
Dal maccarello, 
non dal merluzzo 
l'olio benefico 
per il cuore 

SCIENZA E TECNOLOGIA 

Uno studio realizzato in Inghilterra suggerisce che l'olio di 
maccarello (e non lo storico olio di fegato di merluzzo) ri
duce di circa un terzo il tasso di mortalità tra le persone sog
gette ad attacchi cardiaci. L'ipotesi nasce da una attenta 
sperimentazione cui sono stati sottoposti circa 2 000 pazien
ti I pesci grassi contengono infatti in abbondanza un acido 
che viene metabolizzato in vari modi dall'organismo, uno 
dei quali è la produzione di prostaglandine che a loro volta 
riducono la tendenza del sangue a (ormare dei coaguli e 
prevengono le fibrillazioni, contrazioni incontrollate del mu
scolo cardiaco quandoc'É una mancanza d'ossigeno. 

Elevata Dei 2 200 OOO bambini che 
mArfalità °Sm a n n o nascono in Messi
li iu ria ina C0] ] 0 0 m m u o i o n o p n m a 

Infantile di raggiungere 15 anni di età 
in Meccirn e '' ^ P e r c e n t o sopravvive 
ni i < i c » i i u c o n difet|i fisic| e men la l i a 
^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ causa della denutrizione dif-
m^m^^^^^^m~——m fusa Questa è una atroce ve
rità che emerge dai dati resi pubblici dalla Croce rossa Se
condo il documento la crisi economica che sta colpendo 
questo paese di 87 milioni di abitanti, «acuisce la deficienza 
nutrizionale della popolazione, in particolare le fasce sociali 
meno abbienti». Dei 32 milioni di messicani che presentano 
una sindrome da denutrizione, 24 milioni vivono in zone ru
rali e il resto - otto milioni - sono localizzati nelle cinture di 
miseria ed emarginazione intomo ai grandi agglomerati ur
bani. si legge nella relazione. Circa otto milioni di persone 
non hanno accesso alle cure mediche, ai servizi sociali e a 
Salario sufficiente per sopravvivere, e queste sono le ragioni 
per cui esistono pessime condizioni di igiene e salute gene
rale, La denutrizione, associata alta povertà e alla emargina
zione, provoca la maggior parte di vittime tra le donne in ge
stazione e i bambini. 
Chi fuma 
deve consumare 
più vitamina C 

Il Consiglio nazionale per le 
ricerche americano ha pub
blicato una nuova edizione 
- la prima dopo dieci anni -
della sua -Guida alla nutrizione, in cui raccomanda al fuma
tori di assumere più vitamina C e agli adulti giovani di au
mentare il consumo di calcio, La guida segnala che la quan
tità consigliabile di vitamina C è di 60 milligrammi al giorno 
per un adulto, ma la dose aumenta a 100 milligrammi per I 
lumatori, poiché costoro metabolizzano ed eliminano le vi
tamine con maggior rapidità rispetto alle altre persone. La 
vitamina C previene lo scorbuto e disimpegna un ruolo fon
damentale nella reazione del sistema immunologico e nel 
processo di cicatrizzazione delle ferite. Un bicchiere di suc
co di arancia fresca contiene all'indica 100 milligrammi di 
vitamina C. Tra gli altri suggerimenti che modificano i consi
gli fomiti con la guida precedente, pubblicata nel 1980, vi 6 
la raccomandazione di bere più latte e ingerire la maggior 
quantità di alimenti ricchi di calcio anche agli adulti fino ai 
24 anni. Dieci anni fa l'età adulta veniva fissata a 18 anni. 

