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eppur la recente sentenza della Corte Costituzionale abbia riammesso
implicitamente ’'uso della molecola cannabinoide per terapia, cio non
significa che & ammesso l'uso libero di queste sostanze che restano
solo in ambito farmacologico. A ricordarci quanto resti pericoloso |’uti-
lizzo delle droghe, € il Dott. Pierfrancesco Sannasardo, psichiatra

e psicoterapeuta presso il centro di prevenzione, consulenza e terapia
per adolescenti e per le famiglie, denominato Telemaco, dell’Asp 6 di Palermo
in questa intervista. La droga ha sempre avuto un uso terapeutico, ma dove
finisce ’utilizzo e dove inizia |’abuso? Come mai quest’incontro sta avvenen-
do in un’eta tanto precoce, quale quella dei dodicenni/tredicenni?
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Le droghe, il loro uso resta off limits

Seppur la recente sentenza della Corte Costituzionale abbia riammesso implicitamente
[’uso della molecola cannabinoide per terapia, cio non significa che e ammesso [’uso libero
di queste sostanze che restano solo in ambito farmacologico. A ricordarci quanto resti
pericoloso l’utilizzo delle droghe, é il Dott. Pierfrancesco Sannasardo, psichiatra

e psicoterapeuta presso il centro di prevenzione, consulenza e terapia per adolescenti

e per le famiglie, denominato Telemaco, dell’Asp 6 di Palermo in questa intervista

a droga ha sempre avu-
to un uso terapeutico,
ma dove finisce ['uti-
lizzo e dove inizia ’a-
buso?
<<l’abuso qualifica un rap-
porto specifico tra soggetto
e sostanza. Classicamente,
si distingue ['uso abituale
dall’abuso e dalla dipendenza
che € una categoria specifica
e che rientra in una linea che
puo passare da un uso occa-
sionale ad uno di dipendenza.
Molto dipende dalla cultura
dei tempi, che ha visto alcu-
ne di queste hanno avuto la
capacita di tollerare un abuso
delle sostanze piu che un uso
saltuario. In Italia & accaduto
che alcune sostanze sono sta-
te ammesse dalla Corte co-
stituzionale che ha abolito la
precedente legge sulla modica
quantita. Tuttavia, cio avra un
grosso impatto nella societa e
nelle famiglie perché potreb-
be essere percepito come una
dichiarazione di scarsa peri-
colosita delle stesse. Percio,
il legislatore reintrodurra la
divisione tra droghe a bassa
pericolosita e sostanze stu-
pefacenti ad alta rischiosita.
In realta, daranno introdotti
dei farmaci con il principio
attivo del tetracannabinoide,

non certo l'uso dello “spinel-
lo”. Occorre, infatti, sottrarre
quello che € una visione medi-
ca a quella che € una moda del
momento che si traduce, a loro
volta, in una legislazione d’oc-
casione. Il provvedimento sara
preso a favore di pazienti con
patologie molto gravi che po-
tranno usufruire di una meto-
dologia medica sotto forma di
farmaci. E pericolosa, invece,
una legislazione che favorisce
l’uso libero di sostanze, la cui
diffusione negli adolescenti &
legata all’accessibilita come
’alcool. E necessaria una pre-
sa di coscienza degli adulti
per una responsabilizzazione
delle parti, partendo dagli in-
segnanti. In tutte le materie,
e preferibile che gli insegnanti
pongano attenzione alla cre-
scita psicologica degli adole-
scenti e alla loro relazione con
se stessi. E, oggi, indispensa-
bile iniziare questo lavoro dal-
le scuole medie, perché € in
questo momento che avviene
’incontro con queste sostan-
ze. In questo, & necessario un
rapporto stretto tra la Sanita e
le scuole>>.

Come mai quest’incontro sta
avvenendo in un’eta tanto
precoce, quale quella dei do-
dicenni/tredicenni?

<<Un ruolo & svolto dall’am-
pia disponibilita dei prodotti
come nel gia ricordato caso
dell’alcool e cio dipende dal-
le politiche di produttori che
mirano a guadagnare fasce di
popolazione, prima non inte-
ressate. Poi, ci sono le imi-
tazioni dei piu grandi dai piu
piccoli come succede nel caso
del gioco d’azzardo.

E chiaro che ’uso continuo di
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sostanze € di una minoranza
che, pero, e in aumento ri-
spetto dieci anni fa. Il peri-
colo & che l'uso di queste so-
stanze si diffonda tra le fasce
deboli, cosa che porterebbe
all’aumento di psicosi che
hanno costi sociali ed econo-
mici enormi. Quest’uso puo
permanere come tratto della
personalita delle persone e
poi, esiste il pericolo d’infe-
zioni come ’epatite C per ['u-
so di strumenti infetti, oltre
a squilibri cardio-circolatori
gravi>>,

L’uso di cannabinoidi, che é
il principio attivo contenuto
nelle droghe leggere, é stret-
tamente legato all’insorgen-
za di psicosi?

