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ella riorganizzazione dell’assistenza territoriale e nell’individuazione di model-

li organizzativi assistenziali, si mira ad evitare il ricorso eccessivo ed improprio

alle strutture ospedaliere e, in particolare, ai servizi di emergenza-urgenza.

Da tanti anni ormai ci si & resi conto dei vantaggi che derivano dall’ottimizza-
re la qualita delle cure e dell’assistenza ai cittadini sul territorio attraverso il lavoro
integrato tra medico e infermiere, ognuno con le proprie competenze specifiche. Si
é definita gia la figura dell’Infermiere di Famiglia ma ancora oggi, a distanza di oltre
dieci anni, all’operato dei medici di medicina generale non é stata affiancata la col-
laborazione del professionista infermiere. La salute & un diritto umano dove equita e
solidarieta nell’azione per raggiungerla e sostenerla sono fondamentali.
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L'infermiere di famiglia, un nuovo sostegno

per l'individuo e per la collettivita

hi & linfermiere di

famiglia? Qual e il

suo ruolo? L'infermie-

re di famiglia rappre-
senta colui il quale si occupa
dell’assistenza infermieristica
verso l'individuo e verso la
collettivita. Sebbene il titolo
di “Infermiere di Famiglia”
faccia supporre che oggetto
dell’assistenza siano soltanto
le persone che vivono nelle fa-
miglie, cosi come questo con-
cetto e generalmente inteso,
il suo ruolo abbraccia molto
pit di questo, comprendendo
tutta la collettivita. La figu-
ra dell’Infermiere di famiglia
e altresi importante perché
sostiene interventi di ricerca
e indagini epidemiologiche in
ambito familiare e in comuni-
ta, promuovendo azioni di tipo
educativo, preventivo e cura-
tivo. Il suo ruolo e di dedicar-
si ai pazienti e alle rispettive
famiglie, affrontando con loro
la malattia o la disabilita cro-
nica, dal suo esordio fino ai
periodi piu difficili, lavorando
a domicilio in modo da capire
insieme ai familiari come ge-
stire la malattia in maniera piu
consona ed efficace. Le fami-
glie sono le unita di base del-
la societa, dove chi si occupa
dell’assistenza, sara in grado
non solo di dedicarsi profes-
sionalmente delle sofferenze
fisiche ma anche di tenere
conto dei loro aspetti psicolo-
gici e sociali. Per chi fornisce
assistenza primaria, € impor-
tante conoscere le condizioni
in cui vivono i pazienti cioe il
loro ambiente domestico e fa-
miliare, il lavoro, le abitudini,
stati d’animo, queste compo-
nenti possono influire in ma-
niera considerevole sul decor-
so della malattia. Se i fornitori
di assistenza non sono consa-
pevoli di quanto detto, alcu-
ni sintomi insorgenti possono
essere male interpretati o non
riconosciuti. Quindi, possono
essere sopra o sottovalutati,

rischiando di effettuare per
cio trattamenti non neces-
sari, che incrementerebbero
i costi senza contribuire ad
identificare cure e problemi
reali. In questo scenario l’in-
fermiere di famiglia dimostra
le molteplici sfaccettature del
suo ruolo, che comprendono
la promozione della salute, la
prevenzione delle affezioni e
la gestione delle malattie cro-
niche. Egli deve conoscere la
malattia, la sua gestione, le
possibili complicanze e deve
avere |’abilita di saper sele-
zionare e valutare gli inter-
venti nella prevenzione pri-
maria, secondaria e terziaria.
Inoltre, la conoscenza detta-
gliata della comunita in cui
opera, gli consente di coinvol-
gere i gruppi locali in attivita
di promozione e prevenzione.
| membri della comunita do-
vrebbero considerarlo persona
disponibile che incoraggia una
politica di accesso universale
per la gente preoccupata della
propria salute. Con la prepa-
razione specifica che si ritro-
va, sara in grado di agire sul
territorio, conoscera la map-
pa dei servizi sociali, avra la
competenza tale da instaurare
un rapporto diretto, non solo
con il malato, ma anche con
la persona sana occupandosi
delle sue necessita. Questa
figura nella nostra realta non
€ ancora stata percepita in
tutta le sue competenze, po-
tenzialita e utilita, mentre si
coglie diffidenza e dubbio per
la grande autonomia suppor-
tata dai chiari quadri legislati-
vi. Nel documento “Health: la
salute per tutti nel XXI° seco-
lo” documento di politica sa-
nitaria della Regione europea
dell’OMS, adottato dall’As-
semblea Mondiale della Sani-
ta nel 1998, si introducono 21
obiettivi strategici. Questi che
dovrebbero essere perseguiti
a livello internazionale, nazio-
nale e locale nei paesi della

