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Ismett, 3 parti in meno di 3 settimane con la
circolazione extracorporea

PALERMO (ITALPRESS) — Si chiamano Ariel, Giuseppe e Giorgia e sono tre
bellissimi bambini tutti e tre nati presso la sala operatoria di ISMETT-UPMC, a
Palermo. Sono tre le donne che nelle ultime tre settimane hanno partorito
presso I'lstituto Mediterraneo grazie alla piena collaborazione con i ginecologi
dellARNAS Civico

PALERMO (ITALPRESS) - Si chiamano Ariel, Giuseppe e Giorgia e sono tre bellissimi bambini tutti
e tre nati presso la sala operatoria di ISMETT-UPMC, a Palermo. Sono tre le donne che nelle ultime tre
settimane hanno partorito presso I'lstituto Mediterraneo grazie alla piena collaborazione con i
ginecologi dell’ARNAS Civico e alla necessita dell'utilizzo di una macchina cuore-polmone. Tre casi
molto particolari che si sono susseguiti nel giro di pochi giorni. Le pazienti erano gia note e seguite per
patologie pregresse dal team di Cardiologia - e in un caso da quello di Pneumologia - di ISMETT.
Tutte e tre le donne erano affette, infatti, da cardiopatie (una cardiopatia ipertrofica nel primo caso, una
disfuzione aortica ed una cardiopatia associata ad ipertensione polmonare negli altri due casi, ndr) che
per motivi differenti rappresentavano un rischio sia per la mamma che per il nascituro. A causa delle
loro condizioni di salute, dunque, le tre donne non avrebbero potuto portare a termine la loro
gravidanza senza il circuito di collaborazione avviato da tempo fra ISMETT ed i reparti di Ginecologia
e Neonatologia di ARNAS Civico. La presenza in ISMETT di un servizio di Cardiologia -
Pneumologia esperto nella gestione di pazienti con grave malattia d'organo e di un servizio di terapia
intensiva abituato al quotidiano uso del’lECMO e la presenza al Civico di un servizio di ginecologia e
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neonatologa esperti nella gestione di gravidanze a rischio stati fondamentali, dunque, per minimizzare i
rischi durante tutto il periodo di gestazione fino al parto. Il parto - un cesareo programmato - é
avvenuto poi presso ISMETT e tutte e tre le pazienti hanno partorito in stand by ECMO, ovvero grazie
all'utilizzo veno-arterioso, una macchina cuore-polmone che consente di ossigenare il sangue,
rimuovere l'anidride carbonica e fungere da pompa cardiaca in sostituzione del cuore. La complessa
procedura ha visto coinvolti sei team di specialisti: gli anestesisti, il team di cardiologi, cardiochirurghi,
pneumologi di ISMETT, ostetrici e neonatologi dell’lARNAS Civico. "Si é trattato di tre casi molto
particolari - spiega la dottoressa Maria Scarlata, anestesista presso ISMETT che ha seguito in prima
persona i tre parti -. Erano tre gravidanze molto difficili perche le tre mamme avevano pregressi motivi
di salute. In tutti e tre i casi l'utilizzo dellECMO, la cosiddetta macchina cuore polmone, ha permesso
alle nostre pazienti di partorire in totale sicurezza, riducendo i rischi legati al parto”. Sia le mamme che
I bambini stanno bene e sono stati trasferiti presso il reparto di Ginecologia dell’ARNAS Civico a 24
ore dal parto. "La collaborazione clinica con ISMETT - sottolinea Antonio Maiorana, primario del
reparto di Ginecologia di ARNAS Civico - ha consentito donne con patologie clinicamente molto
complesse di realizzare il loro sogno di diventare mamme. Il monitoraggio intensivo della gravidanza
fin dalle prime settimane di gestazione presso gli ambulatori di gravidanza a rischio e di diagnosi
prenatale, la disponibilita e I'applicazione di tecnologie all'avanguardia e di protocolli di gestione
clinica innovativi, la meticolosa e collaudata organizzazione multidisciplinare tra i vari professionisti
ha permesso di raggiungere traguardi prima impensabili e che risultano davvero incoraggianti dal punto
di vista professionale ed emozionanti dal punto di vista squisitamente umano".
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LA SALUTE

Vietato bloceareifondi
del bonus psicologico

LAURA PAROLIN

Funzir_-nail Bonus Psicologo?
E a fronte dell'investimento
fatto, quanto ha reso in termini
sociali ma anche economic e
produttivi? Dopo gli interventi
garantiti dal Bonus il benessere
psicologico migliora e nel con-
tempo diminuisce la sintomato-
logia ansiosa (-45%) e depressi-
va(-24%), musso - pacma

Chiha ricavutail supporto ha lavorato di il e meglio, in medie sonocinguel giornidi assenza inmena perun risparmiodi circe 720 milioni digurg
Solail 14% dei richiedenti ha pero potuto accedere alla misura e in futuro diminuiranno, mentre il sistéma sanitario & sempre puvicing al collasso

[1 bonus psicologo fa bene anche alle aziende
Mail governo taglia: solo1su50ne avradiritto

