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Decalogo
per mamme
di bambini
asmatici

In Italia, I'asma
rappresentala prima causa
diassenzadallascuolaela
seconda neiluoghi di
lavoro. Nel nostro paese vi
sono 2 milioni e mezzo di
asmatici - il 10% dei
bambini e degli anziani ed
il 4% degli adulti- ma solo
ad un milione di personela
malattia viene riconosciuta
come tale e solo il 20% di
essiriceve cure
appropriate. Sono questi
alcuni dei dati resi noti da
Leonardo Fabbri, docente
di malattie dell’apparato
respiratorio all’'Universita
diFerrara e rappresentante
italiano dell’Oms per
questa patologia, al
secondo congresso della
Federazione delle
associazioni europee dei
pazienti asmatici (Efa).
L’asmain Italia
rappresentala prima causa
diassenzadallascuolaela
seconda dai luoghi di
lavoro: costi sociali e umani
altissimi che potrebbero
essere fortementeridotti
con una maggiore
attenzioneversola
malattia eversola
prevenzione.L’asma- ha
detto il professor Fabbri- e
una malattia cronica che si
puo controllare
efficacemente, basta
conoscerlae affrontarla
subito. Fabbri ha dettato
anche un decalogo perle
mamme, contenente
semplici norme per
prevenire o per
combattere l'asma dei
proprifigli: non bisogna
fumare in gravidanza e nel
primo anno di vita del
bambino perché si
possono provocare danni
irreversibili alla
funzionalita polmonare;
non bisogna trascurare la
tosse se tende a permanere
nel tempo; non bisogna
trascurare larinite allergica
o primaverile; non
trascurare unrisveglio
notturno per mancanza di
respiro; non tenere animali
domesticiin casa,
soprattutto nellacamera
del bambino; eliminareil
piu possibile le polverida
casa, niente tappeti,
moquette e animali di
pelouche; prestare
attenzione ai cibi che
possono scatenare crisi
allergiche (uova, insaccati,
bevande aromatizzate
industrialmente); portare i
bambini a periodici
controlli medici e farglifare
glisport che desidera;
infine, bisognaanche
rassicurare i piccoli,
ricordando loro che l'asma
«non € una malattia di cui
avere paura».

Le ore perdute in fila a uno sportello o dal medico ra

resentano uno spreco di almeno 15.000 miliardi

Salute eternamente in lista d’attesa
In un anno si perdono 10 ore a testa

L'informatica potra rendere meno difficile il rapporto tra cittadini e sanita, ma nel servizio pubblico ci sono ancora molte
resistenze.E anche in altri paesi - la Germania, per esempio - la burocrazia sanitaria non e migliore della nostra.

Non sappiamo né come si chiama,
nédoveabita; sappiamosolocheéun
ragazzo e che da 15 anni attende un
trapianto di rene. Un caso estremo,
ma emblematico di come la nostra
sanita sia fatta di attese, tempi morti,
tempo sottratto ad altro. Tutti abbia-
mo esperienzadi file davantialla por-
ta del medico, davanti allo sportello
della Asl per la prenotazione delle vi-
site specialistiche, nei salottini dei la-
boratori d’analisi per fareil prelievo e
per ritirare i risultati, dei lunghi mi-
nuti trascorsi attaccati alla cornetta
del telefono senza che nessuno ri-
sponda, di telefonate cherimandano
sempre a telefonate successive e dalle
quali difficilmente si ottiene I'infor-
mazione desiderata e, infine, della
voragine di giorni che trascorrono
per accedere a un’ecografia o ad altri
esami specialistici.

Al Pit Salute (il servizio di consu-
lenza e intervento perla tutela dei cit-
tadini promosso dal Tribunale del
malato) il 6 per cento delle segnala-
zioni che arrivano riguarda i proble-
mi legati alle liste d’attesa per la pre-
notazione di esami o di visite e sono
18.000gliitaliani che ogniannovan-
no all’estero per curarsi, non per libe-
ra scelta, ma perché non possono o
non vogliono sottostare ai tempi ma-
latidellanostrasanita.