regione Europea, presentano
una nuova figura d’infermie-
re, U'Infermiere di Famiglia,
che dovra dare un contribu-
to-chiave in seno all’equipe
multidisciplinare di professio-
nisti della salute. Basandosi
sulle competenze derivate
dalla definizione dell’OMS del
poliedrico ruolo dell’Infer-
miere di Famiglia, e stato re-
datto un curriculum che pre-
parera personale qualificato
ed esperti per questo nuovo
ruolo. Avra un ruolo centra-
le all’interno della comunita
durante tutto il continium as-
sistenziale (come dalle racco-
mandazioni della Conferenza
Europea sul Nursing tenutesi a
Vienna 1988).

Egli dovra fornire consulenza
sugli stili di vita e sui fattori
comportamentali di rischio,
assistere le famiglie in mate-
ria di salute gestendo i pro-
blemi sanitari attraverso la
diagnosi e trattamento pre-
coce.

Dovra assicurare l’assistenza

domiciliare infermieristica ri-
chiedendo lintervento della
rete dei servizi territoriali.
Inoltre dovra promuovere un
facile rapporto tra famiglia e
medico di medicina genera-
le e sostituirsi a quest’ultimo
quando i bisogni identificati
sono di carattere prevalente-
mente infermieristico.
Linfermiere quindi, come gia
detto, diventa responsabile di
un gruppo predefinito di fami-
glie ed in quest’ottica assume
un ruolo strategico negli in-
terventi di assistenza preven-
tiva, curativa, riabilitativa e
di sostegno. Inoltre, fornire
un “servizio infermieristico
di alto livello“, dove gli stes-
si infermieri fanno parte della
comunita in cui operano, riu-
scira a mobilitare e sviluppare
le risorse e le opportunita del
territorio migliorando qualita
di vita e di salute del singolo
e della collettivita.

Meli Giovanna
Dott.ssa in Infermieristica

FARMACIA FATTA DOTT.SSA CLEMENTINA

APERTA ANCHE IL SABATO
AFFILIATO SANIT CARD
Autoanalisi - Fitoterapia - Omeopatia -
Ossigeno - Dermocosmesi - Preparazioni Magistrali
Integratori sportivi - Puericultura

SERVIZIO NOTTURNO CONTINUATO

Veterinaria

Via dell’Orsa Minore 102, Palermo

tel. 091447268 - posta@farmaciafattapa.it
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Fare associazionismo nel diabete, un grande impegno morale

are associazione, oggi,

con le persone con dia-

bete necessita di un

grande impegno, cultu-
rale, fisico e morale. Proprio
perché fare associazione non
vuole dire solo riunire sotto lo
stesso tetto tante persone, ma
coglierne ogni singola “vibra-
zione”. Per vibrazioni s’inten-
de dire parole che possono si-
gnificare richieste di scoperta
o di azione. Ogni attivita, da
quella educazionale e quella
fisica come gli sport oggi tanto
di moda per la loro efficacia
nel piano di trattamento della
malattia del diabete, debbono
trovare il giusto spazio per uno
sfogo pil che giustificato. Le
associazioni dei pazienti sono
una risorsa se fanno un “asso-
ciazionismo di qualita” senza
altri scopi, ma con il solo in-
tento di migliorare la vita del
socio stesso. La visione del pa-
ziente, oggi, € piu attenta che
mai nel cercare di coglierne
ogni lato positivo, ma, oggi,
galleggia nell’aria un ignoran-
za che mette a dura prova un
intera categoria che va dallo
scolaro al pensionato, nessuno
escluso! Ed proprio qui che le
associazioni sono per noi una

corda alla quale aggrapparci
per non cadere nel precipizio
del buio dell’ignoranza, dove
abitano i cosiddetti contenito-
ri dell’inutile. Un socio ricerca
nell’associazione un dialogo
meno formale, cosi che possa
essere compreso in maniera
esaustiva. Un grosso lavoro
e gia stato fatto dalle asso-
ciazioni in ltalia e possiamo
ritenerci fortunati ma serve
anche una ventata di giovane
democrazia per cogliere ap-
pieno le mille possibilita dal
volto “Giovane”. Ci sono una
pluralita di idee che necessi-
tano di trovare terra fertile,
nella quale crescere senza spi-
ne ma con molte accortezze.
lo continuo a sognare un’asso-
ciazione che possa sedersi col
sindacato, che parli di doveri
e diritti, che con un accordo
faccia nascere una nuova sigla
sindacale per i lavoratori con
diabete. E dal lavoro che bi-
sogna partire, come del resto
tutti i giorni suona la sveglia,
per recarci al lavoro magari
tanto ambito oppure inaspet-
tato per alcuni. Potremmo
continuare con la lista delle
sensazioni all’infinito, ma di
una cosa possiamo essere certi

come la verita.