ILCASD

PADLO RLISSO
ROMA

a psiche degliitaliani
faticaa starein equili-
brio come dimostra
la valanga di doman-
de-oltre 200mila dal 18mar-
zoad oggl - presentate per ot-
tenere il bonus psicologico.
Che ha funzionato ma che
quest’anno finiranno per ot-
tenerlo appena 6-Bmila per-
sone sulle circa 400mila che
si prevede ne faccianorichie-
sta finoal 31 maggio, data ul-
tima per presentare la do-
manda al sito dell'Inps. Que-
stoperché nonostante lostan-
ziamento rispetto allo scorso
anno sia rad iatoa 10 mi-
lioni di euro, sono stati au-
mentati perd anche gli impor-
ti per garantire le sedute dal
terapeuta, che ora sono di
1.500 euro per chi ha un Isee
fino a 15mila eurs, di 1,000
trail5ei30mila edi 500 eu-
totrai 30 e 50mila di Isee, li-
mite per ottenere il bonus.
Eppuredi sostegno psicolo-
gico gli italiani avrebbero un
gran bisogno, visto che il
31,8% dei beneficiari del bo-
nus hanno accusato disturbi
diansia, nel 19,7% accompa-
enatl da vera ¢ propria de-

pressione, mentre | disturbi
alimentari abbinad all’ansia
interessano il 5,6%, racconta-
no i dati del progetto PsyCA-
REsull'impatto e il costo-effi-
cacia del bonus psicologico,
presentato ieri dal Consiglio
nazionale dell'Ordine degli
Psicologi allaCamera.

Le diagnosi, spesso di co-
morbilita, indicano che la te-
nuta psichica degli iraliani
vacilla, ma chi ha bisogno
dello psicoterapeuta ¢i rinun-
cia per motivi economici, [l
72% di chi ha avuto accesso
al sosteeno economico infat-
ti nonerain cura al momento
della richiesta e, tra i nuovi
pazienti, quatiro su cingue
(I"81 %) nom si erano mai reca-
ti daun terapeuta prevalente-
mente per l'impossibilita di
sostenere la spesa.

Lintervento funziona sul-
la riduziome dei sintomi:
-45% per quelli di ansia a fi-
ne trattamento e -24% per la
depressione.

Che il bonus abbia funzio-
nato lo dimostrano le 5 gior-
nate di lavoro al mese non
pilt perse per malattia tra chi
ne ha beneficiato. Un impat-
tochealivello economico va-
le 720 milioni risparmiati dal-
le imprese e un punto di Pil
guadagnato peril Paese,

Ma se tanti italiani tentano
di agerapparsi al bonus psico-

logico & perché i servizi di sa-
lute mentale sono al collasso
e si limitano oramai ad offri-
re una risposta solo a una pic-
cola fetta dei tanti cheaccusa-
noun qualche disagio psichi-
co.«Tralasciandodisturbiap-
parentemente non gravi, co-
me l'ansia o la depressione
ma che se non intercettari
possono sfociare in qualcosa
di pilt graves, spiega Emi Bon-
di, presidente delfaslp, la s0-
ciethitaliana di psichiatria.
Ma anche per i malati psi-
chici gravi, con schizofrenia
o disturbo bipolare, 1a legge
Basaglia del '78 resta una
grande incompiuta. Le case
sparse sul territorio sonouna
raritd e molte volte affitto e
bollette sono a carico dei pa-

zienti mentre la Asl passa psi-
chiatri e infermierl. Eppure
SU queste strutiure, nemme-
no recensite dal ministero
della Salute, molto puntava
la“180" per lo sviluppo delle




capacita dei malati psichiatri-
ci, favorendone le relazioni
sociali. Al loro posto sono in-
vece dilagate le “comunita
psichiatriche”, 1,983 sparse
per I'Ttalia, che in alcuni casi
riproducono in piccolo i vee-
chi manicomi arrivando ad
avere fino a 20 letti e una de-
genzamediadi ben 3 anni.
Ma buona parte di chi ha
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lascio cosl lento da garantir-
ne gli effetti per ben 6 mesi.
Cosi perrisparmiare tempo il
paziente losi finisce per vede-
reduevelteanno,

Chea corto di soldie perso-
nale le circa 3.800 strutture
dei Centri di salute mentale
{Csm) facciano fatica a star
dietro alla domanda lo rac-
conta un numeretto: 3,3, Os-

sidente dell’Ordine degli Psi-
cologi, David Lazzari- é un
tassello di una rete di rispo-
sta ai bisogni psicologici che
deve includere la psicologia
scolastica e lo psicologo di
base, come tre vertici di un
triangolos. Peccato che oggi
sia ancora pieno di buchi su
tuttietre i fati. —

