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UINCHIESTA. Peri sanitari del «San Giovanni di Dio» si profila il processo con I'accusa di omic

dio colposo. I legali non chiederanno il rito abbreviato: sono innocenti

Mori d’infarto, chiesto il giudizio per 4 medici

© Per la Procura Antonio Carlino, 48 anni, poteva essere salvato se i chirurghi «avessero trattato il caso correttamente»

Gli imputati si sono sempre difesi
sostenendo che, fino all’episodio
del malore, non si era registrato
alcun segno clinico o strumentale
che potesse indirizzare verso una
diagnosi di infarto intestinale.

Gerlando Cardinale

ess Secondo la Procura della Re-
pubblica l'infarto intestinale che co-
sto la vita ad Antonio Carlino, pal-
mese di 48 anni, poteva essere dia-
gnosticato e curato in tempose ime-
dici avessero trattato il caso
correttamente con minore superfi-
cialita e senza «una condotta asten-
sionisticar.

Per quattro sanitari in servizio al
reparto di Chirurgia dell’'ospedale
San Giovanni di Dio si profila il ri-
schio di un processo per l'accusa di
omicidio colposo. 1 pm hanno chie-

sto il rinvio a giudizio per Antonio
Maniscalco, Michele Castellano,
Danilo Turco e Alessio D’Angelo, in
servizio nei giorni in cui Carlino fu
ricoverato in ospedale prima del tra-
sferimento al reparto di Rianimazio-
ne dove mori in seguito all'aggrava-
mento delle sue condizioni di salu-
te.

A decidere se disporre il rinvio a
giudizio, sempre se i difensori dei
quattro imputati - gli avvocati Giusy
Katiuscia Amato e Andrea Carnabu-
ci - non chiederanno il giudizio ab-
breviato, sara il giudice dell'udienza
preliminare Alessandra Vella.

La prima udienza del procedi-
mento & stata fissata per il 18 gen-
naio. A trattare il caso, secondo
un'assegnazione automatica, dove-
va essere il gup Alfonso Malato che,
pero, si  astenuto perché incompa-
tibile visto che ha un legame di pa-
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Medici e infermieri in una corsia di ospedale
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rentela con uno dei medici coinvol-
ti. L'udienza era stata gia fissata per
la scorsa settimana. leri ¢’ stata in-
vece la nuova assegnazione e la fis-
sazione definitiva dell’'udienza pre-
liminare.

Carlino & morto il 26 maggio del-
I'anno scorso, a distanza di tre giorni
dal ricovero. La sera del 22 maggio,
dopo avere cenato, avverti un dolore
allo stomaco al quale, in un primo
momento, non diede particolare pe-
so. L'indomani mattina ando in
ospedale e dal pronto soccorso ven-
ne smistato al reparto di Chirurgia
per sottoporsi a degli accertamenti.
La sera, attorno alle 22, secondo la
ricostruzione dell’episodio che ha
portato alla richiesta di rinvio a giu-
dizio, si alzd dal letto e accusd un
malore. I medici lo sottoposero su-
bito a una tac addominale e, in piena
notte, fu portato in sala operatoria

per tentare di tamponare l'infarto
intestinale in corso. Carlino fu tra-
sferito nel reparto di Rianimazione
ma, tre giorni piti tardi. il 26 maggio,
mori.

L'indagine fu avviata in seguito a
un esposto dei familiari dell'uomo
che chiesero diaccertare le cause del
decesso e sottolinearono la condot-
ta dei medici che, dal loro punto di
vista, sottovalutarono il caso. La
Procura dispose una consulenza e
adesso chiede il rinvio a giudizio ri-
tenendo che sarebbe stato possibile
diagnosticare in tempo l'infarto ad-
dominale e, quindi, evitare la morte
del quarantottenne.

Gli imputati si sono sempre difes
sostenendo che, fino all'episodio del
malore, non si era registrato alcun
segno clinico o strumentale che po-
tesse indirizzare verso una diagnosi
di infarto intestinale. “GeCa"
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INSICILIA COLPITE 3 MILA DONNE, CON UNA MEDIA DI 368 ALL'ANNO. DIAGNOSI DIFFICILE: LA MORTALITA RESTA ANCORA ALTA

Tumore ovarico,

un nemico silenzioso
Ogni settimana

10 nuovi casi al Civico

© Esperti di tutta Italia a confronto in citta su tecniche e cure

Da maggio nel nuovo reparto dell'o-
spedale palermitano sono stati trattati
pirdi 250 casi. [1 71 per cento delle pa-
zienti proveniva da Palermo e provin-
cia, il 29 da altre province siciliane e
I'11 addiritturadaaltreregioni.

Monica Diliberti

ees Un nemico «silenzioso» della
donna. E il tumore ovarico, una
neoplasia subdola che ancora trop-
po spesso viene scoperta quando &
gia in uno stato avanzato perché al-
I'inizio non da sintomi particolari.
In Sicilia, ci sono oltre 3.000 donne
che hanno ricevuto una diagnosi di
carcinoma ovarico, con una media
di 368 nuovi casi ogni anno, ovvero
11,3 casi ogni 100mila abitanti. E
purtroppo, proprio perché spesso
si arriva tardi, in tutto il sud Italia la
mortalita e ancora piuttosto eleva-
ta: 5,7 decessi all'anno ogni 100mi-
la donne. Che non é cosa da po-
co.
Per diffondere in modo capillare
le conoscenze su questa malattia
insidiosa (in particolare nelle for-
me localmente avanzate) e sul tu-
more della cervice uterina e, so-
prattutto, per arrivare a diagnosi
sempre piu precoci, lo Steri & stato
la sede di un corso di aggiorna-
mento organizzato dall' Arnas-Civi-
co e dall'universita. L'iniziativa &
stata supportata dall'Associazione
ostetrici e ginecologi ospedalieri

riuniti, dalla Societa italiana di en-
doscopia ginecologica ¢ da quella
di ginecologia e ostetricia e dall'As-
sociazione ginecologl universitari
italiani.

Il tumore all'ovaio rientra tra le
prime 5 cause di morte per cancro
nella popolazione femminile di eta
inferiore a 50 anni. Nonostante la
diffusione del pap test e dei pro-
grammi di screening arrivati ormai
un po' dappertutto, il carcinoma
della cervice uterina é il terzo tu-
more maligno dell'apparato ripro-
duttivo a livello nazionale, con
1.580 nuovi casi all'anno e due de-
cessi ogni 100mila donne.

Considerato che entrambi que-
sti tumori si presentano quasi sem-
pre in forma localmente avanzata,
I'approccio alle due patologie de-
v'essere necessariamente multidi-
sciplinare: un attacco su piu fronti,
insomma, dalla ginecologia classi-
ca alla chemioterapia, dalla radio-
terapia alle tecniche chirurgiche
addominali e urologiche.

I numeri sui tumori ginecologici
sono confermati anche dall'attivita
del nuovo polo onco-ginecologico
del Civico. Da maggio a meta no-
vembre, sono stati trattati 235 casi,
con una media di 10 a settimana. In
particolare, 86 interventi sono stati
per carcinoma ovarico (37 per cen-
to), 36 all'endometrio (15 per cen-
to), 35 alla cervice (15 per cento), 33
per altri tumori (14 per cento). Altri

45 casi erano sospette neoplasie,
anche se poil esame istologico € ri-
sultato negativo (19 per cento). Il
71 per cento delle pazienti proveni-
va da Palermo e provincia, il 29 da
alwre province siciliane ¢ I'11 addi-
rittura da altre regioni. Uno sprint
iniziale in piena regola. «La gineco-
logia oncologica completa I'offerta
assistenziale del Centro oncologico
“Maurizio Ascoli” del Civico - affer-
ma Giovanni Migliore, direttore ge-
nerale dell'azienda ospedaliera -,
assicurando una risposta di eccel-
lenza al bisogno di cura delle pa-
zienti affette da tumori dell'appa-
rato riproduttivo, grazie ad una vir-
tuosa collaborazione tra universita
e Servizio sanitario regionale che,
in tempi di spending review, inau-
gura una nuova ¢ pitt efficiente mo-
dalita di gestione delle risorse».

Durante il corso sono stati af-
frontati molti aspetti del carcino-
ma ovarico, due in particolare: la
progressiva integrazione degli ap-
procci chirurgici mininvasivi nella
cura delle neoplasie ginecologiche
e il ruolo crescente ricoperto dalle
metodiche di identificazione del
linfonodo sentinella, il primo ad
essere coinvolto in caso di malattia
neoplastica. La tecnica di identifi-
cazione di questo particolare linfo-
nodo & impiegata da tempo nei casi
di tumore al seno e di melanoma:
ora & applicabile anche alla zona
pelvica. ("M0D")
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L’équipe di oncoginecologia dell’'ospedale Civico diretta dal professor Vito Chiantera

AL POLICLINICO. Salvata una 49enne: il «leiomiosarcoman era all'altezza del petto
Intervento record, asportata una massa di 2,3 chili

e+ Ayeva un tumore di 2 chili e 300
grammi nel petto, cosi grosso e in-
vasivo averle addirittura spostato il
cuore. Solo un delicato intervento
chirurgico ha potuto salvare la vita
ad una g49enne affetta da un leio-
miosarcoma, un tumore maligno dei
tessuti molli che, di solito, non si lo-
calizza ai polmoni. Ma non questa
volta. L'operazione é stata eseguita
dall'équipe di Chirurgia toracica del
Paliclinico «Paolo Giacconew, guida-
ta da Calogero Porrello. A distanza di
circa 20 giorni, la donna sta bene ed
@ pronta a continuare il suo viaggio
verso la guarigione.

Da un paio di mesi, pur non fuman-
do, la signora aveva una tosse secca
che non voleva lasciarla in pace, re-
spirava con difficolta anche senza
fare sforzi particolari, accusava un
dolore al torace, sulla destra, e le
sue gambe erano molto gonfie. La
Tac non ha lasciato alcun dubbio: nel
suo petto cresceva una massa tumo-

rale grande all'incirca 16 centimetri.
«Se non fosse stata operata - spiega
il dottore Porrello - sarebbe morta:
aveva il cuore spostato, le vene cave
compresse, il polmone aggredito, un
ampio edema alle gambe. Giala pre-
parazione in sala operatoria ha ri-
chiesto la presenza di due anestesi-
sti e di uno specialista broncologo».
L'intervento per asportare il leio-
miosarcoma & stato piuttosto com-
plesso: il tumore era esteso al pol-
mone, ai bronchi e al pericardio, la
membrana che avvolge il cuore.
«Siamo dovuti intervenire sul pol-
mone e sul cuore con grande delica-
tezza - aggiunge il chirurgo -. La
massa neoplastica era fortemente
vascolarizzata, comprimeva il cuore
e infiltrava tenacemente tutto il
polmone destro, che & stato intera-
mente asportato, insieme ad una
parte del pericardio». La membrana
@ stata sostituita da una protesi di
bovino.
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Anche la fase post operatoria é stata
impegnativa. «Per garantire una
corretta ripresa della fase respirato-
ria della paziente - spiega |'anestesi-
sta Cesira Palmeri di Villalba - anda-
vano verificate le condizioni del pol-
mone residuon.
Ma com'é possibile - viene da chie-
dersi - che il tumore di questa don-
na sia arrivato in cosi breve tempo a
tali dimensioni? «Si tratta di un tipo
di neoplasia che ha una velocita di
crescita eccezionale - risponde Por-
rello -. Siamo felici dell'ottimo risul-
tato. E stata una procedura partico-
larmente complessa. Ci siamo as-
sunti un grossa rischio ad eseguire
un intervento di questa portata, ma
non avevamo alternativen,
L'attivita dell'équipe & supportata
dal Dipartimento di Chirurgia gene-
rale e d'urgenza e dei trapianti d'or-
gano, nell'ottica di un‘attivita coor-
dinata e multidisciplinare. ("MOD*)
MO.D.
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anche da
ampania, Pugla, Calabra, Basili-
Molise. Sono rtante le donne
che scoprono che un tumore ha ag-
gredito laloro sfera pil intima e che
scelgono I'Unita operativacomples-
sa di Ginecologia oncologica del-
I'Arnas-Civico, diretta da  Vito
Chiantera. Una struttura dotata di
140 postiletto, nara dalla sinergia tra
Civico e ateneo palermitano, e che
ha gia preso in carico decine e deci-
ne di pazienti. «Tra gli obiettivi -
spiega Chiantera -, quello di evitare
che le pazienti della Sicilia occiden-
tale vadano fuoria curarsie quello di
diventare polo d'attrazione per tutte
le pazienti del sud Italia».
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| et s b

{5 alla cervice l !]n rcento), 33

per altri tumori (14 per cento). Altri

. ??!,'Lf—,,fa_:_l?—f:f -

é';r

AR RRTIA L dl AUHIU © Al ITekanoma;

ora ¢ applic ﬂn!r anche alla zona
pelvica, "mor

a//é,

sue gambe erano molto gonfie. La

Tac non ha lasciato alcun dubbio: nel
suo petto cresceva una massa tumo-

parte del pericardion. La membrana

@ stata sostituita da una protesi di
bovino.

carcinoma ovarico aumentano e
la mortalita si attesta a livelli piut-
tosto elevati. Qual ¢ la situazione?
«Questi tumori sono tanti e la mag-
glor parte viene scoperta quando la
malattia © molto avanzata. 11 70-80
per cento e gia al terzo o al quarto
stadio (su una scala da 1 a 4, ndr.
Negli ultimi 10 anni, e state dimo-
strato che le malate seguono un per-
(‘()r\nmn!lndl\('lws('\(‘ngmmlr;!l-
tate in centrid’eccellenza digineco-
logia oncologicao meno. La progno-
st pud  essere  differente. |
carcinoma ovarico richiede una chi-
rurgia particolarmente avanzata e
protocollidi oncologia medica mol-
to all'avanguardia. Ogni settimana
tuttal'équipe si riunisce per decide-
re se fare un determinato trattamen-
to prima o dopo l'intervento»,

Questi carcinomi
richiedono protocolli
particolarmente
avanzati

*** Quindi possiamo immaginare
che sia necessaria anche un'orga-
nizzazione puntuale...
«Owvviamente. L'ospedale ha biso-
gno diun certo tipo di organizzazio-

Ad esempio, sale operatorie per
interventi anche di 8 ore, terapia in-
tensiva per accogliere la paziente, la
chirurgia toracica, la hanca del san-
guenr.

/

Vito Chiantera

®** Una sorta di puzzle perfetto
cui mancavasolo un tassello: la te-
rapia intensiva. Che orac'e...

«[ stata attivata da un mese e viene
utilizzata da noi, dalla chirurgia ge-
nerale, da quella toracica e daquella
urologica. La cooperazione tra que-
ste 4 branche & massima ed ¢ indi-
spensabile. La terapia intensivaha 5
posti letto e un anestesista dedicato
ed e organizzata a “fisarmonica”: si-
gnifica che é attivabile al bisogno.
Non & una rianimazione, ma viene
organizzata in base all'intervento.
Ad esempio, se so che devo fare
un’'operazione per asportare un car-
cinoma ovarico, so che miserviraun
postointerapiaintensiva. Al contra-
rio, non sara necessario se devo fare
chirurgia mininvasiva. E pero un
modello flessibile: se durante un'o-

feie '

“digtlizac aey trapnantl dor-
gano, nell'ottica di un'attivita coor-
dinata e multidisciplinare. (*MoD*)
MO.D.

ario di Glneco!ogqa oncologica: «Vogliamo evitare viaggi della speranza e diventare polo d'attrazione per tutte le pazienti del suds

perazione per cui era stato scelto un
approccio mininvasivo la situazione
diventa piti complessa, la terapia in-
tensiva viene allertata immediata-
mente».