Quando la si ha in tasca sem-
bra essere sempre poco como-
da perché la “verita” sembra
voglia apparire, farsi notare
un po’ come fa la neve, ap-
poggiarsi su tutti, ricchi e po-
veri fortunati e non per poi
sparire e ritornare.

La verita € che non si vive per
lavorare ma si lavora per vive-
re dignitosamente, per questo
il lavoro deve e puo diventare
oggetto primario di un dibat-
tito senza esclusioni per noi
diversamente glicemici.

Damiano lulio



orretti stili di vita,

sana  alimentazione,

ma anche prevenzione

dalle nuove dipenden-
ze senza sostanza, a partire da
internet, dai social network
ed al gioco d’azzardo patolo-
gico. “Asp in piazza” rinnova
il format e rimodula ’offerta
sanitaria. Alle prestazioni che
hanno trovato grande riscon-
tro negli utenti e soprattutto
hanno consentito, negli ulti-
mi due anni di diagnosticare
precocemente 19 tumori alla
mammella, 5 alla tiroide e 212
casi di diabete misconosciuto,
si aggiungono nuovi servizi che
troveranno spazio nel calenda-
rio 2016 dell’unica manifesta-
zione itinerante in Italia sulla
prevenzione. “Prevenzione
€ partecipare ai programmi
di screening, ma anche sana
alimentazione e corretto di
stile di vita - ha spiegato il
direttore generale dell’Asp di
Palermo, Antonio Candela nel
corso della conferenza stampa
tenutasi all’Ospedale ‘Civico’
di Partinico - un nutrizionista
sara presente in tutte le tap-
pe di Asp in Piazza per fornire
consigli, suggerimenti ed in-
dicazioni utili ai nostri utenti
perché siamo convinti che la
prima forma di prevenzione
puo attuarsi a ‘tavola’. L’altra
novita sara rappresentata da-
gli specialisti dell’ambulatorio
del gioco d’azzardo patologi-
co e dalle dipendenze senza
sostanza. Sono sempre di piu
i giovani che trascorrono inte-
re giornate incollati ai social
network vivendo una condizio-
ne patologica di vita virtuale.
Vogliamo far conoscere i no-
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Torna Asp in piazza

stri servizi e vogliamo fornire
tutti i consigli e le informazio-
ni utili per un corretto utilizzo
delle nuove forme di comuni-
cazione ed interazione”. Sono
11 le tappe dell’Asp in Piazza
2016, tutte organizzate in pro-
vincia e 4 gli Open Day della
prevenzione, tutte iniziative
che vengono realizzate con
il coinvolgimento della LILT,
dell’AIRC, dell’Associazione
Serena a Palermo, dell’Asso-
ciazione Danilo Dolci e della
Federazione Medici Sportivi.
Il calendario completo é stato
presentato in una conferenza
stampa alla quale hanno par-
tecipato, tra gli altri UArci-
vescovo di Monreale, Michele
Pennisi, il Sottosegretario alle
Infrastrutture, Simona Vica-
ri, ed il Sindaco di Partinico,
Salvatore Lo Biundo. “La pre-
senza oggi del Governo nazio-
nale conferma quanto alta sia
’attenzione per la promozio-
ne dei programmi di preven-
zione oncologica avviati con
successo in questi ultimi due
anni dall’Asp - ha sottolineato
il Sottosegretario Vicari - sap-
piamo bene quanto le cam-
pagne informative sulla pre-
venzione primaria e diagnosi
precoce siano fondamentali
per contribuire a salvare la
vita di migliaia di cittadini. In
questo senso si muove ormai
da anni UAsp di Palermo che
oltre a promuovere le attivi-
ta di screening gratuiti come
quella di oggi € riuscita ad av-
viare un programma itinerante
di vasta scala, un vero porta
a porta. Un’idea che ha reso
questa Asp una vera e propria
‘messaggera della salute’ che