problemi seri resta a carico sia la percentuale sul totale Cisara posto solo

delle famiglie, e la penuria degliaccessial prontosoccor-  pep 6-8 mila terapie

degli operatori psichiatrici sa di chi ci va per un proble- sulle 400mila

ha spinto le case farmaceuti- ma psichico. In media oltre Makitaihn

cheacreare psicofarmaci ari- 1.300 persone al giomo, del- C l_-hll._li“EH[.‘
lequaliperbappenail 14,6%  La penuria di operatori
st '&ﬂf{ﬁﬁaﬁl mE  haspintola diffusione
in tanti vanno in ospedale di r._-slmfn.nnatl
guando non ce ne sarebbe bi- arilascio lento

sOgno & ¢ mancana ri-
sposte sul territorio.
ull bonus —commenta Pre-

3 Drevicd L
i hﬂ' si parla Pres. ordine psic

sl

un mangu'h:-

Il contribute

[l bonus psicologo & un contri-
buto erogate dalloStato per so-
stenere le spese relative a ses-
sioni di psicoterapia. Ha unim-

portopari a S0euro aseduta

o LE MOTIVAZION] PER LA RICHIESTA D'AIUTO
Quandonasce 58,3%

E stato introdotto dal gover-

no Draghi nel 2022 con il de-

creto Milleproroghe, per aiu-
tare cittadini pit colpit dagli
effettidella pandemia.

Come cambia

Se al bonus psicologo 2022
erano stati destinati 25 milio-
ni, 1 fondi sono scesi a 5 milio-
ni per il bonus psicologo 2023
ea 10milioni peril 2024,

|153%
dellellimme "

S ’_1 i |I.J|
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Aborto, i consultori
sono sotto assedio
Cosi la destra
stravolge la 194

VIOLAARDONE
Ty isseroche nonavrebbero toe-
catola 194, maleleggisi roc-
cano in tanti modi diversi. Uno &
per sottrazione: togliere fondi, -
sorse, medicl, zancan - paoms m

sotto o ssedi

ATorino la stanza degli anti-abortisti

sard inaugurata a giugno al Sant’Anna
Mentre il governo aiuta i gruppi pro vita

il primario Viale fa da garante della liberta
“Se pensanodiistituire colloqui obbligatori
con le donne allora ciopporremo conforza”™

NICOOLD ZANCAN
TOHLING

nnunciata un’infini-
ta di volte e gia sot-
toposta al giudizio
del Tar, 1a cosiddet-

ta “stanza dell'ascolto” verra
infine inaugurataa meta giu-
gno all'ospedale ginecologi-
co Sant’Anna di Torino. E la
stanza degli antiabortisti. La
stanza di chi vuole mettere

in dubbio la liberta di scelta
delledonne.

E stata voluta dall'assesso-
re regionale alle Politiche so-
clali Maurizio Marrone, luo-
gotenente di Fratell d'talia
in Piemonte. Ed & stata affida-
ta in convenzione alla associa-
zione “Movimento per la vi-
ta”, il cui presidente si chia-
ma ClaudioLarocca. Di mestie-
re & un consulente del lavoro,

ma & un volontario antiaborti-
stachesi presentacosi: «Noi sia-
mo a favore di ogni vita uma-
na. Anche lei che di mestiere
scrive, infzialmente, é stato un
embrione, Questa & scienza,




non un‘opinione. Per noi & im-
portante, come previsto dalla
stessa legge 194, che ogni vita
umana abbia la possibilith di
N0 CESETE SOpPressas,

Oggi la stanza in questione
ancora non ¢'e, Ma é stato in-
dividuato il posto; & nella pa-
lazzina dove hanno sede gli
uffici amministrativi dell'n-
spedale. 11 terzo piano & in ri-
strutturazione, Liaprira l'uffi-
cio dei volontari antiaborti-
stf, molto lontano dal reparto
di “Day surgery”™, Cosa faran-
no concretamente? «Sia chia-
ro. Nessuno di loro potra in-
tercettare le pazienti durante
il percorso ospedalieros, dice

esso Silvio Viale.

Lui & il ginecologo che diri-
ge il reparto delle interruzioni
volontarie di gravidanza pil
grande del Piemonte: 570 casi
nei primi tre mesi del 2024,
1994 nel 2023. E stato presi-
dente dei Radicali Ttaliani,
cipe uno dei promotori della
legge 194 del 1978. Ed & an-
che, da pochi mesi, un medico
finito al centro di un'inchiesta
giudiziaria: cingue pazienti lo
accusano di violenza sessuale,
«Di questo non parlo. Ogni co-
sa verrd chiarita nelle sedi op-
portune. Ma, come potete ve-
dere, non ho mai smesso di la-
vorare e sono qui, anche oggi,

Luflicio dei pro life
si troveri in un'altra
palazzina, non vicina
al “Day surgery”