°¢+ Nel caso del tumore cervicale
il pap test puo salvarela vita, E per
il carcinoma ovarico si pud fare
prevenzione?

«Purtroppo attualmente non c'e
nulla, ma la ricerca & importantissi-
ma. Ad esempio, insieme al “Gemel-
1i” di Roma, stiamo portando avanti
tre filoni di uno studio su due bio-
marcatori che potrebbe potrebbero
dare risultati molto incoraggianti.
Nonsiamo ancora in fase clinica pe-
r0. Un concetio & fondamentale: sic-
come il carcinoma ovarico non si
pud prevenire, & importante centra-
lizzare i casi clinici. Questo significa
che quando c¢'é questa malattia, va
affrontata in un centro d'eccellen-
zar. (*M0D")

MO. D.

MEDICINA. Ottocento persone si sono presentate alla postazione mabile dell’Enrico Albanese. Iniziativa anche a Villa Sofia. Candela: «Ora anche il servizio a domicilio»

Vaccino antinfluenzale, boomn di presenze all'Influ day

®e# Sono state pit di 800 le persone
che hanno approfirtato I'Influ Day
della Regione. e organizzato dall'A-
sp, per stimolare la vaccinazione
antinfluenzale. Sono stati moltissi-
me le persone che sisono presenta-
te nella postazione maobile allestita
nella terrazza a mare del presidio
«Enrico Albanese» di via Papa Ser-
gio. Una risposta importante, so-

prattutto mentre dalla societa giun-
gono notizie di famiglie che fanno
resistenza nella somministrazione
degli antidoti soprattutto ai bambi-
ni piccoli.

«Il riscontro della gente & stato
soddisfacente — ha sottolineato il di-
rettore generale dell’Asp, Antonio
Candela -, gli utenti hanno sfruttato
I'opportunita per effettuare una ve-

ra e propria “assicurazione sulla vi-
ta”. La prossima settimana attivere-
mo un nuovo servizio: andremo ad
effettuare la vaccinazione antin-
fluenzale a domicilio dei familiari
dei pazienti in cure palliative».

La vaccinazione antinfluenzale ¢
gratuita, oltre che per tutte le perso-
ne di eta superiore a 63 anni, anche
per i soggetti in eta pediatrica o

adulta affetti da malattie croniche
anche perisoggetti in eta pediatrica
o adulta affetti da malattie croniche
a carico dell’'apparato respiratorio,
circolatorio, da diabete. e da altre
malattie del metabolismo e da sin-
dromi da malassorbimento intesti-
nale.

E, altresi, gratuita per le donne al
secondo o terzo mese di gravidanza,

per i ricoverati presso strutture per
lungodegenti, per medici e perso-
nale sanitario di assistenza, familia-
ri di soggetti ad «alto rischio», per-
sonale a contatto con animali per
motivi di lavoro e bambini o adole-
scenti in trattamento a lungo termi-
ne con acido acetilsalicilico. La vac-
cinazione antinfluenzale & anche
effettuata dai medici di medicina

generale e pediatri di libera scelta
che aderiscono all’apposito pro-
gramma promosso dall'assessorato
alla Salute.

Anche l'azienda Villa Sofia-Cer-
vello ha aderito all'Influ Day. leri
mattina lo staff ha somministrato il
vaccino agli operatori aziendali che
lo hanno richiesto. Inoltre nei pros-
simi giorni, il 12,16.19 e 20 dicem-
bre, il personale sanitario potra vac-
cinarsi anche al Poliambulatorio
del Cervello, presso il servizio di
Medicina preventiva - medico
competente. Gl. MA,
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Negarono cesareo
per non dover fare
lavoro fuori orario

Per le gravi lesioni provocate durante il parto
la Procura di Catania ha sospeso tre dottoresse |

(B4 11 3. 4[*') ____} VITTORIO ROMANO

Prof. Perino
«Sconsigliata
la manovra
di Kristeller»

U e P
ANTON!IO FIASCONARO

PaLermo. Una delle dottores-
se sospese al Santo Bambi-
no, secondo l'accusa, pur
non essendo a conoscenza
dei fatti precedenti delle al-
tre due colleghe, anch’esse
sospese, avrebbe posto in
essere «una serie di condot-
te negligenti e imprudenti,
da un lato praticando alla
paziente per ben due volte

CATANIA. Se l'accusa mossa dalla Procu-
ra distrettuale della Repubblica di Ca-
tania nei confronti di tre dottoresse
dell'ospedale Santo Bambino sara con-
fermata, ci troveremmo di fronte a u-
n'aberrazione da ogni principio mora-
le, da ogni codice deontologico, da o-
gni norma.

“A seguito di una lunga attivita inve-
stigativa - si legge nel comunicato di-
ramato ieri dalla Procura e firmato dal
procuratore distrettuale Carmelo Zuc-
caro - si & accertato che il 2 luglio
2015, in occasione del parto di una ra-
gazza catanese di 26 anni, Deborah
Percolla, alcuni dei sanitari che la eb-
bero in cura (le dottoresse Amalia Da-
niela Palano e Gina Currao), per evitare
di rimanere a lavorare oltre il proprio
orario di lavoro, non soltanto omette-
vano di procedere con un immediato
intervento cesareo nonostante i mol-
teplici episodi di sofferenza fetale che
il tracciato evidenziava (ben cinque e-

pisodi di bradicardia in poco piu di u-
n'ora), ma, addirittura, somministra-
vano alla paziente I'atropina (farmaco
che non trova alcuna specifica indica-
zione in travaglio di parto essendo, per
contro, controindicato in presenza di
sofferenza fetale), simulando, in tal
modo, una regolarita del tracciato in
realta non sussistente. Le due indaga-
te, inoltre - prosegue la Procura etnea
- omettevano sia di segnalare tali av-
venimenti in cartella, sia di informare
i colleghi del turno successivo, impe-
dendo a questi ultimi di avere imme-
diata contezza dell'estrema gravita
della situazione clinica”.

Accuse terribili, che lasciano sgo-
menti, e per le quali, su richiesta della
Procura, é stata data esecuzione all'or-
dinanza di applicazione della misura
interdittiva della sospensione dall'e-
sercizio del pubblico ufficio di medico
a carico di Palano, sospesa per 12 mesi,
Currao, sospesa per 6 mesi, e Paola
Cairone, sospesa per 4 mesi. Quest'ul-
tima, “pur non essendo a conoscenza

LASICILIA |

inSicilia | .9

degli avvenimenti precedenti - scrive
la Procura - poneva in essere una serie
di condotte negligenti, imprudenti e
imperite, da un lato, praticando alla
Percolla, per ben due volte, le cosid-
dette manovre di Kristeller (pratica
bandita dalle linee guida) nonostante
un tracciato non rassicurante, e, dal-
l'altro, non contattando in tempo il
neonatologo, il quale, arrivato quando
gia il feto era stato espulso dalla ma-
dre, effettuava il proprio intervento di
rianimazione con gravissimo ritardo.
Anche la Cairone, per occultare la pro-
pria condotta, poneva in essere una
serie di falsi in cartella clinica”.

Ed ecco le conseguenze di questi
comportamenti sul povero neonato,
Benedetto Grillo, venuto alla luce quel
maledetto giorno: “il piccolo - scrive la
Procura -, che presentava un giro di
cordone intorno al collo, pur riuscendo
miracolosamente a venire alla luce, ri-
portava lesioni gravissime (grave en-
cefalopatia ipossico-ischemica, tetra
paresi spastica, grave ritardo neurop-

L’OSPEDALE
L'Ospedale
Santo
Bambino &
uno dei presidi
ospedalieri
dell'Azienda
Ospedaliero -
Universitaria
“Policlinico -
Vittorio
Emanuele”. La
struttura € un
presidio
specializzato
di Maternita e
composto da
diversi reparti
della specialita
Ostetrica-
Ginecologica
che svolgono
attivita
ambulatoriale
nei confronti
dell’utenza.

L'ospedale Santo Bambino di Catania ha
comunicato di avere gia sospeso i tre medici
coinvolti nell'inchiesta della Procura

sicomotorio, microcefalea, epilessia
generalizzata sintomatica, con conse-
guente indebolimento permanente del
tronco neuroencefalico e con gravissi-
?1)53 implicazioni anatomo-funziona-
1)".

Le indagini della Procura etnea han-
no permesso, infine, di accertare la cir-
costanza secondo la quale, all'ospedale
Santo Bambino, “le cartelle cliniche
spesso vengono redatte successiva-
mente rispetto all'insorgere dell’avve-
nimento clinicamente rilevante; cid -
conclude il procuratore Zuccaro - a
causa di una prassi instaurata dai sani-

Ifatti. [ partorisale al 2
luglio 2015.1 medict
“omisero di fare il cesareo
nonostante la sofferenza
fetale che nascosero”

tari (e talvolta anche imposta alle oste-
triche) e finalizzarta a occultare le pro-
ve di eventuali responsabilita medi-
che”.

«Abbiamo sospeso immediatamente
i tre medici - ha detto il manager del-
l'azienda ospedaliera Policlinico-Vit-
torio Emanuele di Catania, Paolo Can-
taro - e stiamo cercando di sostituirli
per continuare a dare un servizio pub-
blico in una struttura, come l'ospedale
Santo Bambino, alla quale si rivolge
ogni anno un imponente numero di
donne e gestanti (e che gia soffre per
carenza d'organico, ndr.). Ci sono in
corso un'inchiesta della magistratura e
una nostra interna. Aspettiamo dun-
que che si concludano entrambe prima
di esprimere giudizi».
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Prof. Perino
«Sconsigliata
|a manovra
di Kristeller»

ANTONIO FIASCONARO

Parervo. Una delle dottores-
se sospese al Santo Bambi-
no, secondo l'accusd, pur
non essendo d conoscenza
dei fatti precedenti delle al-
tre due colleghe, anch'esse
sospese, avrebbe posto in
essere «una serie di condot-
te negligenti imprudenti,
da un lato praticando alla
paziente per ben due volte

le manovre di Kristeller, -
1 bandita dalle linee

pratic
guida, -, no nostante un trac-
assicurante», dal-

ciatonon r !
I'altro non contattando in

tempo il neanatologo il qua-
je arrivato quando gia il feto
era stato espuiso dalla ma-
dre, ha effettuato il proprio
intervento di rianimazione
con gravissimo ritardo.

Ma in cosa consiste la ma-
novra di Kristeller che sa-
rebbe stata eseguita?-

E' una manovra eseguita
durante il parto in contem-
poranea con la contrazione.
Consiste nell'applicazione di
una spinta a livello del fon-
do dell'utero con o scopo di
facilitare l'espulsione della
testa fetale in fase espulsiva
avanzata. Anche se é ad oggi
non sono tutti i centri italia-
ni ed esteri che la utilizzano.
«Questa manovra - spiega il
prof. Antonio Perino, Past
President della Societa ita-
liana di edoscopia ginecolo-
gica e direttore dell'unita o-
perativa di Ostetricia e Gi-
necologia dell'azienda ospe-
daliera “Villa Sofia-Cervello”
di Palermo - non € esente da
rischi tanto che in molti sta-
ti europei é vietata dalla leg-
ge. In [nghilterra, non viene
piil praticata da diverso
tempo. In Italia ne e forte-
mente sconsigliata I'adozio-
ne nel parto vaginale dopo
cesareosebbene in occasio-
ne di distocie (anomalie nel-
lo svolgimento del parto,
ndr), tale manovra pud ri-
sultare ammissibile. La
complicanza pit temuta,
anche se rara, € la rottura
d'utero. Possono invece ve-
rificarsi con maggior fre-
quenza, lacerazioni perinea-
li causate dalla rapida espul-
sione della testa fetale».

Il prof. Perino ha poi ag-
giunto che «questa manovra
se praticata deve essere ef-
fettuata soltanto una vola e
dppo avere informato la pa-
ziente trascritto il protocol-
lo in cartella clinica.Tale
manovra trova pertanto in-
dicazione soltanto quando
ci sia urgenza di espletare il
parto elatesta fetale si trovi
gia al piano perineale, prima
di utilizzare il pit pericoloso
forcipe. Anches e oggi esi-
stono altre manovre quali le
cosiddette ventose che sono
meno traumatichen,
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Portata in ospedale e
visitata prima dai medici
del Pronto soccorso del
San Giacomo d'Altopasso
é stata trasferita al Di
Cristina di Palermo dove é

stata ricoverata

Un caso di meningite accertato e trat-
tato a Licata. Tutto € partito venerdi
quando una studentessa di 15 anni
che frequental'lpia Fermi ha accusato
unmalessere, Portatainospedale evi-
sitata prima dai medici del Pronto
soccorso del San Giacomo d'Altopas-
so e poi da quellidel reparto di Pedia-
tria, é stato accertato che si tratta di
meningite. Ben presto, dal sospetto si
€ passati alla certezza. La giovane €
stata quindi trasferita all'Ospedale
dei BambiniDiCristinadi Palermodo-
ve ¢ stata ricoverata nel reparto Ma-
lattie Infettive. L'Azienda sanitaria
provinciale di Agrigento si € imme-
diatamente attivata in primis tramite
I'Ufficio di Igiene Pubblica di Licata
ma anche attraverso la direzione del
servizio di Epidemiologia. Abbiamo
contattatoil dottore Geraciilquale ha
fatto il punto della situazione.

«llsospettoéquellodiunameningi-
te virale - le sue parole - fortunata-
mentelasituazione sembrainmiglio-
ramentodalle notizie che ci giungono
da Palermo. Ci siamo recati a scuola e
stiamo provvedendo ad avviare la
profilassi. Invitiamo ad eseguire le
vaccinazioni che vanno fatte non solo
quando succedono casi come quello
attuale. Da parte nostra é dallo scorso
mese di agosto che mettiamo in atto
strategie per fronteggiare la situazio-
ne».