ha inciso positivamente sui
nostri aspetti di vita”. E stata
programmata per il 15 marzo
a Bisacquino la prima tappa di
“Asp in Piazza., mentre U’epi-
logo sara il 7 giugno a Castel-
buono. “l nostri camper - ha
spiegato Candela - percor-
reranno complessivamente
2.102 km. Nel calendario ab-
biamo inserito soltanto cen-
tri della provincia, perché la
citta puo proporre un’offerta
ricca e variegata ed anche
perché a Palermo gli utenti
hanno la possibilita di aderire
ai programmi di screening ne-
gli Open day in programma il 7
aprile, il 5 maggio ed il 16 giu-
gno. Terremo aperti gli ambu-
latori per 10 ore, dalle 9 alle
19, consentendo gratuitamen-
te di effettuare mammografia,
pap test e sof test”. Nel 2015
nelle manifestazioni di “Asp
in Piazza” sono state 1.829 le
mammografie effettuate con 9
tumori diagnosticati, 861 i pap
test con diagnosi di 56 lesioni
pretumorali, mentre 806 i sof
test con 15 casi positivi e 2 tu-
mori diagnosticati. | program-
mi “tradizionali” di screening
oncologici hanno fatto regi-
strare lo scorso anno un no-
tevole incremento rispetto al
2014: per il cervicocarcinoma

SANITA" 4

sono state 24.395 le adesioni
(erano state 20.463 nel 2014);
24.670 (rispetto alle 16.800
del 2014) adesioni per il pro-
gramma di screening al tumo-
re del Colon Retto e 27.403
(21.802) per il tumore al seno.
“L’aumento considerevole
di adesioni ai programmi di
screening - ha detto Candela
- ci conforta sulla strada in-
trapresa, ma contiamo, grazie
al pieno coinvolgimento delle
associazioni di volontariato
e, soprattutto, ad un atten-
to programma di marketing
sociale elaborato dal nostro
servizio di educazione alla sa-
lute, di incrementare ulterior-
mente la partecipazione degli
utenti nel 2016”. “Gia in pas-
sato - ha concluso la Vicari -
ho avuto modo di complimen-
tarmi con il direttore Candela
per come sta trasformando
non solo la struttura dell’Asp
ma, cosa ancor pil importan-
te, la mentalita e la cultura
della salute per combattere il
male del secolo. Grazie a tale
lavoro questa azienda e dive-
nuta un simbolo dell’ltalia che
funziona, dell’ltalia che inclu-
de, dell’ltalia che cura e che
ama la vita”.

Redazione
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7 marzo 2016. Apre il centro di accoglienza
hotturno “Beato Padre Olallo”

al febbraio 2014, sono

cominciati i lavori di

ristrutturazione di una

palazzina di proprieta
dell’Ordine dei Fatebenefra-
telli, sita in Vicolo Sant’Uffi-
zio, 23, 25, 27 per realizzare
un Centro di Accoglienza not-
turno. Il Centro, intitolato a
“Beato Padre Olallo”, é stato,
cosi, promosso dalla sezione
locale AFMAL (Associazione
con i Fatebenefratelli per i
malati lontani) dell’Ospedale
Buccheri La Ferla Fatebene-
fratelli. Ogni mercoledi po-
meriggio, all’interno del com-
prensorio Ospedaliero, sara
offerto un servizio docce nel
quale soggetti in condizione di
disagio soddisfano esigenze di
base: lavarsi, ritirare la bian-
cheria e indumenti puliti che
saranno offerti dai volontari
del Centro. Inoltre, una volta
al mese viene distribuita la
spesa a 130 famiglie bisogno-
se. Da giorno 7 marzo 2016,
ogni sera le porte saranno
aperte per accogliere gratu-
itamente 12 persone senza

fissa dimora. La struttura e
dotata di 6 camere da letto,
ciascuna con due posti e bagno
in camera. La sera sara offer-
ta la cena e il mattino la cola-
zione. Gli ospiti troveranno un
ambiente confortevole, dove
dormire, al riparo dal freddo
e dai pericoli della strada, un
pasto caldo, la colazione, la
possibilita della doccia e del
cambio abiti. Riceveranno
ascolto e attenzione da parte
dei volontari per intraprende-
re anche un cammino di risa-
lita. L’arcivescovo di Palermo,
Sua Eccellenza Reverendissi-
ma, Mons. Corrado Lorefice ha
dichiarato: “Non puo esistere
una societa civile, se non fac-
ciamo del bene. Il primo bene
che ciascuno deve fare verso
se stesso & quello di fare il
bene agli altri, come rimanda
il ritornello con cui i religio-
si dell’Ordine fondato da San
Giovanni di Dio chiedevano
’elemosina: Fatebenefratel-
li per amor di dio a voi stes-
si. L'uomo che ripiega su se
stesso non respira, piu si apre