<<Su quest’aspetto, esiste una
letteratura che suggerisce che
vi sia 11% in piu di possibilita
che l'uso di cannabinoidi porti
alle psicosi e che rappresenta
una cifra troppo alta perché si
consenta ’uso libero.

Occorre anche considerare
le eta d’inizio, poiché l'uti-
lizzo in eta adolescenziale o
pre-adolescenziale espone a
maggiori rischi, perché puo
sperimentare prima droghe
pesanti>>.

E vero che l'uso di droghe

leggere porti all’utilizzo di
sostanze piu pesanti?
<<Esaminando gruppi di pa-
zienti che fanno uso di eroi-
na o cocaina, si nota che la
maggior parte di essi ha fatto
uso, in precedenza, di canna-
bis, ma che questo passaggio
sia automatico, non € ancora
scientificamente provato. |
dati di consumo di cannabi-
noidi indicano un uso del 40%
mentre ’utilizzo successivo di
droghe pesanti e al 5%, per cui
il restante 35% non ha realiz-
zato questo passaggio.

Si tratta di studi epidemiolo-
gici che andrebbero finanziati
per avere l’evidenza scienti-
fica. In realta, occorre che il
legislatore, che si basa su dati
scientifici, & obbligato a fare
una legislazione che eviden-
zi i pericoli dell’uso di que-
ste sostanze tra i piu giovani,
perché il loro cervello si sta
formando, per cui impatto &
diverso che negli adulti.

Le emozioni provate da un
adolescente sono maggiori ri-
spetto a quelle verificate in un
adulto, per cui ’'uso & maggio-
re nei giovani che negli adulti
stessi>>.

Francesco Sanfilippo
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Diagnosi prenatale della Sindrome di Down:
in arrivo un nuovo test per identificarla

Dott. Aurelio Maggio

’eccellenza scientifica

palermitana da oggi e

al servizio della ricerca

sulla Sindrome di Down
e le altre malattie cromoso-
miche. Grazie alla Fondazione
Franco e Piera Cutino é parti-
to lo studio per |'utilizzo del-
la celocentesi nella diagnosi
precoce di cromosomopatie.
La celocentesi € una recen-
te e innovativa procedura di
diagnosi prenatale, sviluppata
con successo dalla Fondazione
Cutino con la collaborazione

dell’Ematologia Il diretta da
Aurelio Maggio presso il Cam-
pus di Ematologia “Franco
e Piera Cutino” all’ospedale
“Cervello” di Palermo. Oggi,
la celocentesi € utilizzata per
la diagnosi prenatale di talas-
semia. L’obiettivo e applicarla
anche nella diagnosi di pato-
logie cromosomiche, come la
Sindrome di Down.

Lo Studio sulla celocentesi,
concluso nel 2010, & stato
svolto in 3 anni su 111 gravi-
danze a rischio talassemia. Ad
oggi sono state eseguite ben
232 diagnosi precoci per Talas-
semia. La celocentesi fornisce
dunque risultati certi al 100%
gia dal 2° mese di gravidanza.
Il prelievo, inoltre, avviene
senza perforare sacco amnioti-
co e placenta, ossia senza piu
ago nel pancione e con ridotti
rischi per il feto. “Anticipare
i risultati al 2° mese - spiega
Aurelio Maggio - consente di
ricorrere all’interruzione vo-
lontaria di gravidanza e non
all’aborto terapeutico, con un

beneficio per la donna sia fi-
sico che emotivo. Ma ’aborto
non € la sola prospettiva.

La diagnosi cosi precoce apre
la strada a interventi terapeu-
tici in utero. Questa é la dire-
zione verso cui lavoriamo”.

La celocentesi, eccellenza nel
campo scientifico e medico
per l’intero territorio naziona-
le, € eseguita solo a Palermo
presso U’Ematologia Il diret-
ta da Aurelio Maggio. Questo
€ motivo di orgoglio per la
Fondazione Cutino e per i ri-
cercatori impegnati presso il
Campus di Ematologia. La ce-
locentesi € alla base del pro-
getto ‘Sistema di purificazione
di cellule fetali per indagini
prenatali precoci’ finanziato
dall’Assessorato alle attivita
produttive che vede la Fonda-
zione Cutino partner con altri
Enti nazionali. “Le malattie
genetiche - continua Maggio -
sono causate da anomalie del
genotipo o da alterazioni del
numero o della struttura dei
cromosomi. Isolando, tramite

celocentesi, le cellule embrio-
nali dal liquido celomatico, si
puo analizzare il loro DNA alla
ricerca di qualunque patologia
cromosomica o genetica”.