E'verosimile ipotizzare che i com-
pagnidi classe della studentessa con-
tagiataabreve verrannosottopostial-
la vaccinazione come prevede il pro-
tocolloincasisimili. Daquanto abbia-
mo appreso, la giovane studentessa
licatese era perd gia stata sottoposta
alla vaccinazione per la prevenzione
dalla meningite, quelladi tipo C. Vac-
cinoiniettatoa Licata. Come detto, gia
nella giornata di sabato, la dottoressa
Rossana Mangione dell'Ufficio di lgie-
ne Pubblicasiérecataascuola per co-
noscere da vicino e monitorare al me-
glio la situazione. La voce si ¢ ovvia-
mentediffusarapidamente tragli stu-
denti e le famiglie legittimamente
preoccupate per quanto accaduto.
Preoccupazione accresciuta dalle no-
tizie che giungono da Milano dove é
stato accertato che due studentesse

agrigento provincia licata e hinterland

i
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Il dottore Geraci: dl sospetto € quello di una meningite virale
Fortunatamente la situazione sembra in mighoramento. Cisamo recats
ascuola e stiamo provwedendo ad avviare la profilassi. Invitiamo ad
eseguire le vacanazioni che vanno fatte non solo quando succedona casi

come quello attuale. Da parte nostra & dallo scorsamese diagosto che
mettiamo in atto stiategie per fronteggiare lasituazione

Una studentessa colpita da meningite

I compagni di classe dell'Ipia Fermi verranno sottoposti subito alla vaccinazione

-

vl

universitarie della facolta di Chimica
dellaStatale diMilano sonoentrambe
state uccise dal meningococco di tipo
C,il pitidiffuso in Italia, Da quanto ab-
biamo appreso (non ¢'é stata inoltre
alcuna comunicazione) la scuola fre-

quentatadalla studentessa continue-
raregolarmente ad essere aperta,
L'evoluzione del caso verra super-
visionata dall'Ufficio di [giene Pubbli-
capercapireildecorsoche,come det-
to in precedenza, appare perd fortu-

natamente positivo per la sfortunata
studentessa licatese. Del fatto ¢ stato
informato anche il primo cittadino
Angelo Cambiano il quale da sabato
sta monitorando la situazione chie-
dendo costanti aggiornamenti all'Uf-

Aggredisce maresciallo: arrestata

PAMA DI MONTECHIARO, a.rav, ) Fa irruzione incasermaesi
avventa contro il maresciallo. «<Dammi questa pistola
che devo ammagzzare mio maritos, parole pronunciate
da unadonna, in quei momenti fuori di sé, dopo I'enne-
simo litigio con il marito. Al tentativo di calmarla, per
tutta risposta Mariagrazia Scrofani, una casalinga di
Palma di Montechiaro di 35 anni, ha colpito il sottuffi-
ciale, ferendolo ad una mano e alla spalla. E' stata bloc-
catae ammanettata, per oltraggio, minaccia, violenzae
resistenza aun Pubblico ufficiale, nonché lesioni perso-
naliedanneggiamento aggravato. Tutto quantohaavu-
to inizio sabato sera, quando la donna, in seguito a una
vivace discussione conil consorte, & corsanella caserma

dei carabinieri della Stazione di Palma di Montechiaro.
C'era stara altre volte per querelare il marito per pre-
sunti maltrattamenti e altro. Questa volta pero i suoi
propositi erano diversi dal solito. Una volta entrata ha
iniziato ad assumere un comportamento poco civile. In
quei momenti c'erano presenti altre persone e i vigili
urbani, in attesa di incontrare il Comandante della Sta-
zione, Luigi Marletta. La trentacinquenne senza una ra-
gionevole motivazione, ha cominciato ad inveire nei
confrontideimilitaridell’Arma, proferendoalloroindi-
rizzo frasi dal chiaro tenore minaccioso ed oltraggioso,
per poi raggiungere la stanza del maresciallo Marletta,
colpendolo ripetutamente con calci e pugni.

licio di Igiene Pubblica: «Sono incon-
tatto con I'apparato sanitario e, fin da
sabato, da quando sono stato infor-
mato, sistamonitorandol'evoluzione
el decorso della giovane studentes-
san,

Inizialmente st era diffusalanotizia
diun secondo caso di contagio, relati-
voadunabambinadidieciannidiPal-
madiMontechiaro. Notizia poi smen-
tita sia dall'ospedale San Giacomo
d'Altopasso che dall'Azienda sanita-
ria provinciale di Agrigento, E' chiaro
che adessoandramonitoratoil decor-
so della studentessa quindicenne li-
catese. Contestualmente, come con-
fermato anche dall'Azienda sanitaria
Provinciale di Agrigento, partira un
monitoraggio anche nei luoghie sulle
persone che possonoessere entrate in
contatto con la studentessa. Abbiamo
provato a capire cos'e la meningite e
come si manifesta. Lameningiteé una
gravemalattia dovuta all'infiamma-
zionedelle meningi,lemembrane che

rivestonoil cervello. L'inflammazione
ditalimembranesiripercuote sul cer-
vello portando a gravi sintomi neuro-
logici. Pud essere provocata sia da
batterisiadavirus,quella pitttemibile
€ quella batterica dovuta principal-
mente a tre germi: emofilo tipo B, p-
NEUmMococco, menngococco. Le for-
me di meningite dovute a virus sono
generalmente a decorso benigno,
L'infezione si diffonde per via aerea e
di solito viene trasmessa per contatto
diretto(o tramite goccioline infette)
da un eportatore sanov. E pitiraro che
I'infezione sia contratta direttamente
da unsoggetto ammalato, che di soli-
to & isolato dal contatto con altre per-
sone. ll periodo diincubazione va solj-
tamente da uno a sette giorni. L'infe-
zione delle meningi pud costituire
una complicazione diuna fratrura del
cranio, se questa ha interessato il na-
s0, l'orecchiomedio ot seni paranasa-
li; talvolta la meningite é preceduta
daunainfezione delle vie respiratarie
superior o dell'arecchio medio. Co-
mesiricordera, sempre a proposito di
malattie trasmissibili,dueannifaali-
catasiera verificato un caso di conta-
gio da tubercolosi.

GIUSEPPE CELLURA
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Vaccino influenza: Asp
e Aziende ospedaliere
danno il buon esempio

leri I"“Influ-day” a cura dell'’Azienda sanitaria provinciale
un’operadisensibilizzazione per non correre inutili rischi

I vaccini sono un bene sociale a
difesa della salute dell'intera co!-
lettivita. Infatti, hanno salvato mi-
lioni di vite umane e ne salveran-
no ancora in futuro. Eppure, sin
dalla loro scoperta essi si sono
trovati (e continuano a trovarsi) al
centro di polemiche che ne met-
tono in dubbio I'efficacia e la sicu-
rezza e che amplificano i timori di
presunti rischi. E invece questa
forma di prevenzione ha compor-
tato la scomparsa di molte gravi
patologie infettive - quali ad e-
sempio il tetano, la difterite, il
vaiolo, la polio - che seminavano
terrore e mietevano migliaia di
vittime.

Da qui l'esigenza di avviare una
campagna di chiarimento e di
sensibilizzazione da parte de]
mondo della sanita, un’attivita in-

dubbiamente meritoria che inclu-
de anche la vaccinazione antin-
fluenzale, di cui viene dimostrata
'inconfutabile wvalidita special-
mente nei soggetti anziani, nei
malati cronici e nei bambini, pre-
servandoli dal contagio di un vi-
rus che, pur sostanzialmente be-
nigno, pud riservare sgradite sor-
prese e a volte pericolose compli-
cazioni.

Ed é in questo contesto che si
inserisce la celebrazione naziona-
le dell “Influ-day”, che ha quale
obiettivo la sensibilizzazione del-
I'opinione pubblica attraverso
una convincente formula: quella
di invitare, in ogni citta, le autori-
td sanitarie a sottoporsi appunto
alla vaccinazione antinfluenzale.

A Catania questa formula, gii
felicemente collaudata lo scorso

anno, € stata ripetuta ieri mattina
nella sede dell'Azienda sanitaria
provinciale, al viale Fleming, a cy-
ra del direttore generale, dott.
Giuseppe Giammanco, e con la
partecipazione, oltre che di tutto
il direttivo dell'Asp, anche dej
vertici delle altre Aziende ospeda-
liere cittadine: tutti estremamen-
te disponibili a farsi vaccinare e
tutti concordi nell'indicare tale
misura preventiva come una pre-
ziosa opportunita per difendersi
dall’attacco del virus influenzale il
Cui arrivo € previsto, qui in Sicilia,
per la prima quindicina di gen-
naio.

Per I'amministrazione comuna-
le, in rappresentanza del sindaco
Enzo Bianco, assente per altri im-
pegni di carattere istituzionale, &
intervenuto I'assessore alle Politi-

LR 8

Da sinistra i vertici delle strutture sanitarie
eil direttore generale Giammanco mentre
si sottopone al vaccino (Foto Scardino)

che sociali, Angelo Villari, accom-
pagnato dal dott. Francesco San-
tocono, consulente per le Politi-
che sanitarie,

Con Giammanco c'era anche il
direttore sanitario dell'Azienda
sanitaria provinciale, dott. Franco
Luca, il responsabile del Settore
prevenzione, dott. Mario Cuccia, e
il responsabile del distretto, dott,
Domenico Torrisi. Per I'Azienda
Cannizzaro il direttore generale,
dott. Angelo Pellicand, e il diretto-
re sanitario, dott. Salvatore Giuf-
frida. Per I'Azienda Garibaldi il di-
rettore generale, dott. Giorgio
Santonocito, con il direttore sani-
tario, dott.ssa Anna Rita Mattalia-
no. Per il Policlinico il manager
dott. Paolo Cantaro.

Il dott. Giammanco ha illustrato
brevemente il programma della
vaccinazione antinfluenzale che &
gia in corso, sottolineando la cre-
scente adesione da parte della po-
polazione. Da parte di tutti I'im-
pegno a contribuire nell'opera di
sensibilizzazione e informazione
a largo raggio per far comprende-
re alla popolazione il significato e
il valore di un atto prudenziale -
quale appunto quello della vacci-
nazione antinfluenzale - che ha
l'obiettivo di inculcare nella po-
polazione la consapevolezza di
quanto sia opportuno vaccinarsi
contro l'influenza, per sé stessi e
per tutta la comunitd, giacché o-
gnuno di noi deve pensare alla
propria salute ma anche a quella
delle persone che incontriamo o
abbiamo vicino in famiglia, in uf-
ficio, sull'autobus, nei luoghi pit o
meno affollati. Dappertutto.

ANGELO TORRISI
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la polizia. «Nostro fratello — so-
stengono Agostino e Sofia lovi-
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sorelledi Catia sono distrutte».
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l un foréign fighter deceduto in combattimento nel febbraio 2015.
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IL CASO/ SOSPESE TRE GINECOLOGHE DELLYOSPEDALE “SANTO BAMBING” DI CATANIA. NON VOLLERO OFPERAREFUORIORARIO DILAVORO

“Niente cesareo, e tardi

ALESSANDRA ZINITI

CATANIA. Benedetto ha un anno
€ mezzo, non parla e non cammi-
na e probabilmente non lo fara
mai. E chissa cosa percepisce del
mondo che gli gira attorno se
non I'amore di sua madre Debo-
rah, unaragazzadi 26 annicheil
2 luglio dell’anno scorso, invece
di uscire dall’'ospedale Santo
Bambino con il suo piccolo sano,

Benedetto ha una grave
encefalopatia, epilessia,
tetraparesi spastica e

un ritardo psicomotorio

~ tornd a casa con un terribile ver-

detto che avrebbe condizionato
per sempre la vita di suo figlio:
grave encefalopatia, tetraparesi
spastica, graveritardo neuro psi-
comotorio, epilessia.

Se Benedetto fosse nato con
un tempestivo parto cesarec —
hanno stabilito i periti della Pro-
cura — oggi sarebbe un bambi-
no normale. Ma le ginecologhe
quel giorno in servizio non aveva-
no alcuna intenzione di fare
straordinario e di prolungarel'o-
rario di lavoro. E quindi, piutto-
sto che entrare in sala operato-
ria e far nascere immediatamen-
te il piccolo che, nelle ultime fasi
del travaglio, aveva dato eviden-

ti sintomi di sofferenza fetale
con il rallentamento del battito,
somministrarono alla giovane
donna atropina, un farmaco vie-
tatissimo per chi & in quelle con-
dizioni, allo scopodi “normalizza-
re” il tracciato. E poi se ne anda-

12

rono a casa senza neanche infor-
mare della situazione i colleghi
che subentravano in turno né il
neonatologo stando bene atten-
te, subito dopo, a falsificare la

cartellaclinicainmododanonla-

sciare traccia. Perché all'Ospeda-

le Santo Bambino pare che spes-
so si usasse fare cosi: “sistema-
re” le cartelle cliniche al primo in-
sorgere di grane giudiziarie.
Cosiavrebbero accertatolein-
dagini della Procura guidata da
Carmelo Zuccaro che ha ottenu-

Il S novembre 2016 & venuta a manca-
re

Giuliana de Cesare Olcese

attenta osservatrice delle arti e della
politica.

Ne danno 'annuncio la sorella Stella e
la nipote llaria.

Roma, 6 dicembre 2016

Domenica 4 dicembre neila sua abita-
zione si & spento serenamente

Gabriele Battimelli

Addolorati ne danno 'annuncio i figli
Giannie Paolo, le nuore Sandra e Mirel-
la e il nipote Gabriele,

Il commiato siterra mercoledi 7 alle ore
10 pressoil Tempietto Egizio nel cimite-
ro del Verano.

Roma, 6 dicembre 2016

La sorella Elisa e la moglie Francesca,
con dolore, annunciano la scomparsa
di

Enrico Messina

dopo mesi di grandi sofferenze.

| funerali nella Chiesa Sacro Cuore del
Suffragio, Lungotevere Prati 12, marte-
di 6 dicembre, alle ore 15.00.

Roma, 6 dicembre 2016
Impresa Funebre Piacenti

{l marito Rosario Amodeo, |a figlia Co-
stanza con il marito Gioacchino, il figlio
Tommaso con la moglie Isabella e i sei
nipoti: Viola, Margherita, Sofia, Bian-
ca, Eugenio & Benedetta piangono la
scomparsadi

“Mammola” Maurri

detta “Mammolina" nella sua gioventu
fiorentina.

La camera ardente e allestita presso la
casa di cura Mater Dei di Roma in via
Antonio Bertoloni 34 dalle 9.30 di oggi.
Le modalita dei funerali verranno co-
municate a breve tramite questo gior-
nale.

Roma, 6 dicembre 2016

Barbara e Luigi Pugliese abbracciano
con affetto Rori, Costanza, Tommaso
e i loro figli per la dolorosa scomparsa
dellacara

Mammola
Milano, 6 dicembre 2016

Nino e Franca Lo Bianco con Alessan-
dra abbracciano Rori, Costanza, Tom-
maso e le loro famiglie nel rimpianto di

Mammola

cara e speciale amica di una vita.
Milano, 6 dicembre 2016

Nino Lo Bianco, Fabio Troiani, Carlo
Capé, i colleghi e gli amici di Bip ab-
bracciano Rori, Costanza e Tommaso
per la perdita della loro cara

Mammola

Gea Schird & vicina a Rosario, Costan-

za, Tommaso e alie loro famiglie per la

triste perdita della carissima
Mammola

Roma, 6 dicembre 2016

06/12/2012 06/12/2016

Enrico Gentilini

Sono passati quattro anni malatua as-
senza é presenza piu forte.

Tiporto nel cuore.

TuaFrancesca

Roma, 6 dicembre 2016

Nelricordo e nel rimpianto dell’amatis-
simo

Luigi Onnis
ifamiliari invitano ad una Santa Messa
che verra celebrata in Roma, mercole-
di 7 dicembre alle ore 15.30 nella Chie-
sa di San Francesco a Monte Mario,
iazza di Monte Gaudio, 8.
oma, 6 dicembre 2016

E stato fedele alla vita, & morto senza
dolore ieri 5 dicembre il
Dott.

Forese Conti

Lo ricordano insieme a tutti quelli che
li hanno voluto bene Francesca, Vio-

a, Caterina, Cristina, Vittoria, Alessan-

dro, Duccio, Giulio, Mauro e Felice.

La famiglia ringrazia Vittorio e Felice

- per la professionalita e I'affetto dimo-

strato.
Le-esequie avranno luogo o? i alle ore
15.00 presso le Cappelle del Commia-

to.
Firenze, 6 dicembre 2016
Ofisa, Viale Milton 89 (Fi
Tel. 055/48980.

Milano, 6 dicembre 2016

.Liesioni per un neonato

to dal gip la sospensione dal ser-
vizio delle tre ginecologhe coin-
volte: Amalia Daniela Palano per
un anno, Gina Currao per sei me-
si e Paola Cairone per quattro
mesi. Le prime due, stando alle
risultanze dell'inchiesta, avreb-
bero ritardato il parto di Debo-
rah Percolla per non prolungare
I'orario di lavoro, la terza invece
avrebbe agito in modo ritenuto

inadeguato e negligente effet-

Secondo le indagini

i tre medici falsificarono
la cartella clinica per
non lasciare tracce

tuando per ben due volte la cosid-
detta manovra di Kristeller, pra-
tica bandita dalle linee guide e
molta pericolosa per i nascituri,
soprattutto in condizioni di soffe-
renza fetale. Alla fine, dopo un
terribile e lunghissimo trava-
glio, Benedetto & nato con il cor-
done stretto al collo, in stato di
ipossia e con gravissimi e perma
nenti danni cerebrali.

