualità della vita. Una società che vive più a lungo ma 
senza relazioni, senza senso, senza cura reciproca o senza dignità rischia di trasformare la 
longevità in una forma sofisticata di solitudine. Per questo il tema dell’invecchiamento non può 
essere affrontato solo in termini sanitari o economici. È una questione antropologica, culturale e 



persino spirituale. Il Vatican Longevity Summit nasce precisamente da questa consapevolezza: la 
persona non è una macchina biologica da riparare indefinitamente, ma un essere relazionale, 
incarnato, vulnerabile e aperto al significato. La longevità, allora, non può essere pensata come 
una fuga dalla fragilità, ma come una nuova opportunità per ripensare solidarietà, 
intergenerazionalità e bene comune.

Un’alleanza tra saperi

Non è un caso che attorno al Summit si incontrino premi Nobel, neuroscienziati, genetisti, filosofi, 
medici, esperti di intelligenza artificiale ed esponenti del mondo umanistico. La grande sfida 
contemporanea richiede infatti un’alleanza tra saperi. La scienza ci offre strumenti potentissimi 
per comprendere e rallentare i processi dell’invecchiamento; l’etica ci aiuta invece a orientare 
queste conquiste verso una visione autenticamente umana dello sviluppo.

Il Vatican Longevity Summit nasce proprio dalla volontà di costruire uno spazio di dialogo tra 
ricerca scientifica e riflessione etica, in un momento storico in cui la longevità sta diventando una 
delle grandi trasformazioni globali del nostro tempo. Comprendere come vivere più a lungo 
mantenendo autonomia, relazioni, salute e dignità sarà infatti una delle sfide decisive delle società 
contemporanee.

In fondo, la domanda più importante non è quanto a lungo vivremo, ma quale umanità 
desideriamo diventare mentre impariamo a vivere più a lungo.

*LC Presidente dell’Istituto Internazionale di Neurobioetica



Servizio Oncologia pediatrica

Tumori, al Festival del cinema di Cannes riflettori 
sulla «leucemia dei bambini»
Presentato il cortometraggio “Sangue bianco” ispirato al libro “Tante belle persone” 
che racconta la malattia ma anche il ruolo cruciale della relazione terapeutica

di Barbara Gobbi

21 maggio 2026

C’è la vita quotidiana, colta di sorpresa, trafitta all’improvviso dalla notizia di malattia. C’è il tempo
sospeso delle famiglie, di genitori e nonni, di fratelli e zii, di amici e insegnanti, dei compagni di 
studio e di sport. C’è la fatica: quella data dalla patologia ma anche quella dell’attesa, della vita 
confinata per lunghi periodi in un reparto, del non sapere cosa sarà domani né se ci sarà un futuro.
E, anche, c’è abbastanza materiale per scriverne, per raccontare. Sì ma raccontare cosa? Di certo, 
la malattia: quella leucemia linfoblastica acuta che è l’aggressivo tumore del sangue “dei bambini”. 
Ma - soprattutto - va detto molto di più: il vissuto che in quelle vite all’improvviso deviate nel 
proprio corso continua a esserci, seppure in altro modo. E che porta con sé le nuove - preziose - 
relazioni del microcosmo pieno di significanti chiamato relazione terapeutica. Con i medici, 
innanzitutto, ma anche con gli infermieri e con gli altri operatori sanitari.

Ce n’era abbastanza perché da tutto questo nascessero un libro - “Tante belle persone”, scritto da 
Paolo Tallini, papà di Pietro che quella malattia l’ha affrontata per tre anni - e il documentario 
“Sangue Bianco” che ne è scaturito, selezionato e presentato al Festival del Cinema di Cannes 2026
all’interno dello Spazio Cinecittà (Italian Pavillon). A promuoverlo, con il patrocinio della 
Fondazione Maria Letizia Verga per lo studio e la cura della leucemia del bambino, la farmaceutica
Amgen.

Il documentario

Tre i protagonisti: Lorenzo e Jessica - due giovani che la malattia l’hanno incontrata a 12 e 17 anni 
e che oggi sono guariti, e lo stesso Paolo Tallini. E’ lui a raccontare per suo figlio Pietro, che è 
mancato nel 2023. E ha scelto di farlo con quel titolo emblematico, “Tante belle persone”, la cui 
cifra è in ogni caso la speranza. Stessa parola-chiave del “corto” portato a Cannes e ideato dalla 
scrittrice e sceneggiatrice Morena Rossi, con la regia di Lorenzo Cioglia. L’ossimoro della vita nella 
patologia, del bianco accecante e riflettente dello sfondo in cui i protagonisti si raccontano - che si 
alterna al rosso del sangue ora “malato” -: persone troppo giovani per poter abbinare alle loro 
esistenze anche solo il pensiero della morte. Tutto questo è nel titolo e nell’alternarsi di “bianco e 
nero” (il racconto della malattia) e “colore” (la vita che riprende, le foto, i ricordi, i progetti). 
Jessica, Lorenzo e Pietro ricostruiscono insieme alle loro famiglie quella normalità 
improvvisamente incrinata, così come la capacità di sorridere pure nei momenti più drammatici.