e incontra ’altro, piu vive”.
Gli ospiti entreranno alle ore
19,30 e lasceranno la struttu-
ra alle 8 del mattino. L’attuale
regolamento prevede che gli
ospiti possano dormire per un
periodo di 7 giorni continua-
tivi e potranno essere riam-
messi dopo 1 mese dall’ultima
permanenza. E’ necessario
sostenere un colloqui pre - in-
gresso con ’assistente sociale
o il mercoledi dalle 15,00 alle
17 o il giovedi dalle ore 10,00
alle ore 12,00. “Tutto quello
che e stato realizzato - dichia-
ra Fra Luigi Gagliardotto, pre-
sidente della sezione locale
e superiore dell’Ospedale - &
esclusivamente frutto di do-
nazioni provenienti da privati.
La nostra Opera andra ad ag-
giungersi a quelle gia esistenti
in citta. Purtroppo Uofferta
di questo tipo di servizi non e
mai sufficiente per accogliere
i bisognosi che sono sempre
pit numerosi. Il Centro & una
testimonianza tangibile della
carita e della misericordia.
Abbiamo ancora bisogno di

tutti. In questo momento ol-
tre ai fondi per mantenere il
Centro, cerchiamo volontari
che siano disponibili per ’ac-
coglienza notturna. Inoltre,
abbiamo bisogno di continuare
a raccogliere fondi per paga-
re i debiti che abbiamo con-
tratto ”. Fra Pietro Cicinelli
O.H. presidente nazionale
dell’AFMAL, ha aggiunto: “L’i-
naugurazione e [’apertura del
Centro di accoglienza nella so-
lennita di San Giovanni di Dio
compie il desiderio del nostro
Fondatore di offrire sempre
un posto dove accogliere i po-
veri abbandonati e servirli, of-
frendo cure non solo mediche
ma anche spirituali.

La realizzazione del Centro
ha anche coinvolto lU’intera
Provincia romana del nostro
Ordine. Nell’ultimo decennio,
essendo cambiate le necessita
e la societa in genere, |’Ordi-
ne ha posto la sua attenzione
verso le tante persone senza
fissa dimora”.

Redazione
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| primordi dell’Arte medica nell'antica Babilonia

uanto piu si risale
verso le origini della
storia dell’umanita,
tanto piu ci si rende

conto, con abbondanza di do-
cumentazione, del fatto che
[’'uomo ha sempre cercato di
migliorare le sue condizioni
originarie.

Da qui, fin dall’alba dei tempi,
risiede ’importanza essenzia-
le della medicina in tutte le
sue forme.

Se la medicina rappresenta il
primo e pil possente mezzo
d’intervento dell’uomo nei
confronti delle sue condizioni
vulnerabili ma suscettibili di
miglioramento, ’arte rappre-
senta il mezzo per esprime-
re la condizione dell’uomo.
Inoltre, definisce i legami con
la fatalita alla quale intende
sottomettersi o combattere
sia per esorcismo o spirito di
rivolta.

Era quindi inevitabile che fin
dalle origini s’instaurasse un
rapporto strettissimo fra me-
dicina e arte.

Le testimonianze della medi-
cina primitiva sono raffigurate
in alcune grotte preistoriche
sotto l'aspetto di figurazioni
rituali o propiziatorie. Alcune
centinaia di secoli dopo i mar-
mi greci e taluni ritratti mo-
derni (veri e propri documenti
patologici) ripropongono in
chiave figurativa i cardini del-
la medicina costituiti dall’e-
same, dalla diagnosi e dalla
cura.

Sarebbe lungo elencare nel
corso dei secoli i legami ri-
proposti fra arte e medicina e
sarebbe pura follia intrapren-
derne un’analisi completa o
la semplice enumerazione.
Ci limiteremo a trattare del-
la medicina babilonese (per
intenderci dal punto di vista
geografico, quella regione
che prende il nome di Meso-
potamia) solo per comodita di
esposizione.

Nel 1850 a.C. Babilonia di-

venne il centro di un impero
vasto e possente che raggiun-
se l’apogeo sotto il regno di
Hammurabi (1728-1686 a.C.),
riformatore e legislatore ce-
lebre, il cui Codice conteneva
capitoli ben distinti dedicati
alla medicina.

| decreti di Hammurabi, che
fissavano |’ammontare degli
onorari medici in caso di riu-
scita e ordinavano punizioni
severissime in caso di insuc-
cesso, divennero celebri.