LASTAMPA

al miopostoin ospedales,

La mattinata ha fatto regi-
strare questa casistea: 13
nuove interruzioni di gravi-
danza, 10 controlli medici
per aborti gia fatti, 10 nuove
prenotazioni. «Il problema
dell'aborto & che nessuno
guarda a questo tema parten-
do dai dati, cosi si fanno di-
seorsi assurdis, dice Viale., «In
Italia ogni anno vengono ese-

uite 653 mila interruzioni vo-
ontarie di gravidanza. Il nu-
mero & in continuo calo, ma
ormai si sta assestando. 11
78% delle donne ottiene I'a-
borte entro 14 giorni dal certi-
ficato, Prendiamoil caso sim-
bolico del Molise, con il 7%
di medici obiettori di coscien-
za. Su quanti? Undici. E cioe
nove ginecologi si rifiutano
di praticare I'a , ma due
lo fanna. Lo scorso anno gli
aborti in Maolise sono stati
242, Con questo intendo dire
che, nonostante tutto, il servi-
zio e garantito. Che poi la poli-
tica, € in questo caso la destra
di Fratelll d'Ttalia, usi questo
argomento per piantare una
bandieraideclogica e dare sod-
disfazione agli antiabortist
della propria parte & un altro
discorson. Ma cosa faranno

nel concreto? «Mi hanno chie-
sto di poter lasciare del mate-
rigle informativo, dei volanti-
ni. Fino a li ci arriviamo, Ma se
qualcuno pensasse di istituire
dei collogui obbligatori con le
donne, allora ci dovremo op-
porre fermamentes. Che setiso
avra la cosiddetta “stanza
dell'ascolto™? «Per loro & co-
mungue una vittoria. Hanno
messo un piede dentro all'o-
spedales,
Davanti all'ospedale
Sant'Anna in questi anni ¢i so-
nostatediverse manifestazioni
contro 'aborto, Certe mattine
si presentavanc i volontari
dell'associazions “Ora Ft Labo-
ra”, glistessi chesi eranosdraia-
ti davanti all'ambulanza che
trasportava Luana Englaro in
coma da 17 anni: «Fatela vive-
rele, A Toring si sono presenta-
ti con dei piceoli feti e dei gran-
i striscioni: eAssassinils, Altri
antiabortisti erano venuti a
mettere dei lumini, come quel-
li di una veglia funebre. L'asso-
ciazione che ha ottenuto la
stanza dentra all'ospedale @
un‘alira ancora. «Noi ritenia-
moshagliate quel genere dima-
nifestazioni, anzilecondannia-
mo, Allontanano le donne, Ho
chiesto personalmente di so-

SuLa Stampa

Su La Stampa di leri 'attaceo
dell'opposizione al governo do-
po aver "scoperto” le modifiche
apportate all' emendamento de-
dicato nel Pnrr che avrebbe au-
mentato i fondi destinati alle as-
sociazioni provita per fare aftivi-
ta all'internn ded cons ltor

o by e e A
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il diritto allaborto”
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spenderles, diceancora il presi-
dentedel “Movimento perlavi-
ta" in Piemonte, Claudio Laroc-
ca. wuello che vorremmo fare
i ajutare quelle donne costret-
te a abortire per ragioni econo-
miche, vorremmo sostenetle
nei primi anni di vitadel bambi-
no. Devono avere il diritto di
non abortire. Noi slamo un’as-
sociazione aconfessionale e
apartitica», Sara, rispondia-
mo. Ma intanto il partito della
premier Giorgia Meloni vi sta
usando, «Siamo ben felici di far-
i usare da Fratelli d'Ttalia, co-
me noi usiamo loro per le batta-
gliechecistannoa cuores,
Dungue, adesso ¢ ufficiale;
guella stanza cisara, Perguan-
to distante, sara la prima stan-
zadel generenel pin importan-
te ospedale ginecologico del
Piemonte. La prima in assolu-
to? No, a ben guardare, Nel
1998 unastanzasimile era sta-
ta aperta da altri volontari an-
tiabortisti all'ospedale Mauri-
ziano di Torino, sempre su
pressioni politiche, Interessan-
te scoprire la fine che ha fatto.
aNon o andava mai nessunos,
ricordano adessoin quel corri-
doio. Chiusa per mancanza di
interesse pubblico. —

Il ginecologo ammette
“Per loro ¢ perd una
viltoria. hanno messo

un piede nell'ospedale”™




VIOLA ARDONE

izseroche nonavreb-
bero toccato la 194,
ma le legei si tocca-
no in tanti modi di-
versi. Uno é per soltrazione; to-
gliere fondi, togliere risorse, to-
gliere medici e personale. Co-
stringere la donnache vuole ri-
correre allinterruzione di gra-
remm Vidanza a mettersi
in lista d'attesa o
1 peggio ancora a
‘alm ci 4

per un‘altra
acausa del-
la presenza di medici obiettori.
L'altro€ per addizione: aggiun-
inguei luoghi che dovreb-
ﬁ:ﬁmprmdjdi salute, di
supporto e di accoglienza dei
rappresentanti delleassociazio-
ni provita. Equello che traspa-
redallemendamentodi Fratel-
li di Iralia al Parr, su cui il go-
vermo ha messo la fiducia, «le
Regioni, -silegge nell'emenda-
mento- nell organizzare i servi-
#idei consultori, possono avva-
lersi, senza nuovi o maggiori
oneri a carico della finanza
pubblica, anche del coinvolgi-
mento di soggetti del terzo set-

torecheabbianouna qualifica-
ta esperienza nel sostegno alla
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COSILA 194 VIENE STRAVOLTA

Qlﬁm mmmﬂmhhe di far
entrare le associazioni a difesa
dellavita neiconsultor eneiser-
vizi samitari a cui le donne si d-
volgono in un momento delica-
tissimo della boro vita, quando
hanno bisogno di informazioni
mediche, di di tran-
quillita e non di giudizio, non di
tmalezioncing dimorale. Emen-
treinaltri Paesi il dicioall abor-
fovieneinsertonellaCostinuezio-
ne, in Ttalia siamo pront a fare
unaltro passoindietro.