Accuse gravissime davanti al-
le quali il manager dell’'ospedale
Paolo Cantaro ha immediata-
mente aperto un'inchiesta inter-
na anche per verificare la “pras-
si” della redazione postuma del-
le cartelle cliniche.

CRIPRODUZIONE RISERVATA



lo mi cure
trale nuvole

Obiettivo:
prevenzione. Sara
questoin sostanza lo
scopo dei wearable,
cioe degli
apparecchietti da
indossare e delle app
da scaricare sullo
smartphone. Che
potrebbero anche
diventare un tassello
del puzzie
telemedicina.
La strada & ancora |
lunga, dicono gli
specialisti.Eil
prossimo passo dovra
essere la
progettazione di una
piattaforma uguale
per tutti, dove far
convogliare ogni dato
raccolto, dalle calorie
spese duranteil
giorno, al peso
corporeo rilevato
settimanalmente, al
controllo mensile
della pressione
arteriosa. In pratica, ‘
una specie di cloud
simile aquello che si
utilizza on line per
archiviare documenti.
Nel frattempo sono
sempre piu usati
anchein [talia gli
activity tracking: i
celebri orologi (0
perlomeno sembrano
tali) capaci di
monitorare e \

registrare laquantita
di movimento che si
effettua durante il
giorno e quantossi
riposa durante la
notte. La verifica si
puod effettuarein ogni
momento grazie alla
app che si scarica sullo
smartphone e che
raccoglie manmanoi
dati. Il vantaggio,
pero, a oggi ésolo
quello di sapere
quanto facciamo e, se
vogliamo, di calibrare
laquantita di attivita |
fisicagiornaliera.Da |

poco inoltre &
disponibile anche in
ftalia un microchip
inseritoinun
bracciale, che
racchiude una cartella
clinica: tutti i dati sono
visualizzabili
attraversola
scansione del Qr code
stampato allinternc.
Linserimento delle |
informazioni mediche |
sifadasé. |
Il fatio pero éche
difficilmente in
ospedale oppure
negli studi medicial
rromento é possibile I
moegUiTe ia scansiong. |
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Telemedlcn‘la. Computer, modem, decoder. Per
misurare pressione o anidride carbonica. Etrasmettere i dati al dottore
§e?n_2'a usciredi casa. Elarealta dialcune Asl. Perfetta per gli over 60

Mettiil cuore
nellarete levati
il medico ditorno

" CINZIATESTA T

L PROFESSORE SOFFRE di scompenso cardiaco.

Ein pensione da anni e sta bene, ma questa

mattina c’e qualcosa che non va. Si misura

la pressione e la concentrazione di anidride
** carbonica nel sangue. E nell'arco di cinque
minuti il medico al telefono gli spiega cosa fare,
senza corse al pronto soccorso. Ecco, in due righe,
che cos’e la telemedicina, una soluzione concreta,
comoda e risparmiosa soprattutto per chi soffre di
una malattia cronica, come il diabete, di una pato-
logia cardiovascolare o respiratoria. Una soluzione
che evita ricorsi al pronto soccorso. Ed & soddisfa-
cente, come ha provato il Future Health Study
2016, soprattutto per gli over 55. Dall'indagine eu-
ropea, infatti, &€ emersoche l'86% degliintervistati
in questa fascia di eta riconosce nel sistema sanita-
rio integrato (tradizionale e digitale) la strada giu-
sta per avere una assistenza migliore. Senza gran-
difatiche, almeno sulla carta.

Per mettere a punto un sistema di connected ca-
re, come viene chiamato, servono infatti una rete
wifi, apparecchi tecnologici per la misurazione del-
la pressione, della glicemia, della concentrazione
di anidride carbonica, per citare i pit comuni, un te-
lefono cellulare, oppure un computer o I'Ipad per
scaricare via bluetooth i valori rilevati, e il collega-

QUANTO
SI UTILIZZA

Piul diffusa nelle
regioni del Nord,

sta diventando realta
anche al Centro. Nelle
regioni del Sud, invece,
non riesce a decollare

MOLTO

ABBASTANZA

POCO

MOLTO POCO

L X2 A

mento con un centro servizi per essere “in rete”
con il medico nel suo studio. «Con la connected ca-
re - interviene Alberto Sanna, direttore del Cen-
tro di tecnologie avanzate per la salute e il benes-
sere, dell'istituto San Raffaele di Milano - c'é an-
che un risvolto educativo che non & da poco. Vede-
re in diretta i parametri misurati, fa si che miglio-
ri anche la consapevolezza del paziente nei con-
fronti della malattia. Questo, a qualsiasi eta». E
¢’d anche un aspetto pratico particolarmente gra-
dito all'81% dei pazienti con malattie cardiova-
scolari, come emerge sempre dall'indagine euro-
pea, commissionata da Philips. Perché teleassi-
stenza significa anche cartella clinica virtuale. A
tutti sara capitato di dover tornare dallo speciali-
sta semplicemente per far visionare il risultato di
un esame, quando invece basterebbe recuperare
il tutto online. Con un risparmio di tempo, faticae
soldi. .
Insomma, questo assistente virtuale del medi-
co & una bella comodita. Ma fa fatica a decollare
nel nostro Paese. Un’indagine realizzata dal Movi-
mento difesa del cittadino lo scorso anno su 139
Asl ha confermato quanto in molti affermano:
esperienze ce ne Sono, certo, Mmasono ancora spar-
se sul territorio nazionale a macchia di leopardo.
«Al momento lasituazione &in stallo - interviene

Ak,

I dati arnivano al serves

del centro serviz
Un operatore puc guidare
l'utente nell'esecuzione

COME FUNZIONA

SFIGMOMANOMETRO
Misura la pressione arteriosa
(sistolica, diastolica e media)
e la frequenza cardiaca

SATURIMETRO |
Misura la saturazione J
emoglobina arteriosa o

e la frequenza cardiaca

ECG 4
Holter per # : —
I'analisi del
tracciato

ECG A
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per semplifi-
care l'imple-
mentazione po-
trebbe essere quella
di “agganciare” il servi-
zio di telemedicina al Fa-
scicolo sanitario elettroni-
co, che tutte le regioni italiane
hanno dovuto pianificare. Per-
chéinrealta il Fascicolo @ gia un pri-
mo esempio concreto di telemedici-
na: ogni cittadino puo accedere alla pro-
pria steria clinica, pud prenotare esami e
pagarli, cambiare il medico di famiglia. Tut-
to dal computer di casa. Si tratta ora di usare
questa base per farla evolvere in un servizio di as-
sistenza digitale; e questa evoluzione non & a costo
zero. «Se siamo fermi alle sperimentazioni che non di-
ventano strumenti operativi & anche a causa di un approc-
clo storicamente non organico all'innovazione digitale
da partedel nostro Servizio sanitario nazionale - intervie-
ne _Pao]o Locatelli, responsabile scientifico dell'Osserva-
torio innovazione digitale in sanita della School of Mana-
gement del Politecnico di Milano. Ma anche per questo
qualcosa si muove: le linee guida per la telemedicina a cu-
ra del ministero della Salute in 40 pagine indicano gli
obiettivi, e specificanc come integrare I 'assistenza digita-

Ovidio Brignoli, vicepresidente della Simmg, socie-
taitaliana medici di medicina generale —ma nonlo
sara alungo, perché ormai la telemedicina é avvia-
ta. Gli strumenti ci sono, e i medici oggi song gl;‘a
tuttiin retes. Esistono anche parecchi progetti atti-
vi e si possono trovare navigando nelsito della pro-
pria Regione. Qualche esempig. E partito in questi
giorni alla Asl 1 de L'Aquila il progetto Telepal-
lium: il primo collegamento telematico & stato ese-
guito con un paziente che abita a Montereale, nel-
la zona sismica. Mentre la Asl Monza e_Bymnza ha
messo a punto un progetto di telemedicina per la
continuita delle cure adomicilio dei pazienti di mes-
si dall’'ospedale. E il progetto Ability della regione
Lombardia, che ha permesso la tele-riabilitazione
di malati con Alzheimer, & talmente avanzato dari-
cevere persino un premio. Peccato pero ct}e molte
delle iniziative in campo hanno durata limitata nel
tempo. «Si portano avanti progetti a scadenza che
coinveolgono relativamente pochi soggetti au(‘,p?
per una questione pratica - dice Sa{ma = perché ¢
complicato dal punto di vista organizzativo porta-
rela tecnologia a casa del paziont_E. Ci vuole, tanto
per cominciare, un sistema di wifi a banda larga,
per supportare l'invio dei dati, le garanzie della si-
curezza informatica e un centro servizisempre atti-
vo che coordini medico e paziente». Una soluzione
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Battito e glicemia
piu li controlli
meno i ammali

ERALCUNE patologie, a parti-

re dalle cardiovascolari, la

telemedicina & gia una con-
creta possibilita di assistenza a do-
micilio. Come accade all'Istituto
Auxologico di Milano, dove & pro-
posta ai pazienti con insufficienza
cardiaca cronica media e grave, do-
pole dimissioni. Lo racconta Gian-
franco Parati, direttore di Cardiolo-

SPIROMETRO
Misura il volume
eil flusso
polmonare

R ER R AR S RN
AR

Saturimetro  Spirometro

~ $ N

LA PUGLIA
Fa eccezione
al Sud: la regione
fornisce servizi
di telemedicina

di qualita

FONT

]

gia dell'istituto: «Per sei mesi han-
no a disposizione un apparecchio
portatile per I elettrocardiogram-
ma. E il tracciato viene inviato via
computer oppure cellulare diretta-
mente al nostro reparto. Abbiamo
anche un infermiere istruito ad
hoc che periodicamente chiama
ogni paziente per informarsi sullo
stato di salute. E un servizio che

LA QUALITA
DEI SERVIZI

WA MALATI CRONICI

ONLINE

TELEOIAGNOSTICA

DISDETTE

RICEZIONE DI
REFERTI LEGALI

PAGAMENTO

PSS TICKET ONLINE

£ MOVIMENTO DIFESA DEL CITTACING / SMARTHEALTHCARE / PHILIPS

PRENOTAZIONE
VISITE

a

Sup CENTRO

| sta dando buoni risultati. Ci accor-

NORD

INFOGRAFICA PAULA SIMONETTI

qramo che ma riduzione delle
corse in pronto soccorso ¢ dej r
veriinurgenzar. La stess; sta
wdendoa Torino (all’Asl To2, in
collaborazione con la cardiologia

dell’ospedale Maria Vittoria) dove |

la telemedicina viene utilizzata
per seguire i pazienti dopo unictus
criptogenetico: sono circa il 30%
dei casi di ictus ischemico ed & la
forma con il maggior numero di ri-
cadute. Tenere i pazienti sotto
stretto controllo, quindi, & 'unico

modo percogliere tempestivamen- |

te un nuovo attacco. Per questo si
impianta un dispositivo sotto pelle
all’altezza del torace, che monito-

ra il battito cardiaco e allerta im- |

mediatamente in caso di fibrillazio-
ne atriale. [n questo modo nell'ar-

Ia Repubblica
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Wiy fay

wwe sabte gow i

pericolodiun nuovo ictus

Altro campo di interventa della
telemedicina & il diabete, perche
purmette di tenere sotto controllo
chihalaglicemia altalenante sAb
biamo  dispositivi interviene
Francesco Giorgine, diabetologo o
ordinario di Endocrinalogia e ma
lattie metaboliche all’'univorsita
Aldo Moro di Bari - che monitora
nola glicemia per molti giorni di se
guito. Liapplichiamo ai pazientiin
ambulatorio». Dai dispositivi lein
formazioni vengono caricate marn
mano sullo smartphone ppure sul

| computer del paziente via bluetoo

th e da qui arrivano al computer
del centro ospedaliero. «Cosi - ag-
giunge lo specialista - riusciamo a
gestire la situazione a distanza,

| modificando i dosaqgi della cura
oppure i farmaci. Con un grande |

codiunanno sonostati sequiticen- |

topazienti, Diquesti, il 30% haavu-
to alterazioni dei battiti cardiaci
ed e stato rapidamente sottoposto
a cure anticoagulanti per ridurre il

UN PO’
DI STORIA

1110 marzo
Graham Bell,
sentendosi male,
chiama un suo
amico medico
dicendo:

“Mr Waltson,
come here;

| want you"

Sicrea a Roma
il Centro
Internazionale
Radio Medico
(Cirm) -ancora
attivo- per
assistere via

w e e
b radio i marinai
o in alto mare
Q
I
I
=]
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| medici del
Massachussets

General Hospital
creano il primo
sistema

di teleassistenza
tra medici

e pazienti

INSUFFICIENTE

RO

le nel servizio sanitario. Qltre ailcriteri per
mettere a punto un tariffario. Un J_ntol;?po se-
rio, infatti, sottolinea :_anf:ora Lcca_tf:_lll, .é assen
2a di tariffe per i servizidi tele'rr?edu:ma. ne}?plL'erej;
nell'ultima revisione dei Lea, |ll|velll_essenzlr.a i 4
assistenza, ministero e Regionl defi niscono 1(;11 :; 4
doesteso tariffe specifiche p:r le erogazioni

izi i eleassistenza. )
szlt;Ji?::;aétprbprio con l'assistenza Z&U che SE
potrebbero ridurre i costi. ll’erché, secon e?‘ ?u:;e
to discusso all’Xl Forum_l‘?hsk Managela;?‘mdjcma
si & tenuto di recente a Firenze, la tel ik
potrebbe permetteré di ;;esnre 1‘;1 m s -
priatoe sostenibile olgra 1'80% del % (S;I;ilo s
ria per malattie croniche: per v.Tn[ i
prossimamente un pro_getto pil ;avom llact 22

se sul territorio nazionale. «Il11a : ;

sparl de Sanna - & ancora tanto e non solo pet
515 uarda la logistica e l'aspe}tu economi-
o104 rllc?mec‘l.icina va anche umanlz;ata, Crez';n‘
;0-'}98' lteecondizionj che motivino il paziente. 2 ;);:;-
li‘:P dalle appm'ecchimure che (_ievono:ais:‘:'iare >
qu;;w alla persona che le utilizza ﬁ ierrg
aventuali handicap. S"met:ltuulodipuista».
guardala manualita e i problem

Ma le innovazioni procedono rapidamente. Ela
certezza che |'assistenza digitale sarebbe 1'opti-
mum per la maggior parte degli over 65 spinge i
motori. I sostenitori piu determinati sono infatti
quelli di Italia Longeva, la rete nazionale di ricer-
ca sull'invecchiamento, che da anni si battono
per portare la telemedicina a casa degli over. E
proprio in questi mesi hanno avviato nelle regio-
ni un vasto progetto per far si che dall’incontro
trale Asl, i medici e i produttoridi tecnologie, si ar-
rivi in tempi rapidi alla connected care dedicata
in specifico alla popolazione anziana fragile.

Ma cisono anche professionisti che si stanno ar-
ganizzando in proprio, sull’onda di quanto sta ac-
cadendo negli Stati Uniti. In prima linea sono gli
psicologi che propongono il 2.0 per i pazienti che
sono spesso fuori citta per lavoro e per gli anziani,
che cosi possono beneficiare del supporto psicolo-
gico senza uscire di casa. «La terapia & via skype -
spiega Federico Zanon, presidente Altra Psicolo-
gia - e al momento fa parte del percorso tradizio-
nale. Certamente ¢’$ un risparmio, perché le pre-
stazioni costano meno e non sono necessari, per
chilavora, permessi lavorativi».

PR TN RS ATACRIRGOUTONL R ERVATA

Si crea il primo
teleconsultorio
in Antartide,
realizzato

in Italia

(Base Terra
Nova e Base
Concordia)

| vantaggio: riusciamo a prevenireil

rischio di ipoglicemie e alla lunga
di pericolose complicanzes.

Il

La rivista Radio
Doctor anticipa
in copertina

il concetto di
teleassistenza
col titolo “The
Radio Doctor-
Maybe!”