Si affermava fra l’altro che *
nel caso in cui un medico, che
abbia intrapreso con [’ausilio
di un coltello di bronzo un’o-
perazione grave, abbia gua-
rito il suo paziente, oppure
essendo riuscita |’operazione
della cataratta, abbia salvato
’occhio del paziente, avra di-
ritto a 10 monete d’argento”.
Si trattava di onorari principe-
schi per quel tempo ma che
trovano riscontro allo stato
attuale anche presso strut-
ture private del nostro paese
(n.d.r.).

Vi si affermava pure, e que-
sto e il terribile rovescio della
medaglia che “se eseguendo
un’operazione su un malato,
il medico dovesse ferirlo mor-
talmente o gli facesse perde-
re un occhio nel tentativo di
estirpare un tumore, gli si do-
vranno tagliare le mani!”.
Come si puo dedurre i casi di
malasanita erano presenti an-
che allora. Infine, a Babilonia
I’esame del fegato degli ani-
mali rivesti un’importanza as-
sai particolare nel campo delle
predizioni, e lo stesso doveva
avvenire in seguito presso nu-
merosi altri popoli mediterra-
nei fra i quali gli Etruschi e i
Romani.

L’esame particolareggiato del
volume e dell’aspetto del fe-
gato di un montone (le basi
della moderna autopsia erano
state gettate), ad esempio,
serviva per la formulazione
della diagnosi e di oroscopi
complicati.

Il celebre modello di terracot-
ta del fegato di un montone
sacrificato per scopi divinatori
che si trova al British Museum
di Londra, con incise a carat-
teri cuneiformi le spiegazioni
interpretative, serviva all’i-
struzione dei futuri sacerdoti
medici.

Non sembra che si possa par-
lare di medici laici, perché
altrimenti non sarebbe com-
prensibile quanto riferito dal-
lo storico greco Erodoto (490-
420 a.C.) “poiché non vi erano
medici, trasportavano i loro
ammalati al mercato.

Tutte le persone colpite dal-
lo stesso morbo del malato,
oppure a conoscenza di altre
egualmente colpite, si avvici-
navano al malato stesso per
dargli un consiglio.
S’intrecciava una conversazio-
ne e coloro che avevano riac-
quistato la salute raccoman-
davano al malato i rimedi con
i quali erano guariti, sia quelli
personalmente  sperimenta-
ti sia i farmaci usati dai loro
amici (pratica attualmente in
uso ai giorni nostri).

Nessuno poi aveva il diritto di
passare dinnanzi al paziente,
senza chiedergli da che male

era stato colpito....”.

In questo modo la scienza me-
dica babilonese contrappo-
neva i primi elementi di una
interpretazione scientifica
delle malattie a procedimenti
magici.

Proprio entro l’impero Babilo-
nese per la prima volta s’inizio
la rilevazione dei sintomi del-
le malattie.

Si stabili per esempio in que-
sto modo, una correlazione fra
colorazione gialla della con-
giuntiva (ittero) e la malattia
del fegato. Si continuava pero
a praticare l’esorcismo contro
i demoni (si riteneva, infat-
ti, che gli spiriti dei defunti
i quali non avessero assolto i
loro compiti durante ’esisten-
za si potessero trasformare
in demoni), parallelamente
alla metodologia sistematica
dell’astronomia e dell’astrolo-
gia in medicina.

Non aveva ancora preso la
forma della professione del
medico propriamente detto
che incontreremo per la pri-
ma volta e nella sua massima
espressione nell’antico Egitto.

Dott. Ennio Sacco
Medico chirurgo



Spaghetti triglie pesto
di pistacchi e burrata

Ingredienti per 4 persone:
450 grammi di spaghetti

150 grammi di burrata

300 grammi di filetti di triglia
4 cucchiai di pesto di pistac-
chi

3 cucchiai di pistacchi al
naturale

1 spicchio d’aglio

1/2 bicchiere di vino bianco
Sale, pepe ed olio e.v.0. q.b.

Procedimento:

Facciamo dorare uno spicchio
d’aglio schiacciato con due
cucchiai d’olio a fiamma dol-
ce. Nel frattempo, tagliamo i
filetti di triglia a pezzettoni e,
quando ’aglio sara pronto, to-
gliamolo dall’olio e facciamoli
rosolare su tutti i lati avendo
’accortezza di lasciare 4 fi-
letti interi per la decorazione
finale.