Eallora parlojo per te, sorel-
la, perchéavrei volutoche qual-
cuno parlasse per me quando
ero muta. L'aborto e un diritto
come ka libertidistampae quel-
la di culto, non una pretesa,
non un‘ideclogia, non una cre-
denza personale. Eun diritto va
garantito affinché possa essere
esercitaio liberamente e senza
mndmmarmﬁﬂmm}tﬂ-
ri esistong professio-
nali equalificate, a cui ledonne
possono rivolzers senza incap-
pare in giudizi morali, senza il
rischio di essere manipolate.
Possonn dl con u&n
psico 1ina soci e dei
nﬂd}lr;l}l?l)’mndn h:mEqum
perfetazioni ideclogiche,

Nuilla e nessumo vieta alle as-

sociazionided prolifedi fare lalo-
ro propaganda fuor dai consul-
tor, senza invadere lo “spazio
delle donne” (tema a cui Danie-
i ha dedicato una fonda-
e riflessione), senza feri-
reil corpo eil cuore delle donne,
senzaentrarenelle lorovite,
Che vadano ad io & di-
fencere la vita dove lavitac'd, e
non dove £ solo un‘ipotesi. Che
vadanoa bordodelle navi atirar
sin bambini vivi, per impedire
chie siano sommersi dalle onde.
Che si piazzing a presidio dei
cantieri dove operai e lavorator
perdono la vita in incidenti che
incident non sono ma conse-
ﬁmdmmmud;ummq.
curezza, che indaghinosugli ap-
palti che mettono in pericolo la
vita di chi lavora. Che si metta-
noastudiare matemnatica, gli af-
filiati pro life, che facdano doe
contl su quanio costa crescere
un figlio oggi in fralia, che afuti-
nabe donne a trovare un lavora,
a mantenerlo dopo la matemi-
i, a mettere insieme carrieta e
famiglia. Tutte avremmo biso-
gno dei pro vita, non dentro ai
considtor] ma nel supermerca-
to, con la sglm ﬁ AUmenta
ogni giomo di pil Neavremmo
bisogno all'uscita di scuola, per

correre oo bimboa casa e poia
karate. Una prolifeanche accan-
toamiasuncera, chenonsi muo-
vepiti dasolaenon haisoldiper
peagarsilabadante, Noné vita an-
che ? Non & came
non ha andma, non la
uielare?
Anchiosonoprovita, ci man-
cherebbe, come tutti a questo
mondo. Sonoper protegger lavi-
ta dove la vita c'e, 1 dintti dove
devono esserd, le famiglie che
cisono, tuttii tipidi famiglia. Al-
trimenti & solo propaganda. Al-
trimeniti & ka solita provocazione
elettorale, che per un pugno di
viotl & pronta a sacrificare anco-
ra una volta la vita delle donne,




Dir. Rasp. Mamo Girardo

LA POLEMICA SULL'ABORTO

Roms

on & placa ba protesta (e con essa la polemi-
Nca] per lemendamento inseritn nel decreto-

legge sul Prore che, pur all intemo di un con-
teniitore del rutto improprio, si prefigge di amire una
parte della “legge 194% attraverso Il coinvolgimento
nei consulton di quelle realia del Terzo settore che so-
stengnno la materniti. Novith che per le opposizioni
equivalea un attaceo al diritto di aborto.
Mentre nell Aula della Carnera [l cemtrodestra ha ap-
provaio ka fiducia sul provwedimenio, fuord da Mon-
tecitorio si sono ritrovani ieri diversi manifestanti del -
L rete ded consultord e di "Non una di meno” Un si-
in, erganizzato in fretta e furks dopo il via libera lune-
di in commissione alla proposta dl modifica del testo
hase, a cui hanno parecipato anche una delegazio-
ne dei partiti di oppostdone, la Fp-Cgil e altri cittacdi-
il « £ state un blite della maggloranzss, ha sostenu-
o [a capogruppo dem Chiara Braga, «ci opporremo
in oggni modos. Polemiche sstrumentalls, ha replica-
to il presidente dei deputati di Fdi, Tommasa Foti,
Sta di fatta che, almeno alla Camera, con il via libera
alla fiducia ki misar é ormd Blindata D3 gui, fachia-
mata del Pd ad una «smobilitazone delle Regioni e
delle realta terrtoriali affinche impediscano che que-
sta norma poessa mettere a rischio il dirite di abor-
tow, E dine che Passoclzione Pro Vita & Fumiglia in-
tanto sl ¢ trata foord; « Non abbiamo nessuna inten-
#one di entrare nel consultori - ha deto il ponavoce
Tectpo Coghe -, Cit non toglie I'ungenza di nportare
i eonsubior al reolo per cul Airmno pensati dalla leg-