ARomeO BaSSOli \'.Romeo Basso» déll'lAwtt e 
il nr»min Renato Ranghicri, del d'or-
IrprviniU '^fltet s o n o j vincitori della 
OiOrnaliStiCO terza edizione del premio 
flplla Fan nazionale giornalistico Fao 
ne l la rdW riservato alla stampa italia-
^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ ^ na. Il premio consiste in un 
mmm^^~•"mm^^^^^m viaggio di studio e di infor
mazione in uno dei paesi dove la Fao opera con progetti di 
assistenza allo sviluppo agricolo ed alimentare e viene asse
gnato annualmente a quei giornalisti che con i loro servizi 
hanno contribuito a promuovere una migliore conoscenza 
dei temi dell'alimentazione mondiale e della cooperazione 
intemazionale nei settori dell'alimentazione, dell'agricoltu
ra, della forestazione e della pesca. La giuria, nominata con
giuntamente dalla Fao, dall'Ordine del giornalisti e dalla Fe
derazione nazionale della stampa, ha assegnato anche due 
menzioni speciali a -Il coltivatore, ed al <Gr3> della Rai. Dan-
dito dalla Fao d'intesa con l'ordine e con la Fnsi, il premio è 
posto sotto l'alto patronato del presidente della Repubblica. 

NANNI RICCOBONO 

Avanti a piccoli passi .Bambini in cura 
Ce ne sono alcuni, sperimentali, La sieropositività nei più piccoli 
che bloccano per un anno la malattia spesso non è sinonimo di infezione 

Aids, vaccini frenanti 
A piccoli passi, senza facili ottimismi cominciano a 
venire i primi risultati nella lotta contro l'Aids. Ci so
no, ad esempio, dei nuovi vaccini' ancora speri
mentali che rallentano il decorso della malattia, ta
lora lo bloccano per un anno. E poi ci sono i buoni 
risultati ottenuti con l'Azi. Qualche spiraglio si apre, 
ma la guardia non può essere abbassata. Se ne è 
parlato in un megaconvegno a San Marino. 

OAL NOSTRO INVIATO 

GIANCARLO ANG.ELONI 

«ISAN MARINO.Il professor 
Luigi Chieco-Bianchi, oncolo
go di Padova, è appena rien
trato da Marsiglia, dove un co
mitato intemazionale ha orga
nizzato un incontro, «Aids in 
Africa-, che analizza periodi
camente la situazione nel 
continente nero. Sì va di male 
in peggio, è il commento di 
Chieco-Bianchi, specialmente 
negli aggregati urbani, dove 
un quinto della popolazione 
si calcola che sia sieropositi
va. E si tratta di rilevamenti 
imprecisi, valutazione «grosso 
modo*. Figurarsi se è il caso di 
abbassare la guardia, come 
qualcuno da noi già vorrebbe 
che avvenisse, sulla base di 
qualche lieve indicazione otti* 
mistica circa l'andamento del
l'epidemia. Ce lo vieta, se non 
altro, il carattere di strettissima 
interdipendenza che fa del
l'Aids una malaugurata vicen
da comune. 

Gli incontri della Repubbli
ca di San Marino (quest'anno 
alla seconda edizione), ideati, 
organizzati e sorretti scientifi
camente da Robert Gallo, 
hanno il merito, e il vantaggio 
per chi li segue, di raccogliere 
in un ambiente ristretto gli 
esponenti migliori, dopo il 
clamore dei grandi congressi 
della primavera e dell'estate, e 
della «kermesse* di giugno 
rappresentata dalla Conferen
za intemazionale sull'Aids. E i 
suggerimenti, infatti, non 
mancano. 

Non che il vaccino sia un 
vecchio cavallo di battaglia di 
chi agita, anche quando non 
è il caso, la bandiera della 
speranza, ma è proprio da qui 
che muovono i punti più inte
ressanti di ricerca. Sentiamo 
che cosa dice Dani Bolognesi, 
professore alla Duke Universi
ty, nella Nord Carolina, vice 
Chairman e coordinatore del
la Conferenza di San Marino, 
che lavora attivamente in que
sto campo: «Ci sono vaccini 
sperimentali che dimostrano 
che si può bloccare l'infezio
ne e anche la malattia per pe
riodi piuttosto lunghi, in certi 
casi per più dì un anno, 'Si 

tratta di vaccini ottenuti dal vi
rus delle scimmie Siv, che è 
un "cugino" dell'Hiv. inattiva
to, come per la polio, attraver
so sostanze chimiche. È un 
buon modello animale, e an
che se non ne possediamo 
ancora uno per l'Hiv, dobbia
mo pur tenere presente che la 
vicinanza tra le scimmie, l'uo
mo induce a considerazioni 
positive. Ma c'è di più, e que
sta volta intendiamo riferirci 
direttamente all'Hiv. Perché si 
è visto che se si mescolano 
particelle virali, naturalmente 
attive, di Hiv con determinati 
anticorpi, che chiamiamo 
neutralizzante, e iniettiamo il 
tutto in uno scimpanzè, l'infe
zione viene bloccata: il virus, 
cioè, perde la capacità di in
fettare le cellule*. 