La Nasa inizia
ad applicare
la telemedicina
nei voli spaziali
per assistere
gli astronauti

Siapplica

la telemedicina
via satellite,
connettendo

26 paesiin Alaska.
L'esperienza
viene ripetuta
dalla Nasa

nel 1976

)

Durante le guerre
del Golfola
telemedicina ha
permesso di fare
interventi
chirurgici diretti
da specialisti

in Germania e Usa

> S grno A

siallontana

Parlare dirivoluzione
digitale in Italia
strappa un sorriso, se
guardiamo la
classifica europea: per
quantornguardala
diffusione
dell'assistenza

| digitale siamo al

|

diciottesimo posto su
28 stati membri, al
paridella Lituania,
come rivela
un’'indagine dil-Com,
I'lstituto perla

| competitivita.

Al primo posto c'ela
Danimarca, sequita
da Finlandia, Paesi
Bassi, Estonia e Svezia:
in comune hanno
tutte un alto grado di

| digitalizzazione negli

studi medici e un
elevato numero di
pazienti che
utilizzano internet per
cercare informazioni
sullasalute o
prenotare visite
mediche. A spingere
gli abitanti di queste
nazionia “sposare”
I'e-health e anche la
bassa densita della
popolazione; gli
ospedali sono spesso
lontanitradiloroe
lontani dalle case,
quindii cittadini
devono percorrere
lunghe distanze per
raggiungereil centro
ospedaliero vicino.
Laclassificaeuropea
non cambia pid di
tanto neppure
spulciandoil rapporto
della Commissione
UE sumedici di
medicina generale e
sanita elettronica,
appena pubbilicato. E
stato realizzato su

| 9116 medici dibase,

dicui416initalia, dei
quali si & verificata
I'adozione della

| cartellaclinica

elettronica, i processi
di condivisione delle
informazioni tra
medico di famiglia e
specialista, la
telemedicina.
Risultato: il maggior
numero di medici

| informatizzati sitrova

inDanimarcae a
sequire Spagna e
Norvegia.La
Danimarca conquista
il podio anche per la
cartella clinica
elettronica, insieme
all'Olanda, e per
quantoriguarda lo
scambia di
informazioni via web,

| aparita con l'Estonia.
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colonnavertebrale
“non si é chiusa”
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Ospedali
Michelin

Spesso odiate,
sinonimo di cibi
scotti,insapori e fin
troppo dietetici.Le
mense ospedaliere
possono perd
cambiare grazie a un
mistodi scienza,
tecnologia e alta
cucina. £ quanto si
promettedifareil

ANNALISABONFRANCESCHI

OCHI SPUNTINI, fast-food con mo-
derazione, piu pesce e legumi,
largo a frullati di frutta fresca e
yogurt. Sono i consigli per i piu
piccoli della Societa Italiana di
Pediatria. Ma ci sono bambini per i quali ali-
progetto mentarsi & un problema cosi serio da richie-
“IN-Intelligenza dere nuovi studi scientifici, nuove proposte
Nutrizionale”, | alimentari. Stiamo parlando di bambini pre-
l'iniziativa che | maturi, colpitidainfezioni, con traumi, ustio-
reinventala mensa ni, paralisi cerebrale o con patologie geneti-
ospedaliera partendo | che che causano disabilita motorie o cogniti-
dallideadicibocome | ve, omagarientrambi: questi piccoli non pos-

1 e . . .
cura e primo | sono nutrirsi come gli altri ma hanno biso-

La Onlus
L'associazione Ricerca
in Neonatologia e
Pediatria promuove la
ricerca per i bambini
svantaggiati e con
bisogni speciali

IRSALUIE/PEDIAVIRZES

% e RS &nn:mwm#lmm'Mnmﬁwm:mu;—- SRS e | R
Spinabifida ® Anomalia
M. Se un bambino nasce ea® |, spina bifida & una
3 affetto da spina bifida 'ml delle anomalie
éperche, intorno al congenite pid
28” giorno dal frequentie, secondoil
concepimento, lasua

ministero, l'incidenza
inltalia & di 4-6 casi
ogni 10.000 nati

Si“%?i‘?ﬁ“ ad hoc._ Qa} mittilloalla malvaal corbezzolo,

Prematurl
Inmedia nasce
prematuro un
bambino sudieci In
Itaha sono circa 40
milaanno. Europa:
500 mila, nel mondo
15 milioni

G2

Com’e difiicile
nutrire questo bimbo

gnodi attenzioni particolari.

In difficolta sono, per esempio, i bambini
conspinabifida, costretti in molti casi a muo-
versi su una sedia a rotelle. «Spesso combat-
tono contro un intestino pigro, non sempre
riescono a fare sport, hanno disfunzioni en-
docrine che predispongono all'accumulo di
grassi e spesso soffrono di infezioni del trat-
to urinario», racconta Claudia Rendeli, ricer-
catrice al Policlinico Gemelli di Roma e vice-
presidente dell'associazione Ricerca in Neo-
natologia e Pediatria - Rnp Onlus, Per que-
sto, da circa un anno il Day Hospital Spina Bi-
fida ed Uropatie congenite del Gemelli ha av-
viato un progettodi nutrizione.

Largo quindi al succo di mirtillo, insieme

elemento peril l
benessere fisicoe
psicologico dei
pazienti, «Vogliamo
contrastare la
malnutrizione
ospedaliera, per
eccesso o per difetto,
che ancora oggi,
purtroppo, riguarda la
stragrande
maggioranza dei
pazientiricoverati -
racconta Lorenzo
Maria Donini, esperto
della Sapienza
universitadiRoma-e
lovogliamo fare con
lamessa a punto di
nuovi trattamenti
deglialimentiche ne
preserving le qualita
nutrizionalie
assicurino una
migliore accettabilita,
di nuove procedure
peril processo di
trasformazione in
pietanze, che
consentano di
rispettare i vincoli di
bilancio e limitinoaal
massimo |a variabilita
inter-operatore».
Il punto di forzadel
progetto é infatti la
standardizzazione del
processo. Anche con
piccoli investimenti,
come l'acquisto di

‘Per rispondere alla domanda di salute’
‘nel monde, AbbVie unisce lo spirito di

Fun'impresa biotecnologica alla solidith
abbattitori e diforni . P

diultima
generazione. Afarda
apripista sara

il cisuleato @ un'azienda biofarm: ir‘éuﬂﬂj e '
[toniugascienza, passians e.competonzos

I'Ospedale Cristo Re P permigliorareta salute e lacuradelle parsong’ |
diRoma, doveil fattraversoterapio Innovmvom’
prossimo 15 fiAvereun impattosignificariva sulla vica delle? ©
dicembre sara .

nned, pernal, pli diuna promess

inaugurata la nuova 3 llﬂﬂﬂ.m ablettive

cucina. Per i pazienti
prima e poiperi
dipendenti,
ispirandosi ai principi
della stagionalita,
della variabilita, nel
rispetto delle
raccomandazioni
nutritive delle linee
guida nazionali e
preferendo i prodotti
regionali.

it:diare nuove

la Repubblica

MARTE
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Dallo spazio
L'espenenza di
soluzioni nutritive per
ghastronaulisara
utilizzata per trovare
formule altamente
concentrate peri
bambini

P

nbu il » Prematuni, affetti da malformazioni, colpiti
daparalisi O traumi. Pertuttii piccoli che non POSSONO H]gngié

re normalmente si studiano

Aunmixspeciale diacidi grassi

alle tisane allamalva, al corbezzolo e alla pilo-
sella, con le loro naturali capacita anti-in-
fiammatorie, antibatteriche e lenitive, alle fi-
bre vegetali per aumentare la motilita inte-
stinale e a lenticchie, asparagi, arance e lat-

tuga, ricche fonti di acido folico. La stessa vi-

tamina che le mamme in attesa assumono
come integratore perridurre, tra l'altro, il ri-
schio che il bambino possa nascere proprio
con spina bifida. «A quelli che stanno molto
fermi raccomandiamo poi I'assunzione di ci-
biricchi di vitamina D e calcio, o integratori,
perché il rischio di fratture spontanee é ele-
vato», continua laricercatrice. Ei primi risul-
taticomincianoavedersi: adistanza diun an-

no i piccoli hanno una migliore motilita inte- |

stinale, un ridotto numero di infezioni urina-
rie e sono pit autonomi e sicuri, grazie a brac-
ciae gambe fortificati.

Nonlontano dal centro di spina bifida, tra
le mura della terapia intensiva neonatale, la
sfidainvece & quella di trovare la formula per-
fetta per la nutrizione dei prematuri con pro-
blemi. «I nati pretermine possono avere pro-
blemi cardiaci, difficolta respiratorie, un
maggior numero di infezioni, e sono bambi-
ni immaturi, il che significa che tutti i siste-
michesi occupanodiassorbimento, digestio-
ne e metabolismo non sono pronti», spiega
Luca Maggio, anche luiricercatore al Gemel-

li. Questi bambini non riescono a succhiare, |

deglutire e respirare contemporaneamente,
inpiuilloro stomaco ¢ piccolo e il loro intesti.
no & poco irrorato dal sangue e si muove mol-
tolentamente. Per questo la soluzione ideale
perloro e alternare la nutrizione per endove-
na a quella per bocca, meglio se con il latte
materno. Mentre pero molto negli ultimi an-
nie stato fatto perilatti artificiali, nel tenta-
tivodirenderli quanto piti simili a quello del
la mamma quando questo non & disponibile,
Pocoe stato fatto per laricerca della formula

formule a partire

da quelle trovate per gli scienziati

in Antartide o pergli astronauti

migliore dei nutrienti in sacca: «Per questo
abbiamo allestito uno studio con una nuova
miscela lipidica, con olii di soia, pesce, olivae
cocco da utilizzare in sostituzione del solo
olio di soia per capire se il contenuto di acidi
grassi della nuova formula migliori lo svilup-
po fisico e psicomotorios, continua Maggio.
L'idea & che la nuova composizione di acidi
grassi sostenga lo sviluppo del sistema ner-
voso centrale, aiutando a combattere infiam-
mazione e infezioni dei prematuri.

Ma le soluzioni possono arrivare anche da
molto lontano. Per questo la onlus Rnp, ha
chiestoaiuto anchea chisi occupadinutrizio-
ne estrema, al polo Sud come in orbita. «L'e-
sperienza di ricercatori che hanna studiato
un‘alimentazione bilanciata per gli astro-
nauti sgila stazione spaziale internazionale
e per gli scienziati in Atartide, Ppué aiutarci
atrovare soluzioni - conclude Costantine Ro-
magnoli, presidente della onlus Rnp - come
fcrn?ule a]t_mmznle nutritive e concentrate
peri bamhllll CON ustioni, gravi infezioni o
traumi, LOSH'E!.li ad alimentarsi tramite son-
dini glasogflﬂncinperemlcvannemnimpnp
tanti perdite della massa muscolares,

Sl
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Atavola
con Nemo
11 70% dei pazienti
con patologie
neurologiche ela
quasi totalita di quelii
colpitidalle
neuromuscolari -
malati di atrofia
muscolare spinale,
sclerosi laterale
amiotrofica, ictus,
distrofie muscolario
paralisi cerebrali -
soffre di disfagia. Non
una malattia, maun
| sintomo, che
l comporta difficoltaa
deglutire cibo. |
disfagicirischianod
nonmangiare
abbastanza, di non
| assumere liquidia
sufficienza, di
soffocare o sviluppare
polmoniti da
ingestione. Per
questo é natoil
| progetto “Aggiungi
i un posto a tavola”del
‘ Centro clinico Nemo,
| retedieccellenzaper
| lapresain carico delle
i persone con malattie

neuromuscolari.
Liniziativa mette
insieme nove chef per
elaborare ricette
semplici da mangiare,
anche per chisoffredi
disfagia. Piatti che gli
chefinsegnerannoa
cucinare ai pazientie
ailoro famigliari,
anche grazie alle
ricette e ai video che
saranno diffusi sui
canali sociatdel
Centro, insieme a
informazioni sulla
disfagia e sulle
strategie per
affrontarla
garantendo una
corretta
alimentazione.
Le ricette saranno
anche nellibro
Nutrirsi con gusto,
scritto a quattro man!
dagli chef Marco
Uliassi e Paolo
Piaggesi. A fine mesé
inoltre, il centro
Nemo organizza und
cena di beneficenzd
allospedale
Niguarda, davei
cuochiche
aderiscono al
progetto cucineran®®
per raccogliere fon
per la costruzione &
Nema Clinical Centet
uno spazio a Milan®
perla
sperimentazione '
nuove terapié contr?
le malattie .
neuromuscolar, 27
eta pediatricache
adulta.
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Muscolie
colesterolo

Debolezza muscolare,
atrofia, perdita di
sensibilita agli arti,
deformazioni dello
scheletro. Prima nei
piedi, per risalire poi
le gambe, le cosce, le
mani.Le neuropatie
di Charcot-
Marie-Tooth (Cmt)
sono le malattie
neuromuscolari
ereditarie piu diffuse
almondo e hanno un
esordio precoce,
spesso prima dei
venti anni.
Estremamente
variabili-igeni
mutati associati alle
patologie sono quasi
90 - sono ancora oggi
senza cura, Nuove
speranze arrivano
pero da uno studio,
condotto dall'équipe
di Alessandra Bolino
dell'lrccs ospedale
San Raffaele di Milano
efinanziato dalla
Fondazione Telethon,
che ha scoperto come
un farmaco usato per
tenere abadail
colesterolo, giain
commercio negli Stati
Uniti, possa aiutare a
controllarei sintomi
dialcune forme di
neuropatie, almeno
nei modelli animali.
Le forme contro cui
questo
anti-colesterolo &
attivo sono quelle
caratterizzate da
un'eccessiva
produzione di
mielina, la guaina che
riveste le fibre
nervose. Nello studie,
pubblicato su Embo
Molecular Medicine, il
farmacoriuscivaa
diminuire |a
produzione di
mieling, attraverso la
stimolazione diuna
proteina (Tace).
Sebbene si tratti di
risultati preliminari,
bisognosi di
conferme, i ricercatori
credono cheil
meccanisma
molecolare attivato
dal farmaco possa
funzionare in tutte le
neuropatie Cmt con
ipermielinizzazione.
Trattandosi inoltre di
unmedicinale gia in
commercioil
passagglo dallafase
preclinica alla
spenmentazione
nell'umano potrebbe
essere pid semplice @
veloce.
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£ una malattia genetica V4
| del sangue caratterizzata #

da meno emoglobina i
e meno globuli rossi

Arteria Globuli rossi

malformati

BACINO

.

GLOBULI
ROSSI

PIASTRINE
SANGUE CON
N
ORMALE TALASSEMIA GLOBULI
BIANCHI

ereditariache

SIMONEVALESINI

RESCONQ, DIVENTANO adulti, trovano un

lavore, si sposano, vanno in vacanza, in

palestra, fanno figli, diventano 'nonni.

Senza guarire mai. E lastoria di chi nasce

affetto da talassemia: circa 7000 perso-
ne in Italia, per cui la vita scorre norma_.te, o quasi,
tra analisi del sangue, trasfusioni, esami per tenere
sotto contrallo cuore, milza e fegato e la pillolina
giornaliera per controllare i livelli di ferro troppo fsle-
vati. Nellasperanza che arrivi una terapiarisolutiva.
Speranza che all'istituto San Raffaele Telethon per
la terapia genica di Milano sta diventando sempre
piti concreta, grazie alla messa a punto di un proto-
collo che comincia adare i primi risultati.

«La beta-talassemia trasfusiune—dipendapte‘, la
forma pit diffusa e grave di talassemiain Italia, & un
candidato ideale perchési tratta diuna malz_nna de-
terminata dal difetto in un unico gene», spiega Sa-
rah Marktel, specialista in Ematologia, tra i medici
ricercatori del San Raffaele che hanno messo a pun-
toil protocollo. .