ProVita: non entreremo nei consultori

St alla fidicia seal dll Pravr con L emenidamento. Lassociazione si chiam fuord 1L Pd chiama alla «mobilitazione»

ge 194, cioéluoghi deve le donne possano e sere aiu-
tate a trovare alternative conerete all'abontos. Una
precisazione che non mssicurs, perd, le attiviste pro-
aborto: « Mon ¢ tsolo Pro Vita & lamiglia. | movimen-
th anti-goel ta sono una gaksssia diffusas e ardcolat B
hanno una forza economicas tale da poter entrare
nei consultori anche ssenza nuovi o maggion oner
a caricn della finanzs pubblicas, arriva a sosteners
Barbara Piccininnl, tra be animatrici del presadio di
fromte alla Camera. «Ouesta proposta & inascoltabi-
be, irmicevibile e fuor dalla storias, ha affermato An-
tomvedla Veltel, presidente D0 Be - Donoe in Hete con-
troi la violensa. Al coro sl uniscono, con parole nette,
numerosi esponent del Pd, Avs e M3s.
«Lemendamento sui consultori? E una proposta, la
valuteremo- ha affermatodl vicepremier Antonio Ta-
jand -, % una legge in kalia che non pud certamen-
te essene cambiatiae ¢ «non ¢f nessuna inteneonss
i fario. Nel partiio azawmo, dove lo stesso Tajani ri-
corda esserci sempre stata =libertd di coscienzas su
gpuesti e, sernbra esserci qualche malumore, ma
la linea & quella di non fare strappl. Fdi, che ha pre-
sentato lemendamento con Lorenzn Malagola, in-
wvece difende Viniziativa a spada tratta. In aula il de-
putato Manlio Messina ha chiarito che «la 194 non si
toccas, Fobiettivo & soltanio dare alle donne «<la pos-
sibilits di scegliers tra la morte ¢ la vita. Capisco che
alla sinistra, nelle loro sinistre politiche di morte, da
Fasticlios, & laffondo. E Fabio Rampelliha ricordato che
¢ proprio 194 a prevedere questo ruolo dentoo §
consultor, scontribuendo a farsuperane le cause che
potrebbero indurre ka donna all' intermuzione delia
pravidanza. Colpo di scena - & la provocazione -, &l
Pd che vuole aboline 1a “legge 194« {rr)

Scontro dentro e fuori Montecitorio
Rampelli (Fdi) ribalta le accuse
delle opposizioni: «La 194 gia prevede
il ruolo delle associazioni, in realta cosi
sono i dem a voler abolire la legge»
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IL RAPPORTO DELL'ISTITUTO SUPERIORE DI SANITA

L’alcol & un rischio per 8 milioni di italiani

opo una flessione nel 2021, il
D mumero di italtani che consa-

miano quantith di aleol poten-
ialmente dannose per la salute hari-
Press a crescere nel 2022 sono st
circa 8 miliond, 300 mila in piidellan-
no precedente. Tra questd, circa 3,7
milionl ha pratcato fage drfrking
bevendo grandi quantitativi di alcol
per ubriacarss; 770 mila, pof, hanno
un consume probiemation. Sonoaloa-
i rend ideniificad dallanalisl annua-
Ie sui consumi di alcol nel Paese,
dell'Osservatorio nazionale Alcol
dell'stitunn superione di saniti,
« ] consumidi aleol in Talia evidenedia-
no una situazione consolidata e
presccupante di aumento del rischio
che dilaga nelle fasce pitnvuinerabili
detha popolvdones minod, adolescen-
i, dionne eanzianis, afferma Emanue-
le Scafato, dirertore dell'Osservatorio
s5. [ nevessario intercettare preco-
cermente it | consumatori a rischio

e assicurare alle cure quelli con dan-
no ¢ alcoldipendentis.

Secondo il report, complessivamen-
1 sono 36 milioni | consumatori dial-
col in lalia. Circa 10,2 milioni beve
ittt i giorni; 5 miliond eceedono abi-

ruatmente le linee guida, fino ad arri-
vare al 770 mila che ne consumano
quantita dannose ¢ che avrebbero bi-
sopno di tratamento. Tuttavia, «i ser-
viz accolgono solo la punta dell‘ice-
bergs, rilevi lanalisi Iss: solo I'8,2%
{62 806} deglialcobdipen den & in ca-

rico al Servizio sanitario,

Mel 2022, sono stati inoltre registrati
39.590 acoessi al Pronto soccorso per
patologie collegate all'alool. Poco pii
del 10% [circa 4 mila) era minorenne.
Propriod minor sonouna delle fasce
della popolazione per cul I'lss espri-
me maggione prenccupasdone, Que-
sia platea «non dovrebbe ricevere In
vendita o somministrazione bevan-

de alcoliche dagli adultl competent
sia negli esercizl pubblici che in fami
glia, silegge. Clononostante, 650 mi-
s under 18 Banno consumato bevan-
de alecoliche, ¢ 104 mila hanno pral-
cato binge drinking, 1l danno dell'al-
col, in questa fasce di eth, & «preva-
lentemenie ireversibiles e pud por-
tare «a un deficit cognitivo prematu-
ro di memoria e di orfentamentos,
prosegue il report. Preoccupazione
anche per gli aneland: circa 2,5 milio-
ni beve in maniera rischiosa. Tra gli
over 63, inolire, cresce il consumao
fuori pasto; un trend, quest ultimao,
che sgretola «la connotazione di ge-
nemzione ispirata allo stile del bere
medilerranen, ormmai in estineiones,
conclude il rapporto.