Bolognesi spiega meglio: 
•Gli anticorpi neutralizzanti 
sono compost' ottenuti tra 
l'altro mediante ingegneria 
genetica, e verso i quali si ri
volgono ora le attenzioni di 
molti gruppi dì ricerca, che at
taccano una parte del virus 
che è coinvolta nel processo 
di fusione, in cui cioè l'Hiv si 
riversa all'interno delta cellula 
aggredita. Ma, impedendo ap
punto la fusione, anche se il 
virus si attacca' al recettore, gli 
anticorpi neutralizzanti impe-
discomtfàsua penetrazione». 

Un alto ricercatore ameri
cano dl'-'pMrnlssIiho ' piano, 
l'immunologo Anthony Fauci, 
ha riferito di due importanti 
studi di cui ha seguito l'anda-
, mento e che si sono conclusi 
nell'agosto scorso, riguardan
ti, questa volta, la sommini
strazione di Azi in gruppi di 
soggetti sieropositivi. A parità 
di condizione linfocitaria, ì 
due gruppi si distinguevano 
per il fatto di manifestare, il 
primo, pochissimi sintomi; e 
di essere invece, il secondo, in 
una fase precoce della malat
tia, cioè dì sieropositività com
pletamente ' asintomatica. In 
ambedue i casi, il farmaco ha 
dimostrato^ di Jppter ritardare 
la progresslbhèfgella malattia 
e di svolgere, quindi, un ruolo 
motto positivo.'1 Data la sua 
elevata tossicità, l'Azt verrà al-

E Aiuti parla M «caso Italia» 
• A San Marino ì dati italiani sono stati 
sottolineati dal prof. Fernando Aiuti, di
rettore della cattedra di immunologia 
dell'università «La Sapienza» di Roma e 
membro della commissione ministeriale 
sull'Aids. Anche in Italia, ha proseguito 
Aiuti, è cominciata da gennaio scorso la 
somministrazione sperimentate di «Azt* 
ad alcuni gruppi limitati di sieropositivi, 
ma' «si tratta di un campione troppo pic
colo perché sì possano avere già oggi le 
prime indicazioni sull'efficacia della tera
pìa*. 

Le strutture sanitarie, ha proseguito 
Aiuti, «non sono oggi sufficienti per som
ministrare "Azt" ai circa 25mila soggetti 
italiani che (dei probabili 50mìla siero
positivi) hanno sensìbili alterazioni im-
munotoglche, ma lo saranno se sarà ap
provato il nuovo piano per l'Aids che il 

ministro De Lorenzo ha inviato al Parla
mento*. i 

Il piano contro l'emergenza Aids pre
vede una spesa di 2.100 miliardi in tre 
anni e le sue linee principali puntano sul
la ristrutturazione dei reparti di malattie 
infettive, assunzione di 700 nuovi medici, 

'day hospital, corsi di-formazione per me
dici e paramedici, 2.100 assistenti domi
ciliari, case-alloggio per malati. 

Su questo piano, secondo Aiuti, la te
rapia con l'Azt per i sieropositivi coste
rebbe non più dì 150 miliardi per il far
maco e di 2,5 miliardi per i test immuno
logia necessari prima di iniziare la som
ministrazione. Saranno poi anche le 
strutture sanitarie adoversooportare un 
maggior lavoro derivante dalie analisi 
che questi soggetti dovranno fare ogni 15 
giorni per controllare la risposta immu

nologia al farmaco. Una spesa di 150 
miliardi, ha detto Aiuti, equivale a quella 
che il servizio sanitario nazionale soppor
ta ogni anno per un paio dei tanti farma
ci che il ministero sta classificando come 
•inutili», tanto che intende eliminarne dal 
prontuario 500 entro dicembre e altret
tanti entro il primo quadrimestre 1990. 
Solo questi provvedimenti sarebbero suf
ficienti a recuperare la spesa per sommi
nistrare Azt ai sieropositivi. 