Appena le triglie avranno pre-
so colore, saliamo, pepiamo e
sfumiamo col vino. Lasciamo
che evapori [’alcool quindi
spegniamo la fiamma ed ag-
giungiamo il pesto.

Amalgamiamo per bene gli in-
gredienti e teniamo da parte
al caldo. Facciamo cuocere la
pasta in abbondante acqua sa-
lata quindi scoliamola, tenen-
do da parte un po’ d’acqua di
cottura quindi aggiungiamola
al condimento. Mantechiamo
per un paio di minuti e prepa-
riamoci per la composizione
del piatto.

Tritiamo grossolanamente i
pistacchi e mettiamone una
striscia su un lato di piatto
d’ardesia. Con una pinza da
cucina, prendiamo gli spaghet-
ti, arrotoliamoli ed adagiamo-
li per lungo sull’altro lato del
piatto. Tagliamo la burrata e
mettiamone una parte sopra
la pasta quindi completiamo
con un filetto di triglia inte-
ro appena scottato in padella
con sale, pepe ed unto con po’
d’olio sopra la burrata. Una
macinata di pepe fresco ed
una foglia di prezzemolo per
terminare la decorazione.

Autore: CasaCostantino

Dona il tuo 5 per mille ad ANIO Onlus C.F. 97165330826

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 XIl Gennaio 16 091.584114
cell. 337 895499

ANDROLOGIA - UROLOGIA

DOTT. EMILIO ITALIANO

Specialista in Urologia e Andrologia. Con-
sulente Sessuologo. Riceve a Palermo in
via F.Paolo di Blasi 35. Sito Web:
www.emilioitaliano.it
eitaliano@gmail.com.

Per prenotazioni, telefonare ai numeri
091 346563 cell. 338 8546604

SALUTE EBENESSERE 7

GASTROENTEROLOGIA

DOTT. SERGIO PERALTA

Dirigente Medico U.O. di Gastro-enterolo-
gia ed Epatologia. Responsabile U.O.S. di
Endoscopia Digestiva Policlinico,

Piazza delle Cliniche, 2 Palermo.

Mob. 338 6963040

e-mail: peralta.sergio@yahoo.it
www.gastroenterologiaperalta.it

NEUROLOGIA

DOTT. MARCELLO ROMANO
Neurofisiopatologo. Az. Osp.Riuniti Villa
Sofia Cervello, Studio di neurologia ed
elettromiografico. Riceve per appunta-
mento in via E. Notarbartolo, 38 Palermo
Tel. 0916259811 - Cell. 3491467337
Email: mc.romano1958@gmail.com
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SEDE NAZIONALE:

Via Altofonte Malpasso, 453/R
90126 Palermo

SEDE OPERATIVA:

Via Ninni Cassara, 2

90146 Palermo

presso:

Cto Ospedali Riuniti Villa Sofia
Cervello - Piano Terra
Numero Verde: 800.688.400
Sito web: www.anio.it

email: info@anio.it

Codice Fiscale: 97165330826

A.N.1.0. Onlus,

Associazione Nazionale per le Infezioni Osteo-Articolari

do il proprio contributo su c/c 21641931 o iban sul c/c
IT57F0760104600000021641931.

Oppure destinando il proprio 5 per mille nella dichiarazio-
ne dei redditi (730, Unico, Cud) inserendo il codice fiscale
97165330826 nel riquadro “Sostegno del volontariato” e or-
ganizzazioni non lucrative di utilita sociale”.

Unisciti a noi, dai una mano anche tu! Per un malato d’ infe-
zioni ossee ogni gesto di solidarieta non é banale é vita!

ANIO  (Associazio-
ne Nazionale per le
Infezioni Osteo-ar-
ticolari) volge tutto
il suo impegno al fine di dare
una spalla forte e consapevo-
le a quella fascia di cittadini
disagiati da una complican-
za ortopedica garantendo la
presa in carico globale del
pazientee della sua famiglia,
fortificando lo spazio di ascol-
to, la promozione di un servi-
zio d’informazione, supporto
e orientamento ai servizi, as-
sistenza socio-sanitaria (in-
validita, legge 104, ricorsi e
aggravamenti, contrassegni di
circolazione auto ecc...).
E’ possibile sostenere le
attivita di  ANIO versan-

PRESIDIO OSPEDALIERO:
Cto Ospedali Riuniti Villa
Sofia Cervello

A.N.1.O. - O.N.L.U.S.

Tel. 091.7804219

email: ippocrate@anio.org

PREMESSA.