Ml H22 registrati 4{milo
accessl al Pronto soccarso,
poco pridel 10°G

(carea dmila) e mmorenng
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Cure anti-i
il nuovo studio
su rischi e benefici

Antonio Giuseppe Rebuzzi *

LA RICERCA

beta bloccanti sono farmaci
che agiscono blocecando i re-
cettori beta adrenergici del
cuore riducendo il lavoro
cardiaco e quindi mighioran-
done il compenso e la so-
pravvivenza, Per questo, ormai
da molti anni, guesti farmaci
sono tra i pih utilizzat nella te-
rapia delle malattie cardiache
ed in particolare in quelle coro-
nariche e nel post infarto.
Tuxte le linee guida sulla te-
rapia di questa patologia, infat-
ti. prevedono obbligatoriamen-
te l'utilizzo dei beta bloccanti
come pilastro per migliorare la
sopravvivenza e ridurre la pro-
babilita di recidiva dell’infarto.

L'EQUIPE

In uno studio presentato all'ul-
timo Congresso dell’ American
College of Cardiology ed appe-
na pubblicato sul New England
Journal of Medicine, T. Yndige-
gn ed 1 partecipanti al trial RE-
DUCE-AMI, coordinato dal Ka-
rolinska Institute di Stoccol-
ma, mette in discussione pro-

prio il beneficio dei beta bloc-
canti nel prevenire un secondo
attacco di cuore o nel riduime la
mortalith nei pazienti in cui
I'infarto miocardico & stato cu-
rato in tempi brevi e guindi il
danno cardiaco non & stato im-
portante.

| CASI

Sono stati studiati oltre 5000
pazienti arruolati tra il primo
ed il settimo giorno dopo un in-
farte miocardico acuto e che
avevano una coronarografia
positiva per stenosi coronari-
ca, ma in cui la contrattilita del
muscolo  cardiaco (valutata
epocardiograficamente)  era
normale o comunque ridora
1N Manlera non grave,

In meth circa dei pazienti & sta-
ta falla una terapia compren-
dente (come da linee guida
dell'infarto) T'utilizzo di bet
bloccanti. Nell'altro gruppo si
g Invece prescritta una terapia
senza l'utilizzo di guesti farma-
¢i. Dope un periodo di fol-
low-up di circa tre anni e mez-
20 51 & valutata, In entrambi i
gruppi. l'incidenza di decessi,
di recidiva di infarto miocardi-
co ed inoltre il numero di ospe-
dalizzazioni per fibrillazione
atriale, insufficienza cardiaca,
ictus o di interventi per im pian-
to di pace maker.

Il risultato ¢ che non vi era al-
cuna differenza significativa
tra i due gruppi per alcuna del-
le variabili considerate,

arto,

In compenso non vi era alcuna
differenza neppure per le rea-
zioni avverse talora provocate
dai beta bloccantd, quali ad
esempio la bradicardia. I'asma

oaltro.

Questo studio, che viene dopo
altri studi pil piccoll ma che
hanno ottenuto risul tati simaili,
chiarisce in maniera evidente
che nei pazienti con recente in-
farto miocardico che perdo non
ha ridotto in modo grave la
contrattilith del muscolo car-
diaco, un trattamento di routi-
ne con aleuni farmaci quali i
beta bloceanti non & assoluta-
mente utile, anzi talora rischia
di provocare spiacevoli effetti
collaterali.

LA ROUTINE

Questo ci porta, una volta di
pih, alla necessith di calibrare
la terapin sulle reali necessita
del singolo paziente. No alla
routine. Non & infatti pensabile
che tutti i pazienti che hanno
avute un infarto siano trattatl
allo stesso modo quale che sia
il danno provocato, gli stessi
farmaci sono superflui e non
vanno prescritti.

* Professore di Cardiologia

Universita Cartolica, Roma

£ ROREILINONE BISFRVATA




CORRIERE DELLA SERA
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Rassegna Scienza, sostenibilita, economie: Fappuntamento bergamasco alTronta temi di attualita

LUNGA VITA ALLA SCIENZA
(E ALLA TECNOLOGIA)

TRA 1 FOCUS DI BERGAMO NEXT LEVEL, LA LONGEVITA

di Giuseppe Remuzzi
amuel Beckett nel-
l'opera Aspettando
Godot fa dire a Poz-
zo: «They give birth
dastride a grave, the
light gleams an In-

stant, then it's night once mio-

few {wPartoriscono a cavallo

di una tomba, la luce brilla un

istante, poi di nuovo é not-

tew). E una metafora, ma ha
un fondo di verita perche un
tempo capitava di morive an-

ch]: prima del primo anno di

eti.