La commissione ministeriale, ha con
cluso Aiuti, ha inoltre accertato che un 
malato di Aids «occupa un posto Ietto 
ospedaliero mediamente per 40 giorni 
l'anno, contro i 90 che erano stati pre
ventivali un paio di anni fa. Questo fa sì 
che i posti tetto che gli ospedali hanno a 
disposizione per l'Aids sono il doppio di 
quelli cHe si riteneva di avere, ma ancora 
insufficienti rispetto alle necessità». 

lora somministrato secondo 
modalità che ricalcheranno, 
ad esempio, quelle che si se
guono nella terapia delle leu
cemie, magari con dosi inizia
li di aggressione e poi dì man
tenimento? Non sì può ancora 
dire. Il punto cruciale - a pa
rere di Fauci - è che ormai si 
è convinti, dopo molte resi
stenze iniziali, che bisogna in
tervenire molto precocemen
te, il più presto possìbile, 

Ma l'Azt si somministra an
che in bambini malati, all'età 
di pochi mesi. È una dura 
realtrà, una terribile scelta che 
si è costretti a fare, come 
quando si tenta una terapia 
antiplastica estrema in un 
bambino affetto da tumore. «E 
anche qui - dice Luigi Chieco-
Bianchi - occorre sottolineare, 
almeno a parziale consolazio
ne, che l'Azt sembra essere in 
grado nei bambini con Aids di 
far tornare nella norma lo svi
luppo neurologico che è fre
quentemente compromesso, 
con la manifestazione di qua
dri demenziali*. 

Con i pediatri dell'Universi
tà di Padova, Chieco-Bianchi 
segue 101 bambini (i più 
grandi hanno oggi 4-5 anni), 
nati da madri sieropositive, 
per lo più tossicodipendenti: 
uno studio, sulla storta natura
le dell'infezione da Hiv in età 
pediatrica, che si estende, in 
collaborazione con altri centri 
europei, dalla gravidanza al 
parto, all'infanzia. 

Nell'infanzia, appunto, l'in
fezione da Hiv segue una stra
da particolare. Precisa Chie
co-Bianchi: 1 bambini nati da 
madri tossicodipendenti siero
positive sono al cento per 
cento anch'essi sieropositivi 
Ma solo una frazione, circa un 
terzo, è realmente infettato da 
Hiv. I motivi non sono ben no
ti: sì suppone, ma non ci cono 
conferme statistiche, che alcu
ni fattori, come la nascita pre
matura o il parto per via vagi
nale piuttosto che quello ce
sareo, favoriscano l'infezione, 
Gli altri due terzi di bambini 
infettati continuano a posse
dere anticorpi nel siero, ma 
questi anticorpi sono stati tra
smessi passivamente dalla 
madre; cosi, nel giro di un an
no scompaiono. Quindi, nel 
bambini la sieropositività non 
è sinonimo di infezione. E an
che in quel terzo, che risulta 
realmente infettato, i destini 
sono diversi. Nel nostro grup
po, otto di toro - conclude 
Chieco-Bianchi - attualmente 
stanno bene, mentre una ven
tina mostra purtroppo dei se
gni clinici. 

Treni, navi, aerei: viaggi ad alto rischio di cancro 

Amianto, ancora troppo 
È una presenza silenziosa e invisibile, sotto certi 
punti di vista, accogliente perche protegge dal fred
do e dal caldo. In terra (soprattutto sui vagoni ferro
viari), in cielo (sugli aerei), in mare (sulle navi), di 
amianto si fa largo uso. Ma chi ha un rapporto trop
po stretto con questo compagno di viaggio rischia 
grosso. Oggi a Bologna seminario del Collegium e 
dell'Istituto Ramazzali sul cancro da amianto. 