Il Centro Pilota Plurispecia-
listico Sperimentale per la
Prevenzione delle Disabilita
e delle Alterazioni Postura-
li @ una tessera del grande
mosaico che compone il pro-
getto core di ANIO per l’anno
2013/2015 denominato
OFFICINE D’IPPOCRATE.

Il progetto mira a garantire
percorsi di prevenzione, dia-
gnosi e cura, al fine di

ridurre e/o limitare U’insor-
gere di complicanze, ortope-
diche e posturali, mettendo
in campo tutte quelle azioni
di prevenzione concreta delle
patologie dell’apparato mu-
scolo-scheletrico.

DA CHI E A CHI E’ EROGATO
IL SERVIZIO

Il servizio €& erogato dalla
Azienda ospedaliera Ospedali
Riuniti Villa Sofia Cervello
con medici e tecnici struttu-
rati in cooperazione con un
Team di medici e specialisti
messi a disposizione dall’asso-
ciazione A.N.1.0.

Soggetti in Eta Evolutiva
(soggetti con patologie dege-
nerative dell’apparato
muscolo scheletrico -
osteoporosi - malati cronici);

Diabetici cronici;

Donne over 50;

Soggetti Disabili e da tutti
coloro che hanno un’indicazio-
ne prescrittiva di uno
specialista.

ESAMI STRUMENTALI

Gli esami strumentali sono
effettuati presso |’ambula-
torio “Officine d’lppocrate”
sito al 2° piano dell’Azienda
Ospedaliere Villa Sofia Cervel-
lo Presidio Ospedaliero C.T.O.
di Palermo.

L’attivita degli esami
strumentali comprende:

Baropodometro Elettronico
Piattaforma di rilevazione per
lo studio delle pressioni plan-
tari ed eventuali asimmetrie
da fermo (esame statico),
’analisi del gesto motorio
durante la deambulazione
(esame dinamico) e la
valutazione delle oscillazioni
del corpo nello spazio (esame
stabilometrico), con e senza
svincolo.

Di seguito le indicazioni mini-
steriali per prenotare:

PRESTAZIONE:

Test Posturografico

CODICE MINISTERIALE: 93054
QUANTITA’: 2

PRESTAZIONE:

Test Stabilometrico Statico e
Dinamico

CODICE MINISTERIALE: 93055
Quantita: 2

Podoscanner

(Podoscopia digitale)
Permette di rilevare le im-
pronte dei piedi sotto carico e
analizzare la lunghezza.

Formetric

Consente di effettuare una
rapida ed estesa scansione ot-
tica non invasiva del rachide,
con possibilita di rappresen-
tare graficamente numerose
problematiche di natura clini-
ca inerenti l’analisi obiettiva
e quantitativa della statica
corporea e della postura.

Di seguito le indicazioni mini-
steriali per prenotare:
PRESTAZIONE:

Test Posturografico

CODICE MINISTERIALE: 93054
QUANTITA’: 4

Densitometria DEXA

Il sistema consente di calcola-
re la densita ossea.
Indicazioni ministeriali per
prenotare:

Densitometria Ossea con
Tecnica di assorbimento a
raggi X:

- LOMBARE:

CODICE MINISTERIALE: 88992A
QUANTITA’: 1

- FEMORALE:

CODICE MINISTERIALE: 88992B
QUANTITA’: 1

- ULTRADISTALE:

CODICE MINISTERIALE: 88992C
QUANTITA’: 1

- TOTALBODY

CODICE MINISTERIALE: 88993
QUANTITA’: 1

VISITE

Odontoiatrica - Gnatologica
Fisiologia, patologia e
disfunzioni dell’articolazione
temporomandibolare-ATM.
(Dott.ssa A. Provenzano)

Fisiatrica Posturale

Diagnosi e cura dei paramor-
fismi e dismorfismi del piede,
arti inferiori, colonna verte-
brale, patologie congenite
neonatali.

(Dott.ssa B. Schembri)

Ortopedica
Diagnosi e cura dell’osteopo-
rosi. (Dott. V. Badagliacca)

Diabetologia
Prevenzione diagnosi e cura
del diabete. (Dott. V. Schiro)

PRENOTAZIONI VISITE

Gli utenti potranno accedere
al servizio, muniti di richiesta
del medico curante,
chiamando il

CUP Villa Sofia Cervello
800.178.060

o al numero diretto dell’ANIO:
091 7804219

o tramite mail inviandoci la ri-
chiesta al seguente indirizzo:
ippocrate@anio.org;