Nonostante sia fonte di arrabbia-
ture e frustrazioni per utenti e opera-
tori del settore, nessuno ¢ in grado di
produrre dati ufficiali sullo spreco di
tempoesullarelativaricadutaecono-
mica che questo comporta. Esistono
pero delle stime che ci dicono che in
un anno ci sono piu di 2 miliardi di
contatti trail cittadino e il sistema sa-
nitario nazionale. Se ognuno «butta
via» mediamente 15 minuti, il risul-
tato € che da gennaio a dicembre ha
perso 10 ore del suo tempo per acce-
dere alla sanita. Come dire 15.000
miliardi vanificati (dando a ogni ora
ilvaloredi25.000lire).

Con chi prendersela? La matassa ¢
ben intricata. Cominciamo con il
bandolo dellaburocrazia. «La sanita-
spiega il dottor Claudio Cricelli, me-
dico evicepresidente dell'Unione eu-
ropea dei medici di famiglia - € stata
organizzata secondo le peggiorirego-
le del sistema amministrativo tradi-
zionale». E come dargli torto? File per
la scelta del medico, file per I'autoriz-
zazione di una prescrizione, file peril
rilascio di un’impegnativa, file per
pagareil ticket, file per prenotare una
prestazione, file per ottenere una in-
terminabile quantita di fogli. E c’e da
stancarsisoloafarel’elenco.

Adareunamanoaicittadini per far
risparmiare loro un po’ di fatica (e di
tempo) sta arrivando l'informatica.
Molte Regioni e Asl stanno da tempo
sperimentando il cosiddetto Cup
(Centro unico di prenotazione). Me-
dici e utenti, ciog, possono conoscere
la disponibilita dei servizi pubblici e
privati e prenotarli attraversol'uso di
computer dislocati in luoghi diversi
(farmacie, studimediciecc).

11 problema della burocrazia va di
pari passo con quello della disorga-
nizzazione. Non € una novita dire

che la Sanita pecca di una notevole
arretratezza tecnologica e organizza-
tiva. £ difficile avere informazioni
per telefono, ¢ difficile avere docu-
menti elettronici, pagare il ticket con
lamoneta elettronica, ricevereirefer-
ti viafax, scambiarsi dati clinici attra-
versoicomputer. «Maanchequando
le risorse tecnologiche sono presenti
- afferma Claudio Cricelli - mancano
lamentalita e la disponibilita a forni-
re al cittadino I'opportunita di acce-
dere ai servizi in maniera semplice e
rapida. Paradossalmente ¢ pit facile
eliminare le perdite di tempo buro-
cratiche, cherichiedonounavolonta
politica, che quelle organizzative. In
questo caso, infatti, scendono in
campo problemi di cultura e di men-
talita».

D’accordo con questa spiegazione
e anche Francesco Prost, del direttivo
nazionale del Tribunale per i diritti
del malato. «In sanita esiste una serie
di steccati difficili da abbattere - affer-
ma Prost -. Valga per tutti la storica
inimicizia tra medici di famiglia e
medici ospedalieri. E ancora: le am-
ministrazioni sono gelose dei propri
dati, per cui € praticamente impossi-
bile creare delle banche dati comuni;
Asl, prefettura, Comune, circoscri-
zione hanno orari diversi, e chi deve
fare dei documenti si immette in un
percorso a ostacoli del quale guaiala-
mentarsi. Perché nel pubblico c’¢ la
mentalita diffusa che il cittadino sia
un rompiscatole, accantonando
completamente il fatto che chi chie-
deunservizioesercitaundiritto. Non
c’¢ informatica che tenga se non si
sconfiggono questi modi di pensa-
Ie».