DALLA NOSTRA REDAZIONE 

ONIDI DONATI 

W BOLOGNA Se viaggiamo 
in treno abbiamo buone pro
babilità di salire su una delle 
tre-quattromila carrozze co
struite tra il 1955 e il 1975 an
cora Imbottite con 800 chili di 
amianto. Se invece optiamo 
per una più confortevole cro
ciera le probabilità dì un con
tatto ravvicinato con questo 
isolante aumentano (pare 
che non ci sia nave che non 
sia stata coibentata con l'a
mianto). Più incerta la situa
zione nei cieli, ma solo per 
mancanza di informazioni. 

L'amianto ci avvolge, ci 
sfiora, in ogni luogo. La sua è 
una carezza perfida, rischiosa 
anche se nessuno ha ancora 
compiuto precìsi studi sul po
polo di pendolari che ha elet
to- il treno a sua seconda casa 
o sui vfp che si ritemprano a 
bordo degli yacht. «Questo di
fetto di conoscenza sui rischi 
degli utenti dei trasporti - dice 
il professor Cesare Maltoni, 
oncologo, segretario e infati

cabile motore del Ramazzini -
è un grande ed inquietante 
punto interrogativo*. Inquie
tante perché degli effetti del
l'amianto sui lavoratori dei 
trasporti oramai si sa, invece, 
parecchio. Proprio dello stato 
attuale delle conoscenze sui 
nschi cancerogeni si parlerà 
oggi a Bologna (aula magna 
della Regione) nell'ultima 
giornata della settimana inter
nazionale della scienza che 
come al solito ha riunito stu
diosi di tutto il mondo. 

Mattoni, in un colloquio «in 
libertà* (a tavola difficilissima 
la digestione del pasto...) con 
alcuni giornalisti ha anticipato 
1 temi del seminario odierno. 
Al suo fianco sedeva l'ameri
cano lrving Selìkoff, che del 
Ramazzìni è presidente, mas
sima autorità mondiale nel 
campo dello studio dei rischi 
da amianto. 1 ricercatori dello 
staff di Maltonì (Istituto onco
logico di Bologna) hanno ac

certato che dal 1955 ad oggi 
nelle officine e nei depositi 
ferroviari sono venuti a contat
to con l'amianto almeno 
lOOmila persone. Scrupolose 
indagini compiute negli ultimi 
30 anni su 17.800 coibentatori 
dello Stato di New York han
no messo in luce dati agghiac
cianti: una persona su cinque 
adetta alla lavorazione dell'i
solante è morta di cancro pol
monare, una su dieci dì meso-
telioma, particolare tumore ai 
polmoni prodotto esclusiva
mente dall'amianto. In gene
rale chi è esposto ad amianto 
per lungo tempo ha una pos
sibilità doppia, nspetto al re
sto della popolazione, di mo
rire di cancro. 

La moderna epidemiologia 
ci ha detto molto, anche se 
non tutto, sull'amianto, ma 
sulla nocìvità di questo mate
riale - ha nvelato Selìkoff - il 
primo allarme venne lanciato 
addirittura nel 1924 con un ar
ticolo sulla rivista scientifica 
Britìsh medicai Eppure da al
lora c'è stato un crescendo di 
impiego dell'isolante in molte
plici attività, dalla cantierìstica 
all'edilizia e perfino negli usi 
domestici (i tavoli da fetiro O ì~ 
forni, ad esempio) senza nes
sun tipo di precauzione Se
condo Maltoni oggi il proble
ma ha «enorme importanza» 
nel settore navale civile e -
più ancora - in quello milita
re. In ambito ferroviano la de

coibentazione delle carrozze, 
decìsa dall'ente Fs, viene fatta 
in modo discutibile soprattut
to da imprese appaltarne! che 
mandano letteralmente allo 
sbaraglio i lavoratori. Un inter-
ventQ-a^ altissimo rischio co
me u ripulitura dei vagoni vie
ne infatti stóllo sènza prote
zioni e senza certezze circa la 
destinazione finale delle sco
rie. «È terribile - ha'affermato 
Maltoni - rilevare che mentre 
nel "68 le ferrovie britanniche 
decidevano di decoibentare i 
loro vagoni, da noi in quegli 
stessi anni'si faceva la scelta 
opposta*. 