In questi giorni si sperimen-
ta la possibilita di eseguire
lo studio del cariotipo fetale
su DNA estratto da cellule del
liquido celomatico. | dati pre-
liminari lasciano ben sperare
per la realizzazione, con celo-
centesi, di un nuovo test pre-
coce per la diagnosi prenatale
di malattie cromosomiche.
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Centro Biomedico, piu qualita per le analisi

Con le riforme sanitarie introdotte nell’ultimo decennio, anche i laboratori d’analisi hanno dovuto
abbandonare la loro frammentarieta per realizzare sistemi integrati che gli permettessero di andare
oltre la semplice sopravvivenza. Il Centro biomedico, creato nel 2009, e un esempio di come

il consorzio di piu laboratori possa affrontare un contesto sanitario in rapida mutazione.

Ne parliamo con Il Direttore Sanitario, la dottoressa Giuseppa Picone

uali motivi hanno
spinto i vostri sette
laboratori a consor-
ziarsi tra loro?

<< mutamenti demografici
stanno determinando l’invec-
chiamento della popolazione,
I’esigenza di diminuire il rico-
vero ospedaliero favorendo la
deospedalizzazione, nonché
[’aumento dei portatori di
patologie croniche altamente
inabilitanti. Tutto cio deter-
mina la necessita di migliorare
I’assistenza a livello territo-
riale e, in tale contesto, [’ero-
gazione dei servizi di laborato-
rio riveste un ruolo strategico.
L’aumento della tipologia e
complessita dei test di labo-
ratorio e dei requisiti richiesti
per ’accreditamento e la re-
golarizzazione delle strutture
rende necessario il supera-
mento della frammentazione
per garantire la qualita delle
prestazioni eseguite sul ter-
ritorio regionale. E nato cosi,
nel 2009, il Centro Biomedico,

un consorzio di sette laborato-
ri, che hanno attivato mecca-
nismi di reale innovazione tec-
nologica ed organizzativa. Tali
meccanismi sono volti ad un
progetto di implementazione
e miglioramento della offerta
complessiva di servizi e 'as-
sistenza alla popolazione in
modo capillare sul territorio.
Sin dalla sua istituzione per
garantire servizi efficienti e
risultati sempre piu accurati,
il centro & costantemente im-
pegnato non solo nell’aggior-
namento del personale e nella
verifica del processo analitico,
ma anche nel rinnovamento
delle attrezzature e delle me-
todiche.

La precisione e ’accuratezza
dei dati sono garantiti perio-
dicamente da un programma
di Controllo Qualita Interno e
da programmi di Controllo di
Qualita Esterni (V.E.Q.) regio-
nale nazionale ed internazio-
nale>>.

Quanto hanno influito le de-
cisioni dell’Assessorato della

Salute?

<<Seguendo l’indirizzo della
Regione Sicilia che ha voluto
[’accorpamento dei laborato-
ri, abbiamo realizzato questa
iniziativa per dare una miglio-
re qualita al pubblico ed esse-
re in prossimita del paziente
con la presenza di sette punti
di accesso che si trovano a Pa-
lermo, Altavilla Milicia, Prizzi,
Montelepre e 3 a Partinico.
Essendo in tanti € possibi-
le gestire una mole di analisi
maggiore. Il Centro Biomedico
€ convenzionato con il Servi-
zio sanitario regionale ed é
in grado di compiere tutte le
prestazioni di chimica clinica,
tossicologia, microbiologia e
immunologia, biologia mole-
colare, ematologia ed emoco-
agulazione>>.

Quali sono i vostri punti di
forza?

<<Nell’ambito della Medicina
del Lavoro, il Centro Biome-
dico, potendo usufruire di un
personale dedicato esclusiva-
mente al Servizio, puo garan-

tire sempre il miglior risulta-
to con il minimo dispendio di
tempo per il lavoratore e per
’azienda, piccola, media o
grande che sia. Infatti, gli ac-
certamenti diagnostici sono
effettuati in giornata, anche
con accesso diretto nella sede
di lavoro, i referti consegnati
entro una settimana.

Inoltre, il Centro vanta un ser-
vizio di Endocrinologia con-
venzionato con il S.S.R., che &
diretto dal dott.ssa Valentina
Guarnotta e garantisce risul-
tati di alto livello professiona-
le>>.

Quali risultati avete conse-
guito finora?

<<Nel coordinamento dei set-
te laboratori per la creazione
del consorzio non sono manca-
te le difficolta.