La talassemia beta, anche nota come anemia me-
diterranea per l'alta diffusione che ha, oltre che in
Italia, nel Nord Africa e nelMedio Oriente, éunama-
\attia ereditariadovuta a undifetto nel gene che pro-
duce una delle molecole (la beta globina) che com-

Unvirus creatoa pnrti_re_dn Hiv
ila ln.noct_lo. Chetrasportanelle

staminali il materiale genetico sano

pongeno I'emaglobina, la proteina dei globuli rossi
graziea cui riusciamo arespirare. Perchéla ma,lgttufi
si manifesti, infatti, bisogna ereditare una copia di-
fettosa del gene sia dal padre sia c_la_lJ_a madre. Due
genitori portatori hanno una possibilita su_quaftrp
di avere un figlio talassemico. Che sin da plccol,sm:
mo, nelle formi piu gravi, & costretto a trasfusmq;
per combattere 'anemia. «Noi vogliamo l_rovarﬁ il
modaodi portare il gene sano della betaglobina all in-
terno del pazientes, continua Marktel. Come un pic-
colissimo pezzo diricambio. «llgene dellabeta g_lobl.-
na, la parte difettosa che causa anemia nel pazienti
affettida beta-talassemia, & un gene relativamente
grande, e c’&voluto del tempo per .matte(a apuntoil
traghettatore migliore per t{asﬁmrlg all'internodel-
le cellule del paziente», continua lf} ricercatrice.
[ltraghettatoresi chiama lentivirus, & un virus fat-

toin laboratorio a partire da quello dell’Hiv, ma é in-

@

Prelievo delle -
cellule staminall
ematopotetiche

dal sangue
del paziente o
! i

Le cellule sono
reimmesse
nelle ossa

del bacino

del panente

- » @ arp, * & B " .
TﬂﬂM&@M%ﬂeAggmstare il difetto del
Dna) responsabile delllane_@a mediygﬁanezl\fla]e{titia
attaccai globuli rossi e non fa respirare

Cambio di geni
persalvareil sangue

nocuo perché viene trasformato cosi tanto da condi-
videre solo pochissimo della sequenza genetica origi-
naria. «Tramite tecniche di ingegneria genetica in-
seriamo il gene funzionante nel lentivirus, che usia-
mo per infettare cellule staminali prelevate diretta-
mente del paziente», continua Marktel. Il pezzo da
cambiare infatti si trova proprio nelle cellule stami-
nali ematopoietiche, quelle contenute nelle ossa da
cui hannoorigine tutte le cellule del sangue, inclusi i
globuli rossi che trasportano 'emoglobina e quindi
l'ossigeno. Ad oggi i pazienti inclusi nella sperimen-
tazione sono 7. «Finora abbiamo dimostrato che il
protocollo & sicuro e abbiamo cominciato a vedere
anche qualche beneficios, sisbilancia Marktel, preci-
sando che per i dettagli sara necessario aspettare al-
meno un paio di anni. 4

Ingiro per il mondo sono diverse le sperimentazio-
nicliniche, ciascuna conla propriaricetta per correg-
gere i difetti genetici. E se i risultati rispettassero le
attese, la terapia genica diventerebbe l'alternativa
al trapianto di midollo, ad oggi I'unica cura risoluti-
va per i pazienti talassemici, ma realizzabile in ben
pochi casi. E lo diventerebbe grazie a un contributo
anche italiano, finanziato dalla Fondazione Tele-
thon, da anni impegnata a dare risposte a chi soffre
di patologie genetiche rare. Conlaricerca.
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Con un virus
innocuo che
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lemalattie genetichera- |

re. Patologie che colpiscono me-
no di 5 persone su 10000, ma
che, tutte insieme, riguardano
dal 6 all'8% della popolazione
mondiale. Per dare risposte a
questi malati, nella gran parte
dei casi bambini che manifesta-
no i sintomi gia prima dei cin-

que anni d’etd, serve ricerca. |

Per questo anche quest’anno
laFondazione Telethon tornaa
dicembre con una serie di ini-
ziative per far conoscere le sto-
rie di chi convive tutti i giorni
con la malattia e per raccoglie-
re fondi per la ricerca scientifi-
casulle patologie genetiche ra-
re. Per imparare a conoscerne
le cause, | meccanismi, e tra-
sformare queste scoperte in te-
rapie e farmaci Presente (#pre-
sente), il titolo della campagna

~
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* T'ON HANNO una cura. A | di quest’anno. Attivo da! 2 al

20 dicembre il numero 45510
per le donazioni, mentre per
tutto il mese sara possibile do-
nare con carte di credito a! nu
mero verde CartaSi
800113377. Dall't1l al 18 di-
cembre torna la maratona Hai,
che lo scorso anno ha portate
nei laboraton 31,5 milioni di
euro.

11 17 e 18 del mese inoltre in
piudi 3000 piazze italiane sard
la volta di "Mettici il cuore”, I'i-
niziativa della Fondanone con
cui sard possibile sostencre la
ricerca acquistando, con una
donazione minima di dieci ey
19, un cuore di cioccolato pro
dottodaCaffarel Tutiele infor-
mazioni sulla piazze che adert-
scono all’iniziativa e sulla cam-
pagna sono disponibili sul sito
www telsthorit
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Epahte C. Mol trattamenti efficaci. Sempre meno

o

invasivi. Mirati geneticamente. Cosi il 90495% dei malati guarisce. Ma

| dei 350.000italiani colpiti nemmeno la meta ha accesso ai farmaci

!

Leragioni
dei pazienti

Estendere a tuttila
possibilita di essere
trattati coninuovi
farmaci, pit risorse e
incrementare la
capacity dei centri
autorizzati (numero di
persone che &
possibile curare). Sono
ifronti della battaglia
dilvan Gardini, |
presidente di Epac,
I'associazione dei |
pazienti affetti da |
epatite e maiattie di
fegato. Terapie spesso
costose ed erogate a
fasce selezionate di
pazienti. Troppo
limitate, sostiene
Gardini: «Nel 2015-16
risultano in terapia
circa 30mila persone.
Con notevoli sforzi
potremmo arrivare a
40mila». Un cane che
simorde la coda.
Eppure l'accesso
libero ai farmaci
riuscirebbe a bloccare
I'esodo verso I'India,
aggiunge Gardini, per
I'acquisto dei farmaci
generici:«Dauna
parte quelliche
partono, dall'altra
quelli che aspettano.
Un'ingiustizia palese.
Owviamente, anche un
regime di erogazione
aperto a tutti avrebbe
bisogno dilinee guida
pergarantire la
precedenzaachine
ha piu urgenzar. La
scorciatoia dell'India
costa a ogni paziente
poche migliaia di euro
(dipende dal farmaco
edalladurata della
terapia), mentrein
Italia il costo va dai
50milaeurcinsue
non si usufruisce degli
sconti previsti peril
Ssnche, invece, pagai
farmaciintornoa

Coi coclkiail
il virus

GIUSEPPE DELBELLO I

BOSTON

L MOMENTO E quasi al tappeto,

con guarigione assicurata al

90/95 per cento dei pazienti,

Ma il guaio & che, nonostante

o “le potenzialita curative, non
siriesce a debellarla. Epatite C, 2016: se il
futuro prossimo in tema di farmaci si tinge
dirosa, resta la preoccupazione di un virus
la cui diffusione non si riesce a fermare. A
Boston, dove si & tenuto l'annuale congres-
so dell’American Association for the Study
of Liver Diseases, e stata presentata infatti
una miriade di nuovi farmaci, ma l‘ultimo
report dell’'Oms rivela numeri ancora in-
quietanti. Nel mondo i soggetti che convi-
vono con l'infezione da Hev sono circa 80
milioni, mentre 700mila muoicno anche
perché mai curati. E non ¢ escluso che mol-
tidi loro si sarebbero salvati. In [talia? | pa-
zienti a cuil’epatite & gia stata diagnostica-
ta e che vengono sequiti negli ambulatori
pubblici, ammontano a 350 mila. E di que-
sti, una quotaminima (menodi 65mila) ha

beneficiato delle nuove terapie.

Che pur arrivano sempre piti potenti e al-
leggerite dagli effetti collaterali. A Boston
sono arrivate conferme per zepatier di
Msd, un‘associazione delle molecole elba-
svir e grazoprevir (approvata in Usa, Cana-
daein Europa perigenotipi 1 04), chesié
rivelata promettente in particolari popola-
zioni di pazienti. Inuna metanalisi di 15stu-
di il farmaco, somministrato per 12 setti-
mane a 1070 persone gia curate con inter-
ferone, ribavirina o un inibitore della pro-
teasi, ha raggiunto la scomparsa del virus
nel 97 % dei casi. Ma quel che & pil interes-
sante & che, spiega Gloria Taliani, ordina-
rio di Malattie Infettive alla Sapienzadi Ro-
ma, «nei pazienti con malattia cronica in-
fettati con specifici genotipi del virus (1, 4
e 6) trattati per 12 settimane e fino allora
mai curati, la guarigione & arrivata nel 92.8
per cento».

Le nuove molecole - cosiddetti Antivirali
ad Azione Diretta (DAAs) - funzionano an-
che nei "pazienti difficili". Come
quelli in cui i reni funzionano a
scartamentoridotto (insuffi-
cienzarenale cronica). Os-
serva Giuliano Rizzardi-
ni, direttore del diparti-
mento di Malattie in:
fettive dell’ospedale

15-20 mila euro.
Calogero Camma,
ordinario di
Gastroenterologiaa
Palermo ha condotto
con l'universita Tor
Vergata diRoma
un'analisi mirataa
individuare le
conseguenze cliniche
e di spesa derivanti
dall‘allargamento dei
criteri di erogabilita:
«Sono emerse tre
evidenze: piu annidi
vita, incremento delle
risorse ma maggior
fitorno economico.
Cosi siridurrebbero i
costi: per ricoveri,
trattamentie
complicanzes.
(g.d.b)

Fatebenefratelli-Sac-
co di Milano: «Nel
90% dei casi il doppio
farmaco si & dimostra-
to all’altezza, cancel-
lando il virus, tra I'altro
senza arrecare ulteriori
danni ai reni. E il successo
c'e stato anche per quei pa-
zienti contemporaneamente in-
fettati sia dall‘epatite C che dall'Hiv
(Aids). Come pure, il farmaco & risultato
vincente nel 96 per cento di tossicodipen-
denti che utilizza droghe per via venosa».
Mac e un’incognitache gli specialistiriten-
gono essenziale per mettere definitiva-
mente Ko il virus C. E quella che si chiama
=sommerso”, cioél'enorme schieradi mala-
ti che non sa di esserlo: «Persone contagia-
te dal virus che, proprio per ignoranza del-
la loro condizione, possono trasformarsi in
untori. Cosi, come accade per il virus
dell*Aids, il fenomeno si ripropone per il vi-

vaaltappeto
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Virus
dell'epatite C

rus dell'epatite Cin mi-
sura nettamente supe-
riore». Solo negli Usa, al
13% dei sieropositivi (Hiv)

che ignora la sua positivita, si con-
trappone il 75% delle persone che non sa
della presenza del virus C nel suo sangue. E
in ltalia, la situazione & la stessa. Molti altri
studi con i DAAs di nuova generazione
(proposti anche da altre aziende, come Gi-
lead e AbbVie) hanno poi mostrato pro-
spettive rosee per i pazienti da curare nel
prossimo futuro: protocolli terapeutici che
prevedono l'assunzione di farmaci per sole
otto settimane e, soprattutto, che non in-
cludono la ribavirina. Una molecola fino a
poco tempo fa fondamentale per tuttii pa-
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Si stima
/ che oltreal

| CRo/s
| oU%
& degliinfettinon
sa diesserlo

zienti, ma dagli
effetti collaterali
spesso devastanti, Che
vanno da una lieve anemia
all'astenia, a coliche addominali ac-
compagnate da nausea, vomito e diarrea.
Insomma, una minaccia costante che non
favoriscel'adesione al trattamento.
Successi al traguardo finale, ma anche
qualche perplessitd. Come quella sui pa-
zienti affettida cirrosi maguaritidall’epati-
teC. A parlarne & Alfredo Alberti, ordinario
di Gastroenterologia all'universita di Pado-
va. In uno studio condotto in Veneto ha va-
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I TIPI
GENETICI D1

HCV

NEL MONDO

lutato

se il trattamento

farmacologico potesse rappresentare un 1t
schio aggiuntivo di sviluppare un tumore
del fegato. I risultati avrebbero fugato !
dubbi- per i circa 3000 pazienti esaminati il
rischiotumare non si & rivelato maggiore
«In alcuni di loro |'epatocarcinama € com
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24 settimane
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Altre vie
di contagio
In ambite di lavoro

Madre a figlio

£ lisi
- Sangue e derivati

Organi e tessuti

dove i grassi in eccesso vanno ad ac-
cumularsi proprio nel fegato. «L'inci-
denza negli Usa negli ultimi 17 anni e.sah-
tada48,6a328,1 casi per l()()mll;_s a];n_tan-
ti», rivela ErnestoClaar, responsa.blle_ diGa
stroenterologia all'ospedale evangelico Vil-
la Betania di Napoli che a Boston ha presen-
tato un poster sull’'argomento, -@n !ta.lila, si
stima che ne sia affetto il 25%di adulti eil
10 di bambini. In genere ha un decorso be-

parso  co
mungue», precisa
Alberti, «ma & una eve
nienza inevitabile e imprevedi-

12 Asiadelsud

(14) Sud-est asiatico

(21) Europa oriéntale -

CON CIRRQS

24 settimane

biles, o
8016 malattie conseguenza dei virus
sembrano ayviarsi al declino, desta inve-
© allarme il “fagata grassa” non causato
Ul alee)” o Nafid (acronimo di non-alcoho-
e fatty fiver disense). Senza sintomi, scat-
burise da un'alterazione del metabolismo,
I fean parie causato da uny alimentazione

nigno, mase non adeguatamente trattato,
nel girodi 5 anni, il 20 per cento dei pazien-
ti & destinato a sviluppare una vera e pro-
pria epatite “da grasso”. E nel 5-18 per cen-
to dei casi pué precipitare verso la cirrosi,
Il'insufficienza epatica e, anche, I'epatocar-
cinoma nel 2-12 per cento».

CASBCTALTIN PN ATACRFODUE T RSHIVATA

(9) America centrale
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12 settimane
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(15} Asia - Pacifico (alto reddito)

(18 Nord America (alto ;ddiitc;)i

(19) Europa occidentale
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Cerco una cura
perledonne

. ON ebbe remore. Quan-
' dositratto di scegliere a
i quale facolta iscriversi,
Erica Villasi contrappose al vple-
re paterno: «L’avvocato come
lui avrebbe voluto, non I'avrei
mai fatto». E oggi il tempo le ha
dato ragione. Dirige la Ga-
stroenterologia e il dipartimen-
to di Medicina interna dell’A-
zienda ospedaliera universita-
riadi Medena, ma soprattutto &
orgogliosa del laboratorio in cui

trascorre gran parte della gior-
nata.

che a questo livello, tanto che si
parla di epatite dell'ovaio. Il da-
tosuggerisce che nelle donne in
eta fertile con fibrosi epatica
bassa o assente, il trattamento
dovrebbe essere programmato
sulla base di altri parametri».
Quali? ‘
«[ livelli ormonali riprodutti-
vi che nella malattia sistemica
diminuiscono. E oggi, con la di-
sponibilita di farmaci piu sicuri
emaneggevoli, ledonne dovreb-
bero essere sottoposte a tratta-
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mento terapeutico indipenden-
temente dal grado di fibrosi che
presentail loro fegato».