E veniamo al tempo perduto nel
tentativo di contattare il dottore. Si
passadaun’attesamediadi 60 minuti
in uno studio medico di famiglia, a
un'attesa quasi doppianeipoliambu-
latori specialistici, aqualche giornoo
qualche mese per I'accesso ad alcune
prestazioni specialistiche. Solo le Ii-
sted’attesa produconoil 40 per cento
del tempo perso in sanita. Questo
perché molte prestazioni sono inuti-
li, perché i pazienti spesso hanno bi-
sogno solo di prestazioni burocrati-
che, perché c’¢ un sottodimensiona-
mento dei servizi («Le lunghe attese
per un intervento di cataratta o un’e-
cografia - spiega Cricelli - la dicono
lunga su come nessuno si preoccupi
di analizzare il fabbisogno e l'evolu-
zione della domanda per adeguare
l'offerta»), perché, infine, ¢’¢ un cat-
tivo utilizzo delle risorse (le sale ope-
ratorie, ad esempio, sono utilizzate
solo per un quarto-un terzo del tem-
poutile).

Affermare, come piace fare ai di-
sfattisti, che le cose all’estero vanno
meglio ¢ una clamorosabugia. Lami-
tica efficienza tedesca - ma ¢ solo un
esempio- sidissolve nel mare di carte
prodotto dalla burocrazia. Basti pen-
sare che il cittadino deve scegliere,
cambiare o riconfermare il proprio
medico di famiglia ogni 3-6 mesi.
Malcomune...

Liliana Rosi

Le gravi conseguenze per la salute in un articolo del «Lancet»
Anche i solventi usati nei lavori di casa
possono provocare danni neurologici

I solventi comunemente usati nel
lavoro o0 a casa possono causare seri
e permanenti danni neurologici se
non vengono utilizzati in modo
adeguato. Particolarmente arischio
sono i lavoratori che utilizzano ver-
nici, delle industrie elettroniche e
automobilistiche, dei servizidipuli-
zia industriale, di sgrassatura dei
metalli, edellavaggioasecco. «Que-
sto perché - spiegano la professores-
sa Roberta White e Susan Proctor
dell'Universita di Boston sull'ulti-
mo numero dellarivista The Lancet
-lenuovetecnologie fannounlargo
usodi questi materiali e moltilavori
cheliutilizzano».

Mailavoratori non sono gli unici
arischio. A casa, glihobbistiechifai
piccoli lavoretti artigianali, com-
presi quelli che utilizzano le venici
spray ela fibradivetro, peresempio,
hanno una notevole probabilita di
soffrire di danni ainervi. In verita, la
lista dei prodotti che contengono
solventi fra i loro componenti chi-
mici e molto varia. Include pitture,
vernici, adesivi, colle, rivestimenti,

prodotti sgrassanti e pulenti, luci-
danti per pavimenti e scarpe, in-
chiostri per la stampa e per dipinge-
re, cere, prodotti perl'agricolturaeil
giardinoecombustibili.

Susan Proctor, ricercatrice dineu-
rologia e salute ambientale, raccon-
ta di aver scritto I'articolo insieme
alla professoressa White per aiutare
a rendere consapevoli i medici dei
rischi che comportal’esposizione ai
solventi.

Isolventientranonel corpoattra-
verso l'inalazione dei loro vapori.
Poi c'¢il contatto diretto con la pel-
le, come succedeal macchinistadel-
le ferrovie che immerge le mani nel
solvente per sgrassarle. Le autrici
dell’articolo sottolineano come
un’unica dose massiccia di solvente
puo essere sufficiente a causare il
danno, ma anche bassi livelli di
esposizione protratti nel tempo.
Quando le sostanze venefiche at-
taccano il sistema nervoso periferi-
co (tuttiinervi che si diramano dal
cervelloedalla spinadorsale finoal-
lapelle, imuscoli, gli organi interni,

le ghiandole), il paziente puo gra-
dualmente percepire i sintomi, co-
me un formicolio e intorbidimento
intermittente, una progressiva in-
capacita a percepire le sensazioni e
debolezzamuscolare.