La malattia



Di leucemia linfoblastica acuta ci sono 800 nuovi casi l’anno in Italia e circa 400 sono 
diagnosticati in età pediatrica da 0 a 18 anni. Oggi la supera il 92% dei bambini, ma le percentuali -
ci ricordano medici e ricercatori - non valgono per il singolo: “una persona guarisce o non guarisce 
e il confine resta assoluto”. «Se si pensa che all’inizio degli anni Settanta i trattamenti chemio-
radioterapici consentivano percentuali di guarigione del 30%-50%, si può comprendere perché 
questa patologia sia considerata oggi il paradigma dei successi in emato-oncologia pediatrica», 
spiega Carmelo Rizzari, direttore della Ricerca clinica e Fase 1 Pediatria della Fondazione Irccs San
Giovanni dei Tintori Monza. Molta strada è stata fatta grazie alla ricerca: l’introduzione di farmaci 
innovativi come gli inibitori della tirosin-chinasi, gli anticorpi farmaco-coniugati e le nuove terapie
cellulari Car-T stanno cambiando lo scenario della cura. «Ma se è importante raccontare i successi 
- prosegue Rizzari - è necessario anche guardare alle sconfitte vissute dai pazienti, dalle loro
famiglie e da noi operatori sanitari, continuando a stimolare la ricerca».

Relazione terapeutica parte della cura

Di certo, vincente è quell’alleanza terapeutica e quel lavoro di squadra che soprattutto in caso di 
pazienti pediatrici si sviluppa tra specialisti e famiglie. «Mi sono sentito in dovere di raccontare la 
nostra vicenda - spiega Paolo Tallini - e ho scritto un libro per restituire quanto Pietro ha ricevuto. 
In questa esperienza ho capito che i medici devono accompagnare la loro capacità tecnica con la 
componente umana: il rapporto tra questi due elementi in particolare per patologie come quella 
che ha affrontato mio figlio Pietro è “50%-50%”, perché senza empatia e relazione rischiamo di 
non portare a compimento questi percorsi di cura».

A confermare le sue parole è Sabina Chiaretti, Dipartimento Medicina Traslazionale e di 
Precisione, Università La Sapienza di Roma: «La leucemia linfoblastica acuta costringe a lunghi 
periodi di degenza durante i quali i pazienti temono di perdere tutto: è inevitabile per noi stringere 
legami con loro e con le famiglie, legami che lasciano un’impronta indelebile. Per noi clinici la 
relazione è parte integrante della cura», dice.

«Con questo corto - conclude Alessandra Brescianini, Medical Director Amgen Italia - vogliamo 
riconoscere il valore dell’impegno della comunità scientifica e di tutti coloro che operano in sanità 
e che ogni giorno fanno concretamente la differenza nella vita dei pazienti».



Servizio Moon to Mars

Dormiveglia o rem: la ricerca spaziale apre nuovi 
orizzonti sul monitoraggio del sonno
Una maschera indossabile con una serie di sensori avanzati raccoglie informazioni 
fondamentali sul funzionamento del corpo nello spazio e sulla terra

di Davide Madeddu

21 maggio 2026

Dalla ricerca spaziale un nuovo orizzonte per studiare e monitorare il sonno. Il tutto grazie a una 
maschera con applicazioni dedicate, sviluppata dall’Istituto Italiano di Tecnologia in 
collaborazione con le Università di Bologna e del Salento e del Centro di Ricerca e Trasferimento 
Tecnologico, e finanziata dall’Agenzia spaziale italiana. E con un obiettivo: capire come dormiamo,
nello spazio e sulla terra.

Nasce Somniia monitor

Proprio da questa esigenza nasce Somniia monitor, uno strumento che si presenta come una 
maschera progettata «per essere indossata durante il sonno, ma al suo interno integra una serie di 
sensori avanzati che permettono di raccogliere informazioni fondamentali sul funzionamento del 
corpo durante il sonno». Tra questi: sensori per il battito cardiaco e la respirazione, sensori di 
temperatura, movimento ed elettrodi per registrare l’attività cerebrale. I dati vengono poi 
analizzati da algoritmi di intelligenza artificiale, in grado di riconoscere automaticamente le 
diverse fasi del sonno, veglia, sonno leggero, profondo e Rem, e di costruire un quadro completo 
della qualità del riposo, anche in condizioni operative complesse, come quelle spaziali. «Un 
elemento distintivo del sistema - sottolineano dall’Agenzia spaziale - è l’impiego di sensori 
piezoelettrici sviluppati da IIT, che permettono di monitorare respirazione, attività cardiaca e 
movimenti oculari in modo non invasivo, aumentando il comfort dell’utilizzatore e riducendo la 
complessità delle procedure tradizionali».

Trasferire il know how spaziale alla vita quotidiana

Al centro dell’iniziativa c’è il ruolo dell’Agenzia che ha promosso e sostenuto il progetto. Il tutto 
con un duplice obiettivo: sviluppare tecnologie utili per le missioni spaziali e renderle trasferibili 
nella vita quotidiana. «Fondamentale - sottolineano dall’Agenzia - il contributo dei partner, che 
hanno sviluppato il dispositivo sotto il coordinamento del Centro per le Nanotecnologie 
Biomolecolari di Lecce dell’Istituto Italiano di Tecnologia». Si tratta del Dipartimento di Scienze 
Biomediche e Neuromotorie dell’Università di Bologna, il Dipartimento di Ingegneria 
dell’Innovazione dell’Università del Salento e CETMA.

«Oggi la salute degli astronauti rappresenta una priorità assoluta, soprattutto in vista delle future 
missioni di lunga durata del programma Moon to Mars - è il commento di Amy Amata Soriano, 
Project Manager di Somniia Monitor dell’Agenzia Spaziale Italiana - questo progetto rappresenta 
un esempio concreto di sinergia tra l’Agenzia e istituti di ricerca italiani come l’IIT nell’ambito di 
future missioni spaziali, con ricadute positive anche sulla vita quotidiana a terra».



Dir. Resp.:Roberto Napoletano



Dir. Resp.:Roberto Napoletano