E oggi l'errore come viene 
corretto? Male, anzi malissi
mo. Al posto dell'amianto ge
neralmente sì Utilizza la fibra 
di vetro, sostanza anch'essa 
cancerogena e in più portatri
ce di effetti dannosi (e spesso 
irreparabili) per gli occhi, il 
naso,'la pelle. «L'unica pre
cauzione che da qualche tem
po viene présa - ha spiegato 
Maltoni - è quella di imbusta
re la fibra di vetro in sacchi di 
plastica. Però il sacco spesso 
deve essere adattato alle strut
ture con tagli che lo lacerano 
e liberante il contenuto» E co
si siamo nel pieno di un pro
blema più grande - se possi
bile - di quello che si voleva 
risolvere. Esìste 0 no, allora, 
l'isolante ideale? «Per quel che 
ne sappiamo no», è la risposta 
sconsolata di Maltoni 

Dermatiti da contatto, inchiesta dell'Unione nazionale dei consumatori 

Imputato numero uno, il nichel 
Detersivi, cosmetici, vernici e sostanze chimiche 
con cui veniamo a contatto ogni giórno possono 
provocare fastidiose dermatiti. Il numero di queste 
affezioni, sta sempre più aumentando ma, secondo 
i dati raccolti ed elaborati presso l'ambulatorio di 
allergologia dell'ospedale dermatologico S. Maria 
e S. Gallicano di Roma, l'allergene più'frequente è 
costituito dal nichel. 

RITA PROTO 

• 1 Bigiotteria a rischio. Que
sto uno del risultati di una ri
cerca pubblicata dalla Unione 
nazionale consumatori con il 
titolo «Nichel-Ione a rischio 
negli orecchini della bigiotte
ria*. Una indagine effettuata 
su un campione di 1.800 gio
vani donne tra i 15 e i 20 anni 
in sette città italiane ha rileva
to che ben il 62,2% delle ra
gazze che portano orecchini 
ha accusato disturbi cutanei. 
È stata poi misurata la quanti
tà di nichel rilasciata da un 
campione di fermagli e ganci 
di 10 diversi tipi di orrecchini, 
messi a contatto con sudore 
artificiale standard per 12 ore 
consecutive e poi per 1, 7 ed 
ulteriori 7 giorni a temperatu
ra ambiente. 

11 «poienzìale di rischio* è 
decisamente elevato: addirit
tura 6 orecchini su 9 sono stati 
classificati «ad alto ed ad altis
simo nschio» (rilascio medio 
giornaliero dì 92,94 micro-
grammi dì Ni2 + ) mentre 3 su 

9 sono «a medio rìschio* (54,0 
microgrammi) e uno solo è 
da valutare a «basso rischio*. 
Mettendo in relazione i dati 
ottenuti con una quantità me
dia di sudore dell'organismo, 
si ricava che, in 14 giorni, può 
restare a contatto con la pelle 
una quantità di nichel pari a 
131,6 mcg. C'è poi da dire che 
i tempi di contatto orecchini-
pelle risultano spesso più lun
ghi di quelli adottali nella spe
rimentazione e che spesso le 
ragazze non smettono dì por
tare gli orecchini anche se si 
manifestano pruriti, eritemi ed 
eczemi, Esiste comunque una 
«soglia minima giornaliera» di 
sopportazione del nichel, .di
versa per ogni persona e che, 
se superata, può produrre sta
ti patologici e danni alla pelle. 
Secondo dati raccolti presso il 
Centro allergologìco del S. 
Gallicano, l'andamento dì 
questi casi patologici è in cre
scente aumento (oltre il 40% 
annuo negli ultimi 4 anni) e 

comunque non si può esclu
dere che, con il passare del 
tempo, si possano verificare 
incompatibilità o gravi tossi
cosi da contatto della pelle 
con il nichel. Non si tratta di 
.un, fenomeno da sottovalutare ' 
se,-come; rileva l'Unione na
zionale consumatori, si ven
dono ogni anno circa 30 mi
lioni di paia di orecchini dì bi
giotteria. Sembra in ogni caso 
che basterebbe ricoprire il ni
chel con 5 micron dì oro per 
ridurre sensibilmente la possi
bilità di irritazione. 