Ma quando ¢ il cervello ad essere
colpito, gli effetti possono essere su-
bdoli e difficili da individuare. La
memoria puo essere danneggiata o
lapersonapuo trovare delle difficol-
ta a pensare lucidamente. «Possono
esserci problemi - spiega ladottores-
sa Proctor - di attenzione o altri
aspetti della cognizione comporta-
mentale». Laneurotossicitaindotta
dai solventi puod avere degli effetti
anche sulla personalita degli indivi-
dui, causando irritabilita, disatten-
zione e depressione. [ ricercatorino-
tanoanche cheglialcolistiespostiai
solventi industriali possono mo-
strare sintomi neurologici pit ac-
centuati. La prima cosa da fare, so-
stengono le ricercatrici, ¢ vietare ai
pazienti I'uso dei solventi fino a
quando i sintomi non saranno
scomparsi.
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Restrizioni in Gran Bretagna per i farmaci a base di terfenadina
Sostanza antiallergica sospettata

di provocare aritmie cardiache

Usa e Francia hanno deciso da tempo di ritirare il prodotto dal mercato. In Italia
la Commissione unica del farmaco ne discutera il mese prossimo.

Usa e Francia li hanno tolti dal mer-
cato da alcuni mesi. E da ieri in Gran
Bretagna alcuni farmaci antiallergici
non potranno piu essere venduti li-
beramente, mentre altri sarnano sot-
toposti a un regime di sorveglianza.
Undici prodotti contenenti terfena-
dinasi potranno ottenere solo conri-
cetta e non verranno prescritti a chi
ha problemi cardiaci o epatici, men-
trelalibera vendita di altri rimedi an-
tiallergici a base di astemizolo verra
affidata alla discrezione dei farmaci-
sti. La decisione di regolamentare la
vendita dei composti a base di terfe-
nadina-una sostanza che, a differen-
zadialtri antistaminici, non provoca
sonnolenzama potrebbeessere causa
di aritmie cardiache anche gravi - na-
sce da un rapporto di esperti della
commissione chelegal'uso diquesto
farmaco a 14 casi di morte per com-
plicazioni cardiache occorsi in Gran
Bretagna dal 1982 a oggi. Anche 1'a-
stemizolo sembra avere controindi-
cazioni per chi soffre di cuore. Secon-
do stime ufficiali, le persone che nel
paese soffrono di allergie stagionali
sono circa nove milioni, oltre il 15%
dellapopolazione.

In Italia, la terfenadina ¢ alla base
di tre farmaci antiallergici che si tro-
vano in fascia B. «Del problema - dice
ildirettore generaledel settore farma-
ceutico del ministero della Sanita,
Vittorio Silano - si discutera nella
prossima riunione della Commissio-
neunicadel farmaco», la prima dopo
il suo rinnovo, in programma il 7
maggio. La discussione potrebbe
prendere in considerazione la dispo-
nibilita in Europa di una sostanza de-
rivata dalla terfenadina ma priva dei
suoi effetti negativi, la fenoxifenadi-
na, la cuidisponibilita - secondo Sila-
no - potrebbe aver determinato la de-
cisione britannica sulla terfenadina.
«La tossicita di questa sostanza - 0s-
serva pero - ¢ dovuta soprattutto al-
1'uso erroneo che se ne fa»: le sue rea-
zioni negative sono dovute all’inte-
razione con altri medicinali. «<Anche
se in Italia - prosegue - non si sono
avute indicazioni di eventi letali, &
pitt prudente evitare eventuali 1i-
schi». Nella prossima riunione della
Cuf verra quindi riesaminato «!'inte-
ro problema e, se sara confermata la
disponibilita della fenoxifenadina,
saranno accelerate al massimole pra-

ticheperlasuaregistrazione».

Per il farmacologo Silvio Garattini,
membrodell’agenzia europea sui far-
maci Emea, «nella prossimariunione
dell’Emea si discutera se estendere o
menoa tuttiipaesidell'Unione euro-
pea» i provvedimenti adottati da
Francia e Gran Bretagna. Personal-
mente ritengo giuste le decisioni di
Usa, Francia e Gran Bretagna. Abbia-
mo tanti altri antistaminici, enon €il
caso di correre alcun pericolo, anche
se moderato». In Italia sono inoltre
disponibili altri due antistaminici
chenon inducono sonnolenza, lalo-
ratidinaelacetirizina.