Il bilancio é tuttavia netta-
mente positivo e ritengo che
sia una bella esperienza, mi
sembra di servire meglio il
pubblico>>

Francesco Sanfilippo

Pubbliredazionale

La Digitopressione, shazu e oli

uno stato di benessere

utti conosciamo il termi-

I ne inglese “stress” che
tradotto letteralmente
significa “pressione”. Gli psi-
cologi mettono in guardia dal
voler misurare una situazione
di stress semplicemente in
base al tipo di lavoro: & dimo-
strato, infatti, che l’individuo
puo sopportare una gran mole
di lavoro purché gli piaccia.
In genere, per poter evitare
situazioni di pressione, alla

tensione dovrebbe seguire una
fase di rilassamento. Cosa non
facile, infatti, molte persone
diventano nervose, irritabili e
questo stato di cose, alla lun-
ga, rende felice, soprattutto
se ci scontra con un insucces-
so. Sempre piu persone si am-
malano di stress con risultati
letali. Lo dimostrano anche i
tanti congressi medici dedicati
alle conseguenze dello stress.
Al riguardo sono stati fatti
passi importanti per cercare di
salvaguardare la nostra salute
psichica e fisica, ma non dob-
biamo dimenticare che anche
la Natura c’e vicina. Vogliamo
parlare di rilassamento? Esi-
ste uno speciale massaggio lo
“Shiatzu” che viene praticato
attraverso opportune tecniche
che utilizzano gli stessi per-
corsi energetici dell’agopun-
tura e della digitopressione.
Da anni, oltre alla digitopres-

essenziali per raggiungere

sione e ai massaggi Shiatzu,
utilizzo oli essenziali, trovan-
doli particolarmente efficaci
per indurre i miei pazienti ad
uno stato di rilassamento.

Infatti, "uso di un olio essen-
ziale durante un massaggio lo
rende ancora piu efficace e ri-
lassante. E una tecnica sempre
piu utilizzata da tante persone
a casa perché induce uno stato
di benessere diffuso e di relax.
Pero, 'uso degli oli essenziali
dovrebbe essere fatto da pro-
fessionisti che sanno quando e
come usarli. Esistono vari tipi
di olii essenziali, il cui impiego
dipende dallo stato psico-fisi-
co del paziente. Ne elenchero
alcuni tra i piu usati come ’o-
lio di Aloe vera, famoso per le
sue qualita nutritive e tera-
peutiche. Quest’olio si presta
particolarmente per il tratta-
mento della pelle affetta da
dermo-patolie, come la psori-

asi, gli eczemi, le allergie, le
scottature solari e le derma-
titi da contatto. Risulta utile
anche applicandolo sulla pelle
secca e stanca, per Ueffetto
di freschezza e di sollievo im-
mediato che da grazie anche
alla sua capacita di regolare
umidita cutanea. L'olio di
Borragine, invece, & impiega-
to per attivare il ricambio cel-
lulare, la pressione arteriosa,
la sindrome pre-mestruale, i
reumatismi, i dolori articolari
e anche sulla pelle di bambi-
ni iperattivi. L'Olio di Gogola
nato per le sue proprieta me-
dicamentose per il trattamen-
to di infiammazioni agli occhi,
alla gola, ecc... Tuttavia, ’ef-
fetto migliore e quello che da
alla pelle, rendendola liscia e
vellutata come seta.

Maria Grazia Costantino
Natutopata



dal 22 al 24 Aprile 2014

SOCIALEEVOLONTARIATO 5

Cambio ai vertici del Coreov, il rappresentante
dell’Anio diviene presidente dell'ente

Girolamo Calsabianca
Segretario Nazionale A.N.1.O.

i recente, il Co.Re.O.V.
ha rinnovato i suoi
vertici, eleggendo Gi-
rolamo  Calsabianca,
attuale segretario genera-
le del’ANIO e delegato di
quest’ultima, presidente al
posto del dimissionario Orazio
De Guilmi, presidente dell’As-
sociazione regionale Diabeti-