Da allora ¢ cambiato tutto;
Taspettativa di vita ¢ arrivala
ad essere 81,1 anni per gli uo-
mini e 85,2 anni per le donne,
ma gli ultimi anni si vive male
ed ¢ specialmente vero per le
donne, E venuto 11 momento
di passare da una societ che
invecchia a una societa longe-
va, capace di ritardare gli ef-
fetti negativi dell'invecchiare.

Come & possibile? Con una
attenzione costante al nostro
modo di vivere, che parta dal-
leducazione, passi per la pre-
vengione, includa la famiglia
¢ il momento della pensione ¢
sia capace di contrastare le di-
seguaglianze.

Ad essere longevi ol si deve
preparare sempre nel corso

della vita, e dovra cambiare
lorganizzazione della societd,
a partire dall'inclusione desli
angiani nelle attivita di inte-
resse generale. 1 serviz di sa-
lute continueranno a occu-
parsi de é:li ammalati ma do-
vranno dedicarsi anche a chi
sta bene (¢ molto pid facile
evitare che cf si ammali piut-
tosto che dover curare diabe-
te, malattie croniche ¢ malat-
tie mentali),

Avremo pit bempo, ed e gia
un valore — anche economi-
co— ma il tempo non sard so-
lo per lavoro ¢ carriera. Ac-
canto, ci sara posto per impa-
rare costaniemente Cose nuo-
ve, aumentare le relagioni,
divertirsi; una vita insomma
chev la pena di essere vis-
suta piu di quanto non sucee-
da oggl. Ma ci vorra pii pa-
glenza, pil tolleranza e auto-
controllo (certl studi fanno
vicdere che Fautoconirollo da
giovani porta a una maggior
aspettativa di vita in salute ).

E anche grazie alla ricerca
biomedica che aumenta
I'aspettativa di vita ma non &
piit il momento degli studi
che comparano migliaia di
malatl trattatl in un cero mo-
do con altri che non vengona
trattati — il famoso placebo
— 0 vengono trattati coi mi-

@lior farmaci disponibili pri-
ma dei nuovi da sperimenta-
re. Questo appartiene al pas-
sato, concentrandoci di volta

in volta su una malattia o su
un certo organo siamo stati
capac] di allungare 1a vita ma
non la vita in buona salute, E
allora per star bene anche in
el avanzata bisogna conosce-
re di pit del processo di in-
vecchiamento e trasformarlo
in un processo di longevita,

5i dovranno monitorare
milioni di parametri, fra lal-
tra di tipo estremamente ete-
rogenco ¢ che continuano a
modificarsi durante la nostra
vita. Finora abbiamo gindica-
to dell'invecchiamento di una
persona dal suo aspetto fisico,
dalla faccia per esempio, e da
come si modifica, ma nessun
uomao, che sia o meno un dot-
tore, pud arrivare 8 mettere
ingsieme le diverse variabili
hiologiche che influenzano il
nostro modo di invecchiare:
da quello che si misura nel
sangue, all'espressione dei
Zeni, alle proteine che si for-
mano grazie a questl gend, al-
linfluenza dellambiente sulla
loro espressione, ¢ va valutata
la funzione globale deghi or-
wani, poi e la salute mentale
¢ il comportamento.

Chi sapri fare tutto questo?
L'intelligenza artificiale, for-
se, un poco. D intelligens: ar-
tificiale si parla a proposito ea
sproposito; se vuol che il tuo
proweito sia linanzialo metti-
¢l un po’ di intellizenza artifi-
ciale, vedrai che funziona. Ma
'@ un rischio che lintelligen-

za artificiale produca sempre
piin dati dai quali si fAinisca per
capire sempre di meno,

Un articolo su «Natures di
questi giormi sottolinea come
chi si dedica all'intelligenza
artificiale in campo medico
debba valutarne [ rischi subj-
to mentre la tecnologia é an-
cora agli inixi, farlo dopo
quando questi sistemi si dif-
fondono sara molto pii diffi-
cile.

Per integrarsi con la pratica
clinica gli strumenti dell’in-
ielligenza artificiale hanno bi-
sopno di medicl, ingegneri e
informatic che dovranno la-
vorre insieme, anche se, al-
I'imizio, faranno persino fatica
a capirsi. Quindi ce la faremo?

81, purché l'accesso alla me-
dicina della longevita non fi-
nisca per aumentare le dise-
guaglianie come sta succe-
dendo ghl oggi con | nuovi
farmaci e le terapie cellulari
(possono guarire malattie fi-
nora incurabili ma a costi
proibitivi anche per i servizi
sanitari pii solidi). 51 dovra
fare invece come per | test ge-
netich, che oggl sono pratica-
mente & disposizione di e
allo stesso modo la societd
della longevita dovel saper in-
cludere coloro che hanno pin
possibilitd economiche ma
anche gli altri.