Donne da curare piu precoce-
mente degli uomini?
«Se lo si facesse, il risulta-

L’attivita diricercanonla tie-
ne lontana dai pazienti?

«Eh no, al centrario. Perché
io faccio quella di base, correla-
taalla clinica. D'altronde le
idee non ti vengono
se non curi an- g
che il paziente. In
questo modo mi & con-
sentitodi analizzareirisulta-

to sarebbe ottimo,
con l'eradicazione del vi-

ti dei miei studi. E tutto cio ¢ rusancheinsedeextraepatica.
uno stimolo ad andare avanti». E in questo modo si ‘a_vrebbe
Quali sono i filoni a cui sista Una ripercussione positiva per
dedicando? la funzione riproduttiva, con-
«Mi sto concentrando sudue ~ Sentendo a tante donne di aspi-
linee di ricerca. Una sulla medi-  rarealla maternitas.
cinadigenere, I'altra sulla carci- Su cosa verte invece la secon-
nogenesi epatica, cioé sullo svi- dalineadiricerca?
luppo del tumore del fegato». «Sul cancro primitivo del fe-
Come nasce la prima? gato. Abbiamo identificato alcu-
«Sirifa proprio alla praticacli- ni fattori che ci cpnsentnqo d\i
nica quotidiana da cui é emerso  definire il grado di aggressivita
che le malattie nascono e sisvi-  biologica del tumore. Potrebbe-
luppano in modo diverso IO configurarsi cosi nuovi scena-
nell'uvomo e nella donna. E un T, ricadute positive sulle tera-
esempio rilevante & quello Pie»
dell’epatite da virus C». ‘armaci mirati, intende?
Una differente caratterizza- «5i, perché questi tumori po-
zione che contraddistingue il trebbero rivelarsi sensibili ver-
genere femminile? so nuove molecole. Come nel ca-
«Abbiamo cominciato a per- SO degli inibitori del legame di
cepirla quando ci siamo accorti ~ due proteine, PD-1 e PD-L1, far-
che le donne diventavano resi-  Maci che agiscono sul sistema
stenti alla terapia con interfero- ~ Immunitario». ‘
ne dopo essere entrate in meno- Conquale meccanismo?
pausa. Cioé dopoi 40 anni, in mi- «Funzionando daimmunosti-
sura molto minore rispetto agli ~ Molanti nella sede in cui & nato
uomini». esiésviluppatoil tumorea».
Questo éil primo step, poi? Torniamo alla sua attivita di
«E stato avviato uno studio medico. ) o
piu dettagliato sulle funzioni ri- «In questo ambito, con il mio
produttive della donna HCV po- ~ gruppe di lavoro, collaboro con
sitiva. Eil risultatoinizialeciha  llcentrotrapiantis.
rivelato che va in meno- In particolare?
pausa precoce e pre-
sentadifficoltaal Tsoussmsssmsnnssasmrassresnesnsmnans FiiEE
concepimento». .
E quale ipotesi & sta- ~_ «Da poco abbiamo
ta formulata? iniziato con i colleghi di
«Un altro studio, biochimico ~ questa struttura un'esperienza
stavolta, ha confermato un in-  Integrata per trattare i pazienti
vecchiamento anticipato dell'o-  molto gravi. L'obiettivo & unic
vaio», per tutti: assicurarg la migliore
Sta parlando della senescen- assistenza a guesn :pz?lati ms.i
zaprecoce. Epuoriguardarean- ~ COmpromessi. Pajrche in due &
che un singolo organo? meglio che dasolis.
“«Certo. 1l virus C replica an- R
1 BIG KILLER A CONFRONTO
- . Stima dei decessi
INMILIONI Decessi nel mondo per le principali malattie infettive D e titte
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Vailento,
non ticonto

Permonitorare i
fatidici 10,000 passi al
giorno eil consumo
dicalorie coni
dispositiviei
contapassi che si
allaccianoin vita, cosi
comeraccomandano
imedici per vincere la
sedentarieta,
sarebbe meglio
andare a passo
svelto. Se sicammina
lentamente, infatti,
l'accelerometro
contenuto in questi
apparecchi potrebbe
fare cilecca e stimare
meno diquanto in
realta nonssi faccia.
Il problema non é di
poco conto, in
particolare per chi ha
superato i 60 annie
che, normalmente,
ha un incedere meno
veloce.Mai
contapassi non
riescono a essere
precisinel valutare il
camminare slow
perché il segnale che
registrano dal
movimento del
€Orpo é processato e
convertito in
specifiche unita di
tempoedi
misurazioni stabilite
didefaultin modo
tale da adattarsi poco
ai passidenti o piu
incerti.
Lo hanno scopertoi
geriatri
dell'universita della
Florida, di
Gainesville, con un
esperimento
condotto su 34
volontari, uominie
donnefrai70ei90
annidieta, e appena
pubblicato su
Medicine & science in
sports & exercises. |
signori e le signore
coinvolti nel test
hanno percorso un
corridoio lungo 400
metricamminando al
passo solito o, con
I'assistenza diun
medico, pit
rapidamente. Alla
fine della provale
misurazioni erano
diverse.
«La sensibilita di
alcuni dispositivi puo
essere compromessa
alle andature pii
lente e dare risultati
errati, in viagenerale
sottostimano (Hivello
di attivita fisica degli
adulti pit anziani»,
conclodono sulla
rivista gli autori dello

studit{. "
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Rlenopausa Basta poco: una passeggiata, uno

- spostamento in bici, unaserata danzante. Esi evitanoi chiliin

|
1

ATTIVITA FISICA
CON BENEFICI PER CUORE,
MUSCOLL, PESO, ANSIA,

DEPRESSIONE, STANCHEZ

AGNESEFERRARA S
NSIA, QUALCHE VAMPATA, in-
sonnia. E quei chili arrivati
quasidal nulla. L'80 per cento
delle donne, chi pit chi meno,
almeno nelle prime fasi della

From Nature.
For Health,

SCHWABE
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SINTOMI 01 RAFFREDRORE:

 SALUTE/ ITIVESS

pitiregalati dalla fine dell’eta fertile. Una ricerca spiega come

Camminare, salire le scale, bicicletta \ '
Giardinaggio

Stretching, yaga Pilates L
Ginnastica

A

menopausa, ha uno o pit segnali del pro-
prio cambiamento biologico. La fine dell’e-
ta riproduttiva, che si traduce in un drasti-
co calo degli estrogeni, ormoni che hanno
anche un ruolo protettivo contre malattie
cardiovascolari e diabete, ha anche altre
conseguenze. Donne nel pieno dell'attivita

T,

DALLA TRADIZIONE TEDESCA UN FARMACO
VEGETALE PER LE MALATTIE DA RAFFREDDAMENTO.

Kaloba® e un farmaco vegetale nuovo in Italia, )
estratto dalle radici di Pelargonium sidoides, una varieta
medicinale di geranio, che cura quello che ¢ sotto ai primi
sintomi di raffreddore, tosse e mal di gala.

Dis

hwabe ? ‘
mac| végetal dal

(55E:

Rharmaceuticals s
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ATTIVITA TR
HMIRE
MEGLIO /
Meditazione, <
esercizi
dinlassamento
e direspirazione,

biofeedback,
tai chi, qigong,
yoga, pilates

W/

sy,

Signore,datevi unamessa

lavorativa, con figli adolescenti ancora in
casa. In una parola, pienamente attive. E
ancoracompletamente schiave deiritmiuf
ficio-famiglia-spesa eccetera. E magari con
poco tempo per andare regolarmente in pa
lestra. Che non sempre ¢ indispensabile
per muoversi, ma & un ottimo medo per ta

kaloba
L a NP
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re attvita fisica, regolarmente e con altre
persone. E con una mativazione. Ma una
studio dimostra che basta anche poca atti
vita fisica giornaliera. Seconde Victoria
Vieira Potter, docente di Nutrizione e Fisio
logia dello spart dell’University of Missou-
ri, Columbia, una dose minima di movimen
to funziona come medicina complementa-
re in grado di ridurre buona parte dei di
sturbilegati ai cambiament ormonali e del
| metabolismo femminie over 50. Una pas-
| seggiata a passo veloce oun giroin hiciclet-
| ta. Ma anche yoga o balli di gruppo, che so-
| no anche divertenti e socializzanti. O una
| nuotatareqolare in piscina
| Questo, ovviamente, per chi non sia qia

| sportiva. Per tutte le altre bisogna capire

quanto movimento sia necessario. La stu-
diosa ha confrontato gl effetti dell’attivita
fisica sul metabolismo ¢ il grassa corporeo
ditopolini femmine, sedentarie o sportive,
con o senza ovaie. Mettendo una ruota nel

le gabbie, | topi attivi hanno corso libera-
mente per buona parte della giornata, men-
tre i pigri hanno percorso un quinto delladi-
stanza fatta dagli altri. «Nei topolini seden-
tari & migliorata comunque la funzione me-
tabolica e sono diminuiti i livelli di insulina,
inaltre hanno perso il 50% del tessuto adi-
posoed i risultatt sono quasi sovrapponibili
aquelli riscontrati nei topi pit sportivis, af-
fermalaricercatrice.

Che l'esercizio fisico sia la strada giusta
per prevenire molte malattie, dalle cardio-
vascolari al diabete di tipo 2, é cosa nota.
«Patologie piu frequenti nelle donne in me-

| Nopausa-spiega Vieira Patter - e per que-

sto & importante il movimento, che riduce
alcuni sintomi tipici della menopausa, che
interessano in particolare gli estrogeni, il
progesterone, I'ormone follicolo stimolan-
te equelloluteinizzante»,

poicalano

Le motiva.zio;a fare at;:i;'it&
fisica, non solo per pigrizia

Non e necessario un allenamento forzo-
so, ma «basta avere un approccio proattivo
- precisa la ricercatrice - per sentirsi subito
| meglion. Il fatto & che dai 50 anni in poi le
motivazioni a fare attivita fisica sembrano
calare anche per motivi fisiologici, non solo
per pigrizia. Come ha dimostrato uno stu-
d_m della stessa universita del Missouri, in-
sieme al Kansas Medical Center, pubblica-
to su Physiology and Behavior. Secondo lo
studio, su modello animale anche questo,
un black out della dopamina, neurotra-
smelmore chemediale sensazioni di piace-
re e ricompensa nel cervello, correlato con
il sopraggiungere della menopausa, sareb-
be responsabile nel motivare a fare attivita
fisica. E sarebbe proprio la carenza di estro-
geni, ingrado di alterare il sistema dopami
nergicoe, ad influenzare il comportamento,
almenadell’animale.

. Loscoglio principale & come sempre 'ini-
zio. Ela specialista suggerisce anche come:
«Dotatevi di un contapassi o un braccialet
to ‘fitness tracker’ per monitorare quanta
attivita fate effettivamente e i priminsulta:
tintermini di consumo delle calorie Inizia
te, ad esempio, facendo sempre le scale a
piedi e camminando a passo svelta con gli
amici, invece che stare sedute al chiuso Poi
IScrivetevi a sessioni di fitness per princ
Planti o organizzate un angolo palestra in

cas'an. Basta cominciare, il resto verra pia
facilmente,

i W



Ogni giorno

una mela

Autunno, inverno e
primavera: sono le tre
sxagiom incutsi
gustanoal megliole
mele. E davvero
bisognerebbe
mangiarne almeno
unaal giorno per
stare bene.Un
gruppodiricerca
coordinato
dall'istituto di scienze
dell'alimentazione
del Consiglio
nazionale delle
ricerche (Isa-Cnr), in
collaborazione con il
dipartimento di
Chimica e Biologia
dell'universita di
Salerno, ha
pubblicato su
Scientific Reports uno
studio che spiega in
che modo questo
frutto esercita
un'azione
anti-tumorale,
soprattutto riguardo
alcancro del
colon-retto.
«Abbiamo studiato
perlaprima volta in
modo specifico quali
molecole
antiossidanti vanno
. ad agire e su quali
proteine della
cellulas, ha spiegato
Angelo Facchiano,
ricercatore Isa-Cnre
unodegliautori del
lavoro. Sotto la lente
deiricercatorile
varieta Annurca, Red
Delicious e Golden
Delicious i cui
polifenoli, sostanze
antiossidanti, hanno
dimostrato di
Ostacolare la
duplicazione delle
cellule cancerose del
colonagendo alivello
del Dna. vinoltre,
abbiamo scoperto
chele proteine su cuil
polifencli potrebbero
agire sono le stesse su
Cuiagiscono alcuni
farmaci antitumorali
recentemente
sviluppati. L'ipotesi,
SU cui sara necessario
effettuare ulteriori
studi, & quindi che
alcuni composti
Presentinelle mele
abbiano un effetto
Preventivo agendo
Proprio sugli stessi
meccanismiche
vengona colpiti dai
farmacis, ha aggiunto
ilticercatore, Un
Tisultato che e la
premessa per .o
sviluppo di possibiil
nuovi strurnenti di
Prevenzione e cura.
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MATI e controversi. Solo un anno fa

un documento dello larc, I'agenzia
internazionale per la ricerca sul

cancro, inseriva i wiirstel nel grup-

. po 1,icarcinogenici certi, in partico-
lare per i tumori di colon-retto, intestino, pan-
Creas e prostata. «In realt, come per tutti gli ali-
menti, bisogna trovare una misura - rassicura
Pietro Migliaccio, presidente Societa italiana di
scienzadell’alimentazione - perché, se & veroche
un alto consumo di carne rossa, e soprattutto dei

nitriti e nitrati usati per conservare quellalavora- |
ta, puo portare allo sviluppo di forme tumorali, & |

altrettanto vero anche che mangiare carne due
volte alla settimana non uccide nessuno. E se per
un pranzo o una cena si ripiega su un paio di
wiirstel, non ci sono pericoli». )

La scelta oggi € ampia, per tipo e qualita. Oltre
aquello classico, disola carne di maiale, arrivato
in Italia dall’Europa centrale, si trovano wiirstel
di solo bovino, misti di suino e bovino o quelli a
base di carne macinata di pollo o tacchino. A de-
terminare la qualita sono principalmente due
fattori: il modo in cui si ricava il macinato e la
quantita di carne pura utilizzata per I'impasto,
informazioni che si trovano suu’etlj:hettgi d.e]l?
confezione. Per preparare i wiirstel, infatti, siuti-
lizza la carne rimasta attaccata alle ossa dopo il
disossamento di maiale, manzo ovolatllh, poi ma-
cinata e bollita per eliminare i germi. Nel caso
dei prodotti di pollo e tacchino, pero, la tecnica
utilizzata per staccare la carne dalle ossa non ga-
rantisce un prodotto di qualita. La cosiddetta

Attenzione all'etichetta

Evitare quelli con piit del 60%di
g T
carne separata meccanicamente
carneseparatan -

“carne separata meccanicamgme" (C;n_l), !pgtr;
diente principale della n?aggloran_za_ lei wilr!
di carne bianca, & infatti una poltiglia rosa otte-
nuta mettendo ossa e carcasse sottodelle presas;?
e poi setacciata in modo‘da separare ev:(;ltu i
pezzetti di ossa. Per le aziende & un metodo pell'
ottimizzare i costi e non buttare via niente, mai
prodotto, se ha una percentuale di Csm superio-
re al 60%, & davvero di scarsa quah'ta. Ecco per-
ché i prodotti a base di pollo e_ta_cchu_-m m;; sono-
da preferire tout court §qugﬂ1 di malale.. is Zoa:i—
trollare anche la g\;anma di carne pura: p!

iu il prodotto € buono.
= I‘!)rl\‘;gr‘\)erale i wiirstel fanno parte della cart;g;
riadella carne lavorat_a, cioé sottcpos]tia a p:mo A
si che ne aumentano il sapore e ne al fungdi -
o o ta por 5.

i he si nascondo! >

]slflr::ﬂa;::u:: scono prodotti e r;onsgrvau ?Drr:trf:l:
mente, sono igienicamente sicuri», ram.‘::ess&
gliaccio. Al punto che, in teoria, potrebb pesse
fe consumati crudi anclh‘e se, per n;as%?::) osiow
rezza e perché siano piu guno;:;mam g

bollirli qualche mir}uto o
grt‘r‘; Un punto critico & il sale, che rende questo

prodotto non adattoa chi soffre di pressione alta.