Stili di vita

egli anni ‘80 e ‘90 i casi
N di allergie fra i bambini

si attestavano intorno al
7% della popolazione. Ai gior-
ni nostri la percentuale é piu
che raddoppiata. E nel 2020
si calcola che, in Sicilia come
nel resto del mondo occiden-
tale, un bimbo su due soffrira
di riniti allergiche, asma bron-
chiali, dermatiti atopiche e da
contatto, shock anafilattici.
Tra le cause, oltre alla predi-
sposizione genetica, va innan-
zitutto inserito il diverso stile
di vita rispetto al passato. Uno
stile di vita caratterizzato da
eccessiva igiene personale,
ridotto numero dei compo-
nenti familiari, contatto con
alimenti esotici e quindi aller-
geni nuovi per il nostro siste-
ma immunitario. Di questo si &
discusso nel corso della prima
delle DUE giornate dell’Al-
lergy Forum 2014, il congres-
so, in corso di svolgimento
all’Hotel Splendid La Torre di
Palermo, che coinvolge medi-

ci e celiaci “Danilo Dolci”. Il
Coreov Sicilia Solidale rappre-
senta il coordinamento regio-
nale delle organizzazioni di
volontariato, che raduna le as-
sociazioni a dimensione regio-
nale. In questo modo, si vuole
conseguire |’obiettivo d’illu-
strare alle Istituzioni pubbli-
che le istanze del volontariato
siciliano. Il CoReOV Sicilia So-
lidale mira a creare la sinergia
tra le Organizzazioni di volon-
tariato a carattere regionale.
Tra i suoi principali scopi, ci
sono quello di rappresentare
le esigenze della popolazio-
ne, con particolare attenzione
alle fasce piu deboli, e di sti-
molare una pilu equa gestione
delle risorse pubbliche. Cio
e vero, soprattutto, nei con-
fronti delle Istituzioni a tutti

ci, infermieri e pazienti. L'o-
biettivo € attivare un percorso
di approfondimento delle te-
matiche atopiche e respirato-
rie, per contribuire a ridurre
il distacco tra linee guida e
pratica clinica, tra ospedale
e territorio, medico e pazien-
te. “Cinquant’anni fa i bambi-
ni giocavano all’aperto e non
c’erano tante delle norme di
sicurezza che oggi impedisco-
no il consumo di cibi non per-
fettamente conservati - spie-
ga l'allergologo e pneumologo
Giuseppe Valenti. Oggi i nostri
ragazzi vivono una vita piu
sterile, trascorrono la maggior
parte del tempo al chiuso e la
loro flora batterica intestina-
le & cambiata. Cosi il sistema
immunitario ‘impazzisce’ piu
facilmente”. Uno studio pub-
blicato sul New England Jour-
nal of Medicine ha dimostrato
come i bambini cresciuti in
fattoria abbiano una probabi-
lita di asma e allergie molto
inferiore rispetto ai bimbi che

i livelli, degli Enti locali, dei
partiti politici, del mondo im-
prenditoriale, dei sindacati,
delle altre istituzioni della
solidarieta organizzata e del-
la societa civile. Il Co.Re.O.V.
e Uespressione in Sicilia del
Convol, Coordinamento Na-
zionale del Volontariato, cui
s’ispira nei principi politici
e morali. Nato nel 2011, il
Co.Re.0.V. ha avuto, da allo-
ra, sede presso il Cesvop (Cen-
tro Servizi per il Volontariato
di Palermo), operando perché
la Regione recuperasse alcuni
strumenti propri del volonta-
riato che erano stati deplore-
volmente disattivati nel corso
degli anni. Dal 2011 al 2013, il
Co.Re.0.V, sotto la presidenza
di De Guilmi ha lottato perché
fosse ripristinata, infatti, sia

vivono in citta.

Il motivo sta tutto nel con-
tatto con un gran numero
di bacilli durante l’infanzia.
Perché il sistema immunita-
rio, impegnato a combattere
contro i germi dell’ambiente,
non si ‘distrae’ e non punta la
sua risposta contro sostanze
innocue, come invece accade
nell’allergico. L’'inquinamento
accelera e acuisce i fattori di
rischio.

Uno studio italiano, ad esem-
pio, ha mostrato che negli
ultimi 27 anni la stagione di
pollinazione della parietaria
si e allungata di 100 giorni.
La colpa é dell’effetto serra,
cui contribuisce in larga parte
’anidride carbonica prodotta
dalle attivita umane: il riscal-
damento globale aumenta la
liberazione dei pollini aller-
gizzanti e allunga la stagione
degli starnuti. Infine il traffi-
co automobilistico, con le sue
emissioni gassose (biossido di
azoto ed ozono che da esso

la Conferenza del Volontariato
non piu convocata da 12 anni
fino al 10 aprile 2014, sia l’Os-
servatorio sul Volontariato che
ha seguito il medesimo de-
stino. Inoltre, si & impegnato
affinché fosse ripristinato il
rimborso per le spese assicu-
rative, che costituiscono un
gravoso onere economico per
le associazioni.

Nonostante le elezioni del
nuovo Osservatorio regionale
sul Volontariato, il Coreov as-
sume il compito di coordinare
le sue azioni con quest’ulti-
mo, riservandosi dall’esterno,
il compito di vigilare perché
le associazioni continuino a
occuparsi dei piu deboli dalle
ingiustizie sociali.