E prudente anche Domenico
Schiavino, responsabile del servizio
di allergologia dell'Universita Catto-
lica di Roma. Dalla letteratura scien-
tifica - rileva -, risulta che negli ultimi
due anni sono stati registrati nel
mondo 25 casi di aritmie provocate
dalla terfenadina: «Una percentuale
estremamente bassa - osserva- rispet-
toalla grandissima diffusione dei far-
macibasati suquesto principioattivo
eirrisoriadal punto divista statistico.
Tuttavia € opportuno essere pruden-
ti».

Uno studio della Johns Hopkins University di Baltimora
Usa, il mal di testa ¢ la causa principale

di assenze dal lavoro e scarsa produttivita

Vuol diventare
madre
a 61 anni

Hatrovato un’‘emula
I'americana 63enne che,
mentendo sullasuaeta, &
diventata madre grazie
all'inseminazione artificiale.
Una 61enne britannicasie
rivolta al Jones Institute for
Women's Health, lo stesso
istituto che ha aiutato la
californiana, per avere un
figlio. Il dottor Tone,
direttore del programma
per ladonazione degli ovuli,
ha affermato pero che
probabilmente la richiesta
delladonna sararespinta
anche se le sue condizioni di
salute sono eccellenti.
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| L’emicrania e, in generale, i di mal
di testa sono la causa principale di
assenteismo dei lavoratori america-
ni oltre a ridurne la produttivita sul
posto di lavoro. I ricercatori della
Johns Hopkins University di Balti-
mora hanno stimato che le assenze
individuali per mal di testa equival-
gono a 4,2 giorni lavorativi all'an-
no, mail 70 per cento di questa per-
dita risulta dall'invalidita sul posto
dilavoro pittosto cheigiorni perdu-
ti. Fra i diversi tipi di mal di testa, il
57 per cento dei giorni lavorativi
persi dipendono dalle emicranie.
Tutti gli altri tipi rappresentano il
restante43 per cento.

[lmal di testa € un sintomo molto
comune nei posti di lavoro, come
del resto sanno anche i lavoratori
italiani, anche se ancora poco si sa
sull’'impatto che esso ha sull’assen-
teismo e sulla scarsa produttivita. I
costi indiretti prodotti dailavorato-
ricolpiti da questidisturbi superano
di molto i costi medici diretti asso-
ciati conla diagnosi eil trattamento
delmalditestaesonolacomponen-

teprincipale dell'impattoeconomi-
co relativo al mal di testa. Dei
13.343 residenti nell’area di Balti-
mora, contattati per telefono, il 9,4
per cento ha riferito di non essere
andato al lavoro in pit d'una occa-
sione a causa del mal di testa, il 31
per cento ha detto che il proprio li-
vellodilavoroéstatoridottodiverse
volte dal mal di testa e il 9,2 per cen-
to si € lamentato che la propria per-
formance lavorativa € stata piu che
dimezzataacausadlmalditesta.
Lostudiohascopertoche ognuna
delle 7.970 persone con il mal di te-
sta, lo scorso anno ha perduto 'e-
quivalente di 4,2 giorni di lavoro.
Sebbene lo studio americano non
abbia presoin considerazione le dif-
ferenze sessuali nelle assenze dal la-
voro, iricercatori fannoriferimento
ad uno studio precedente nel quale
il numero medio delle donne era di
8,3 e3,8quellodegliuomini. Secon-
do i ricercatori di quello studio il
30,1 per cento delle donne eil 17,1
per cento degli uomini perdono sei
opiugiornidilavoroall’anno.
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Nel prossimo numero:

Chi ha paura
della scuola?

L'Atlante
di Atinu:
I’Amazzonia.

Guerra di
soldatini_
e battaglia
di aquiloni.

Si fa presto
a dire Radio.