Ma, in pratica, cos'è una 
dermatite da contatto? Lo ab
biamo chiesto al professor 
Ferdinando Ippolito, direttore 
scientifico dell'Istituto derma
tologico di S. Gallicano di Ro
ma: «Innanzitutto - ci ha detto 
- esistono dermatiti da contat
to allergiche ed irritanti. Nel 
primo caso un individuo svilu-
pa una reazione immunitaria 
contro una sostanza estranea. 
come nel caso del nichel. Per 
essere sensibilizzati rispetto a 
una sostanza occorrono in ge
nere contatti ripetuti nel tem
po. A questa prima fase defi
nitiva ' sensibilizzante" deve 
seguire, dopo un periodo di 
latenza, un ulteriore contatto 
definito "scatenante". Spesso 
poi esiste una predisposizione 
genetica che facilita la sensi
bilizzazione verso una sostan
za». 

Nel caso delle dermatiti da 
contatto initanU, invece, «si ha 

una risposta immediata rispet
to all'utilizzo di sostanze che 
hanno un effetto lesivo sulla 
cute, come ad esempio i de
tersivi, in relazione alla quan
tità dell'agente irritante e del 
tempo di contatto*. 

In ogni caso le forme irrita
tive possono aprire la strada a 
una sensibilizzazione, ad 
esempio se si usa un sapone 
da toilette che contenga ingre
dienti non purificanti e in par
ticolare una quantità eccessi
va di alcali, non adatti alla 
pelle che ha un ph acido. Non 
solo, ma sostanze come i de
tersivi possono trasferire negli 
indumenti sostanze sensibiliz
zanti e l'uso di guanti dì gom
ma non pura, soprattutto se 
non si ha la precauzione di in
dossare guanti di filo, può irri
tare la pelle delle mani. Me
glio poi usare indumenti in fi
bre naturali e non colorati: 
«Tra l'altro - aggiunge il pro
fessore - le fibre sintetiche, 
ostacolando la traspirazione, 
facilitano l'assorbimento delle 
tinture usate per gli indumen
ti, soprattutto se non sono sta
te impiegate correttamente». 

Tra le principali sostanze 
che provocano dermatiti da 
contatto ricordiamo anche il 
cobalto, presente nella cera
mica, nei cosmetici, nelle ver
nici e nel cuoio e il cromo 
(cemento, vernici e cuoio). 
«C'è però da rilevare - precisa 
il professore - che le patolo
gie in campo professionale 

sono decisamente diminuite 
e, soprattutto a livello indu
striate, si stanno adottando 
processi di automazione che 
escludono il contatto con so
stanze irritanti come ì sali di 
cromo e le vernici usate nelle 
carrozzerie*. 

Ma come è possibile identi
ficare le sostanze responsabili 
di queste reazioni cutanee? «Si 
effettuano test epicutanei sulla 
cute del dorso - spiega il pro
fessor Ippolito - applicando 
uno standard dì sostanze In 
concentrazione non ini tante. 
In linea di massima, però, già 
la sede delle manifestazioni 
consente dì risalire alle so
stanze scatenanti: ad esempio 
un'irritazione sulle palpebre 
può essere dovuta all'uso dì 
una lacca per unghie. C'è poi 
da tenere presente l'eventuale 
contatto, per motivi professio
nali, con sostanze lesive o 
l'impiego da parte del pazien
te di creme a base dì penicilli
na o antibiotici». 

E la terapia? «Occorre In
nanzitutto eliminare ogni con
tatto con la sostanza indivi
duata - conclude il professore 
- nelle varie forme in cui può 
essere presente, poi è utile, 
sempre su prescrizione der
matologica, t uso per brevi pe
riodi di creme a base di corti
sone, seguite poi da creme 
decongestionanti inerti e pa
ste nnfrescanti. Non è da 
escludere comunque una pìc
cola percentuale di guarigioni 
spontanee*. 
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