Francesco Sanfilippo

“allergici” per la salute dei bambini

deriva) e particolate (polveri
inalabili) costituisce attual-
mente il maggior contributo
all’inquinamento atmosferico
delle citta. Vivere in prossimi-
ta di strade con alto livello di
traffico automobilistico favo-
risce l’insorgenza di patologie
respiratorie e |’aggravamento
di patologie preesistenti, pre-
valentemente ostruttive.

“In conclusione, si intuisce
che senza adeguate misure
come la limitazione del traffi-
co privato nelle citta - spiega
Valenti - il potenziamento del
trasporto pubblico e [’espan-
sione del verde pubblico, ot-
tenibile piantando soprattut-
to alberi non allergenici nei
contesti urbani, non si ridurra
’inquinamento delle citta.

In questo contesto lo pneumo-
logo, l’allergologo e le asso-
ciazioni dei pazienti possono
svolgere un ruolo importante
anche sociale nella sensibiliz-
zazione alla prevenzione am-
bientale”.
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Si passa da una “medicina d'attesa”
a una “medicina d’iniziativa” efficace

e malattie cronico dege-
nerative, si confermano
come prima cause di
morte e di disabilita nel
nostro Paese.
A “guidare” questa triste gra-
duatoria sono le malattie car-
diovascolari, seguite da quelle
tumorali. In costante aumen-
to si presentano
anche le malat-
tie metaboliche
(diabete  melli-
to in particola-
re), respiratorie,
osteoarticolari e
neurodegenerati-
ve (Morbo di Par-
kinson, Morbo di
Alzheimer, etc.).
Le malattie cro-
nico degenerati-
ve rappresentano
un insieme com-
posito di patolo-
gie e condizioni
molto disomogenee fra loro,
non hanno un’unica causa
eziologica, ma presentano in
comune ’evoluzione cronico
(generalmente lenta) - de-
generativa (progressivo e in
genere inarrestabile peggio-
ramento nel corso del tempo
delle condizioni cliniche del
paziente). Se l’invecchia-
mento della popolazione co-
stituisce il principale fattore,

dell’aumentata incidenza di
tali malattie, tuttavia, va am-
piamente evidenziato come
questo gruppo, assai etero-
geneo di patologie, riconosca
nella sua genesi, anche fattori
di tipo ambientale e compor-
tamentale. Tali fattori vengo-
no descritti, a conferma della
loro importanza, come, deter-
minanti della salute, poiché in
grado di influenzare, in senso
positivo o negativo, lo stato di
salute di individui e/o intere
popolazioni.

Fra tali fattori si ricordano
U’inquinamento ambientale,
i fattori socio economici, gli
stili di vita e, non da ultimo
per importanza, la possibilita
di accedere a servizi sanitari

e sociali efficienti.

Le strategie per affrontare
adeguatamente le malattie
cronico degenerative sono
ben diverse da quelle attua-
te per affrontare le malattie
acute.

Esse richiedono un diverso
ruolo delle cure primarie ba-
sato sulla medicina d’inizia-
tiva, con un’attenzione del
tutto particolare nei confronti

dei determinanti sociali della
salute. Un sistema sanitario
moderno che voglia davve-
ro fornire risposte adeguate
ai nascenti e mutati bisogni
di salute dei cittadini per ri-
spondere in maniera efficace
all’aumentata diffusione del-
le patologie croniche, deve
necessariamente operare un
cambiamento radicale nell’or-
ganizzazione, nella qualita e
nell’erogazione dei servizi sa-
nitari e sociali.

Una vera e propria rivoluzio-
ne culturale, prima ancora
che organizzativa, un nuovo
modello assistenziale in gra-
do di intercettare il bisogno
di salute dei cittadini, prima
dell’insorgere della malattia,

prima che essa si manifesti o
evolva verso forme pilu gravi.
Un modello assistenziale &
orientato alla popolazione
con al centro il paziente in-
formato ed educato a giocare
un ruolo attivo e da protago-
nista nella gestione della pro-
pria patologia.