Sale, aggiunto alla carne macinata insieme a
grasso, acqua, e aromi per dare sapore e confezio-
harewiirstel ai diversi sapori, piu o meno piccan-
ti e speziati o con aggiunta di verdure,

Ultima accortezza: controllare sull'etichetta
che non cisiamo i polifosfati, dannesi per la salu-
te, ed eventuali ingredienti a cui si & allergici. L'i-
deale sarebbe comprarli dal macellaio di fiducia.

{2 Repubblica
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Il wirrstel
classico

E un salume armivano in hatia
dallEuropa centrate,

€ apprezzato anche qui

Colore e sapore
llcolore & solitamente
10sato, il sapore pud essere
modificato con aromi,
come cipolla rossa, origano
eavolte anche zucchero

.,
&
"4
”‘5‘%\\ -
Tacchino i‘ Y Vegetale
‘f’/ )
| | P
11323 R 1915
17,29 § . 1337
| Calorie Calone ;2 &

Infine, dal punto di vista nutrizionale, per avere
un piatto bilanciato, secondo gli esperti bisogne-

maormal pienamente ditfuso

rebbe accompagnare I'insaccato con del pane o
delle patate, in modo da fornire i carboidrati. Per
armonizzare il pasto, e garantirsi un apporto di fi-
bre e vitamine, I'ideale ¢ mangiare anche una

verduraeun frutto.

R0 S ATACORCC M AT A

Oggi il mondo di domani & fimpegno ad agire per un presente responsabile ed un futuro sostenibile.

Per Bristal-Myers Squibb significa scoprite, sviluppare ¢ offrite lerapie innovative per aiutare | pazienty
2 sconfiggere malattie gravi. Ma significa anche avere la piena consapevolezza degh obblighi verso la
comunita locale e globale, trasformandoli in impegno concreto. Il nostio impegno guarda al futuro

e alle realtd pis lontane ma inizia nel presente e dai luoghi a noi pis vicini. Oggil per il domanl.

www bms 1t
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La forma

O drmernsaoni paccole,

IN QeTwe TNONOdose”
S othene insaccando

un mmpasto di Gam sulne

]

wgredienti

60 g. di Wurstel

(uno grande o 2 nomali)
200 g. di patate

10g. diolic extravergine
diolva (1 cucchiaio)

1 rametto di rosmarino

Preparazione

Tagliare le patate

a bastonano, lavarle,

scolarle e asciugarte.

Condirle con olio

e un cucchiaino
dirosmanno triato.
Cuocere per 30 minuti
circa a 200°C. Quando
le patate sono quasi
cotte, cuocere | wurstel
sulla piastra per due
minuti. Servire
immediatamente

Valori nutrizionali
amimi

427
Proteine
fovi: 12,7
Lipidi

5.4
Glucidi

vege

| wiirstel vegetali di tofu
non contengono

vitamine, antiossidanti o
altre sostanze protettive.

Ingredienti

100 g.dipane

70g. wuirstel vegetale
40g pomodore
304g.lattuga

5 g. olio extravergine
doliva

Valori nutrizionali
ingrammi

Keal
Proteine
D 27,2
Lipidi

=
Carbowdrati

410

87

Elotora dolo domoens
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M Chirurgia
Devo operarmi
perimiei calcoli?

lettera firmata
e-mail

Ho 44 anni e tre calcoli alla cole-
cisti, curati con Deursil. Non ho
sintomi tranne un episodio di co-
lecistite acuta tre anni fa. I tre
calcoli (di 1 cm circa) non si mo-
dificano. Devo operarmi o conti-
nuare con la vigile attesa? Ri-
schiail cancro?

B Dott. Michele Garlucd
Primario Chirurgia gen. e d'ur
genza, osp. San Raffaele Milano

La colelitiasi che abbia provocato
uno o pit episodi di colica
biliare/colecistite acuta merita
urvindicazione chirurgica. Visono
altrifattori da considerare. Innanzi
tutto I'eta del paziente: soggetti
giovani hanno maggior rischio di
manifestare sintomi correlabili ai
calcoli, perché la loro aspettativa di
vita & piu lunga. Altro fattore el
numero e la dimensione dei calcoli:
calcoli piccoli e numerosi
espongono a pil probabilita di
complicanze perché, in caso di
colica, possono piu facilmente
migrare nelle vie biliari e richiedere
trattamenti pil complessi. Ancora:
nel paziente anziano fattori di
comorbidita possono far
propendere per un trattamento
chirurgico a prescindere dai
sintomi. E frequente valutare
pazientt con colelitiasi che
assumono farmaci anticoagulanti:
in questi casi @ meglio consigliare
l'intervento di colecistectomia in
elezione perché facilita la gestione
della terapia anticoagulante e
riduceil rischio di complicanza
emorragica. L'intervento va
eseguito con tecnica .
laparoscopica, miniinvasiva, che
permette un decorso
post-operatorio senza dolore, pit
breve (un giorno} e riduce il rischio
di complicanze. La possibilita di
degenerazione neoplastica &€ molto
remota, anche se non nulla. Per
concludere: il pregresso episodio di
colecistite acuta, i tre calcoli
attorno al cm e la sua giovane eta
mi spingono a consigliare
l'intervento.

W Neurologia
Nevralgia da herpes
come affrontare il dolore?
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‘ grado di inibire o modulare

| Iattivita neurale sottesa al dolore.
Se il dolore & localizzato, come mi
pare evincere dalla sua descrizione,
€ possibile far ricorso in alternativa
ad un trattamento topico, locale,
applicato sullazona dolente:
cerotti medicati contenenti
lidocaina, un farmaco con
proprieta anestetiche, molto
efficace sul dolore, conil
vantaggio, non trascurabile, di
sottrarsi agli effetti collaterali della
somministrazione per via
sistemica. Oltre alla lidocaina sono
disponibili altri trattamenti topici,
con minori evidenze cliniche,
basati sull'applicazione di
capsaicina o tossina botulinica,
sostanze in grado di esercitare, con
diversi meccanismi, un consistente
effetto analgesico. Le conviene

| rivolgersiad un neurologo e ad un

Ho 56 anni, asettembre ho avu- |

toun attacco di herpes zoster (il
primo vent’anni fa). Adesso ho

una nevralgia post herpetica |

che curo con targin, alanerv,

pregabalin, al bisogno tachidol. |

Riesco a dormire di notte, madi
giorno il dolore non mi consente
di svolgere le normali attivita.
Che cosa posso fare?

I8 Prot. Filippo Brighina
Dip.Biomedicina sperimentale
e Neuroscienze univ. Palermo

Il quadro descritto & compatibile
con ladiagnosi di nevralgia
post-herpetica, una condizione di
dolore neuropatico, conseguente
cioé a un danno nervoso, indotto
dal virus herpes zoster, che
permane dopo lafase acuta e pud
essere particolarmente intensoe .
disabilitante. Frequente ¢ la
sensazione di bruciore intenso
nellazonainteressata ed una
particolare sensibilita anche
semplicemente sfiorandola
(allodinia). Il trattamento si avvale
di alcuni farmaci con evidenze
consistenti di efficacia clinica: tra
questi il pregabalin (che Je € stato
prescritto), o sostanze della classe
degli antidepressivi triciclici
famnitniptilina, desipramina)in

centro per il trattamento del
dolore,

| _IMEndocrinologia

Perché cominciare
laterapia del diabete?
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Ho 54 anni e il diabete. Mi pro- |
| pongono di cominciare la tera- |
pia con i farmaci. Anche mio |

nonno era diabetico ed & arriva-
toa 83 anni senza mai prendere
medicine. Posso evitarle an-
ch'io?

I Prof. Andrea Glacari
Diabetologo, resp. centro perle
Malattie Endocrine e Metaboli-
che pol. Gemelli, Roma

In parte ha ragione, suo nonno &

| riuscito atenere abada il diabete
| (non sappiamo quanto grave e per

quanto tempo) conil solo stile di
vita, elo stesso potrebbe essere
veroanche per lei. Tuttavia,
confrontiil suo stile di vitacon
quello di suo nonno.Ladietaera
certamente diversa, piu regolare,
varia, sana. Per non parlare
dell'attivita fisica. Mio nonno
raggiungevai suoi campi a
chilometri di distanza, tutte le

| mattine, in bicicletta. Non &
| improbabile che adottando uno
| stile di vita pili sano si possa, in

molti casi, tenere la glicemia a
bada. Ma senoncisiriesce, e si
vuole vivere una vita lungaein
salute almeno quanto quelladisuo
nonno, possibilmente senza
incidenti (cardiovascolari) e senza

| rischi per occhi, reni e nervi, @ bene

iniziare  farmaci. In pid, iniziare
precocemente una terapia anche
farmacologicaritarda la
progressione della malattia

YIRTTERESRUBRICHE

M Psicologia
Esedopolabonto |
nonrestassi incinta?

letterafirmata
e-mall

o
Quande ero adolescente ho in-

terrotto una gravidanza, ades-
so sono sposata e ho paura che
quell’aborto abbia compromes-
so la mia possibilita di avere fi-
gli.

I Dott.ssa Nicoletta Gava
Docente facolta di Psicologia
universita di Torino

£ molto comune nelle donne che si

sono sottoposte ad aborti volontari
lamentare per lunghi periodi
reazioni emotive quali ansia,
angoscia e depressione. Pil le
donne sono giovani all'eta
dell'interruzione digravidanza, pit
sono frequenti queste reazioni
emotive. Puo capitare che, anche
molti anni dopo, nel momentain
cui si prospetta o si pianifica
un‘eventuale altra gravidanza, quei
vissuti cosi dolorosi tornino ad
essere estremamente intensi. In
casi comeil suo, in cuiil
concepimento e lagravidanza
sono legatia trascarsi problematici
o addirittura traumatici, I'ipnasi

| permette dirielaborare tali

esperienze in modo da poter
chiudere i sospesi e potersi

| dedicare al futuro e all'essere

genitori. Si puo valutare sia un
percorso individuale sia di coppia.
Inentrambi i casi, si avviala ricerca
di un nuovo equilibrio emotivo e
relazionale migliorando il dialogo
allinterno della coppia.

flufast.com

- Apix Flufast.

Una soluzione naturale

per un’immediata sensazione di sollievo
dai disturbi da raffreddamento.
Porta sempre con te il potere combinato
di propoli, semi di pompelmo e sambuco
nelle pratiche bustine monodose.
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IGNORANZA EPOVERTA
COSISIAMMALANO GLITTALIAN

1A POVERTA non & un destino, ma il risultato dell’orga
nizzazione sociale. Le disugnaglianze spariscono se si
interviene. Lo ha insegnato Elio Guzzanti, autore
dell'attuale servizio sanitario pubblico. Molto gli dob»
biamo e lo abbiamo dimenticato, L'organizzazione sa
nitariaregionale & disomogenea. I raccoglitori di porno
doridi Puglia o Calabria, per esempio, vivona situa-
zioni scandalosamente misere e s'ammalano. Un
libro di M. Marmot (La salute disequale, Pensie-
roScient. Ed. ) racconta le cause sociali delle ma
lattie, discute i fondamenti della giustizia socia
le; esamina teorie economiche e glieffetti sulla vi-
ta delle persone. Ci sono meno malatidove si realiz-
zano politiche contro I'iniquiti: cié significa eliminare,
per esempio, le demolizioni navali a 300 metri da un
centro abitato; lo spruzzo di pesticidi su vigneti intor
noalle case; i cibi scadenti o artefatti. Bisogna istruire |
bambini ad evitare le merendine pubblicizzate in Tv,
che producono futuri obesi. Bene fa I'Acri (fondazioni
bancarie) a pubblicare un bandosulla poverta educati-
va, li nascono le malattie. Un bambino istruite porta a
casaidee sulla salute, che trasferisce a fratelli e genito-
ri. Migliorare I'ambiente sociale e dare alle persone la li-
bertadicondurre esiste: ane, significa eliminarela
poverta educativa. Cosi il costa della sanita pubblica

(equa, universale e gratuita) potra continuare ad esse-
re sostenibile.

camici.pigiami@gmail.com
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DISTURBI PSICHIATRICI.
RAGAZZE FRAGILI, LE PIil COLPITE

HISPETTOai loro coetanei maschi le ragazze colpite da
disturbi psicoticisiammalano prima e incontrano diffi-
colta aggiuntive, che ricalcano quelle sperimentate da
tuttele donne nelle rel niinterpersonali. Eil risulta-
to di un‘indagine retrospettiva condotta in Finlandia
su ragazzi tra i tredici e i diciassette anni al momento
della prima diagnosi di psicosi. I ricercatori della
Scuola di medicina e del dipartimento di Psichia-
triadell’adolescenza dell'universita di Tampere
hanno notato che i ragazzi presentano spesso
problemi di comportamento aggressivo e abuso
di alcol, mentre nella storia delle ragazze compa-
iono con maggiore frequenza depressione, stress,
conflitti e problemi familiari. Il disturbo psicotico sem-
bra inoltre manifestarsi prima nelle ragazze: media-
mente a quindici anni, controisedicidei ragazzi. Gia in
passato uno studio della Drexel University di Philadel-
phia aveva messo I'accento sulle differenze di genere
nella psicopatologia degli adolescenti, sottalineando
cheleragazze depresse soffrivanc in misura maggiore
rispetto ai maschi di sensi di colpa e di fallimento, in-
soddisfazione perilloro aspetto fisico e autosvalutazio-
ne. Questi dati sembrano indicare che, indipendente-
mente dalla presenza di un disturbo mentale, le pres-
sioni sociali cui sono sottoposti i due sessi fanno emer-
gere vulnerabilita e sofferenze diverse.
*Psichiatra, Dipartimento di Salute Mentale, Viterbo
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VALERIO MILLEFOGLIE

SCARPE EXTRASMALL OFFRESI
PER BIMBI TAGLIA MENO 4 MES]

NELLA saLAd’aspetto di un reparto di Terapia Intensi-
va Neonatale c'é un poster, raffigura un gomitolo di
cuorerosso. Sottosilegge, “Cuore di Maglia”. Per geni-
torie parenti diventa un'immagine familiare. Per j na-
ti prematuri & qualcosa di molto intimo, l'associazione
Cuurg di Maglia realizza infatti i loro primi vestiti, ta-
gliaspeciale: dameno 4 a 0 mesi. Misura mela p;)mf
p(-?lmo. mezzo pavesino. Vestibili da mani : brac-
ciae tubicini delle terapie. Tra qli ultini modells
di hgrretto ¢'& Aviator, dotatodi paraorecchiim-
bottiti d'ovatta perattutire rumori di eliche e si-
rene Qurante itrasporti in elicottero e ambulan-
za. n Pprimo modello nasce nel 2008, quando Lalill'
Nanl,_cux sidevel'idea, lavora aun paio di scarpine ;
unabimbadiquattroannie sbagliamisura. Chj pmr!t):;
be mai indossarle cosi piccole? Scrive cosi él tutte le te-
rapieintensive d'Italia: “Buongiorno, siamo un'associa-
zione dlgppassionate di maglia ai ferri. I nastri corredi-
ni sono in regalo adesso e per sempre”, Dagli osped'c\li
cominciano arisponderle, cosi gira l'lmiia conuna vali
gia piena di vestiti di taglia minima: Trj 4
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