Secondo tale modello il pa-
ziente cronico non si limita a
ricevere “ passivamente” le

prestazioni sanitarie ma inte-
ragisce attivamente, anzi pro-
attivamente, con il Team Mul-
tiprofessionale che lo prende
in carico. Il team, infatti, &
composto da un Medico di
medicina generale, da Medici
specialisti, da Infermieri, da
Fisioterapisti, da Dietisti, da
Chinesiologi, etc....
Aspetto fondamentale della
medicina d’iniziativa & quin-
di far acquisire alle persone
assistite quelle conoscenze e
quelle capacita che le met-
tano in grado di contribuire
fattivamente all’autogestione
della propria malattia (essere
in grado di monitorare autono-
mamente la propria pressione
arteriosa, la propria glicemia,
il proprio peso
corporeo, gestire
adeguatamente
l’'uso dei farmaci
prescritti).
Compito dell’e-
quipe sara quello
di valutare nel
tempo l’acqui-
sizione di tali
competenze, di
educare la per-
sona all’adozione
di corretti stili
di vita quali, di
praticare una re-
golare attivita fi-
sica, di avere idonee abitudini
alimentari, di evitare il fumo
di sigaretta e [’eccessivo con-
sumo di alcool, visti non solo
come strumento di prevenzio-
ne ma anche come indispensa-
bile sussidio per una gestione
globale ed efficace della pro-
pria patologia.

Dott. Antonio Gambino
Chinesiologo



ALLERGOLOGIA

DOTT. CLAUDIO RAGNO

Specialista in Allergologia e immunologia
clinica. diagnosi delle malattie respirato-
rie, delle allergie alimentari, per allergie a
farmaci. Ticket visita Euro 34,50. Riceve a
Palermo in via Xll Gennaio 16 091.584114
cell. 337 895499 - AFFILIATO SANIT CARD

ANDROLOGIA - UROLOGIA

DOTT. EMILIO ITALIANO

Specialista in Urologia e Andrologia. Con-
sulente Sessuologo. Riceve a Palermo in
via F.Paolo di Blasi 35. www.emilioitaliano.
it - eitaliano@gmail.com. Per prenotazio-
ni, telefonare ai numeri 091 346563 cell.
338 8546604 - AFFILIATO SANIT CARD

CARDIOLOGIA

DOTT. CARLO CASERTA

Cardiologia - ecocardiografia -
elettrocardiografia ecocardiogramma
domiciliare. D.M. Cardiologia ARNAS AO
Civico Pa. Studio via Cilea, 11 - Recapito:
338.9419807 - Mail: carlo.caserta@tin.it

DOTT. GAETANO MANLIO PANZARELLA
Studio di Cardiologia, Cardiologia Clinica
- Ecocardiografia - ECG - Visite Domiciliari
Riceve a Palermo in via M. Rapisardi, 5
Tel. 091.309677 - Cell. 339-7740151

Sito Web: www.cardiologopanzarella.it
email: manliopanzarellal974@libero.it

CASE DI RIPOSO

COMUNITA’ ALLOGGIO PER ANZIANI
“GRETA” Assistenza 24 ore. Servizio lavan-
deria. Pasti. Attivita ricreative e religiose a
richiesta. TV in camera. Via S. Cuccia 1
(angolo via Liberta). Tel. 0916268045 -
Cell. 3481511882

CHIRURGIA E PROCTOLOGIA

DOTT. VINCENZO ROMANO

Riceve presso piazza Almerigo Gentile, 12
il Martedi e Giovedi dalle ore 17.00

Cell. 3358177158

DERMATOLOGIA E VENEREOLOGIE
DOTT. ANGELO RAFFAELE CINQUE
Mappatura medica, esame in
epiluminescenza dei nei, penescopia,
diagnosi e terapia degli HPV (condilomi),
diatermocoaugulazione, crioterapia, laser.
Via R. Wagner 9, Palermo, tel. 091335555
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GASTROENTEROLOGIA

DOTT. SERGIO PERALTA

Dirigente Medico U.O. di Gastro-entero-
logia ed Epatologia Responsabile U.O.S.
di Endoscopia Digestiva Policlinico, Piaz-
za delle Cliniche, 2 Palermo - Cell. 338
6963040 e-mail: peralta.sergio@yahoo.it
- www.gastroenterologiaperalta.it

NATUROPATIA

MARIA GRAZIA COSTANTINO
Naturopata: riflessologia plantare, digito-
pressione, bioenergia, shatsu, massaggio
terapeutico - efficacia del risultato del
trattamento della cellulite, attraverso I'in-
tervento integrato della Nutrizionista e
Bioprana terapeutica. Si riceve per appun-
tamento in via Bernini, 47

Cell.366 8324535

NEFROLOGIA

DOTT.SSA GRAZIA LO CASCIO

Direttore Sanitario del Centro Emodialiti-
co Meridionale di Palermo in V. Generale
Cantore, 21. Terapia conservativa e tera-
pia sostituiva dell'insufficienza renale.

Tel. 091302451 - 091302741

NEUROLOGIA

DOTT. MARCELLO ROMANO
Neurofisiopatologo. Az. Osp.Riuniti Villa
Sofia Cervello, Studio di neurologia ed
elettromiografico.

Riceve per appuntamento in

via E. Notarbartolo, 38 Palermo

Tel. 0916259811 - Cell. 3491467337
Email: mcromano04101958@gmail.com

ODONTOIATRIA

DOTT. MANLIO MAZZOLA

Ablazione Tartaro, chirurgia, implantolo-
gia, posturologia, conservativa e protesi
dentarie. Riceve in via Cantiere
Finocchiaro, 8 a Palermo.

Tel. 0916259033 Cell. 3201727589

ORTOPEDIA-TRAUMATOLOGIA
AMBULATORIO POLISPECIALISTICO DI
ORTOPEDIA L'EMIRO

Dott. Sergio Salomone.

Trattamenti patologie ortopediche e trau-
matologiche. Prevenzione, diagnosi e cura
dell’'osteoporosi, densitometria ossea.
Medicina legale. Parcheggio Interno.

Tel.: 091213197,

Via Eugenio I'Emiro 22 (zisa).

Sito web: www.centroemiro.it

PSICOLOGIA

DOTT.SSA CATERINA D’ANNA

Psicologa - Psicoterapeuta. Psicologia -
Psicoterapia del bambino, dell’adolescen-
te e della famiglia.

Via Tripoli 18 Palermo.

Recapiti telefonici: 329 4321204
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Un cenno storico
per gustare con maggiore
sentimento il cioccolato

eobroma cacao € il nome

scientifico del cioccola-

to, che significa lette-
ralmente “cibo degli dei”. In
origine, il cacao era consu-
mato durante le cerimonie
religiose ed era offerto insie-
me all’incenso come sacrificio
alle divinita. Oltre ad un im-
piego liturgico e cerimoniale,
nelle Americhe il cioccolato
era consumato come bevan-
da, chiamata xocoatl, spes-
so aromatizzata. La bevanda
aveva ’effetto di alleviare la
sensazione di fatica, effet-
to probabilmente dovuto alla
teobromina in esso contenu-
ta. Nell’epoca pre-colombia-
na nelle zone dell’America
Centrale i semi di cacao erano
usati come moneta di scam-
bio e anche come unita di
misura. “ Il consumo del ca-
cao avveniva in modo molto
differente da quanto avviene
oggi, poiché i semi di cacao,
una volta essiccati, erano
macinati e disciolti in acqua,
con l’aggiunta di cannella e
peperoncino per migliorarne
il sapore, decisamente amaro
e forte. Da cio si puo dedurre
che la bevanda fosse apprez-
zata maggiormente per le sue
caratteristiche  corroboranti
e stimolanti che per il gusto,
effetti che erano ben noti agli
antichi utilizzatori, pertanto
la bevanda era impiegata du-
rante le veglie dei sacerdoti.
Le fave di cacao erano con-
siderate un bene prezioso,
al punto di essere impiegate
come moneta e venire conser-
vate nei forzieri assieme all’o-
ro e ai preziosi.
In Europa quando arriva il
cacao? Alcuni cenni storici ci
dicono nel 1502 grazie a Cri-
stoforo Colombo. Questi, du-
rante il suo quarto e ultimo
viaggio in America, sbarco in
Honduras ed ebbe [’occasio-
ne di assaggiare una bevanda
a base di cacao. Al suo ritor-

no, portd con sé alcuni semi
da mostrare a Ferdinando ed
Isabella di Spagha, ma non
diede alcuna importanza alla
scoperta, probabilmente non
particolarmente colpito dal
gusto amaro della bevanda. Il
cioccolato era sempre servito
come bevanda, ma gli ordini
monastici spagnoli, depositari
di una lunga tradizione di mi-
scele e infusi, ci aggiunsero la
vaniglia e lo zucchero per cor-
reggerne la naturale amarez-
za. Per tutto il 500, il ciocco-
lato rimane un’esclusiva della
Spagna, che ne incrementa le
coltivazioni. Nel 1875 Daniel
Peter, uno svizzero, aggiunge
al cioccolato del latte con-
densato e per la prima volta
puo essere mangiato anche in
forma solida. Oggi il ciocco-
lato regna sovrano, grazie al
consumismo piu sfrenato e lo
si utilizza senza averne grande
sentimento liturgico, religioso
o nutrizionale, tuttavia il con-
sumismo é l’elemento comune
a tutti!

di Girolamo Calsabianca,
Segretario Nazionale ANIO



A.N.1.O. Onlus, Associazione Nazionale
per le Infezioni Osteo-Articolari

Servizio Ambulanza diurno
Dimissioni Ospedaliere - Spostamenti in citta o fuori comune,
Visite Mediche, Esami ecc. Si ringrazia la

Per info chiamare:

Numero verde gratuito: 800.688.400
Emergenze: 3289485124

e-mail: ambulanza@anio.org




