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SCIENZA

Ictus e infarti
microplastiche
ad alto impatto

SANITÀ

Fanno il medico
più donne
che uomini

l ROMA. Per la prima volta il
danno causato dalle micro e na-
noplastiche sulla salute umana è
stato provato scientificamente e
ciò grazie ad uno studio italiano
che ha individuato la presenza
delle plastiche nella placche ate-
rosclerotiche delle arterie. Gra-
vissimi gli effetti: la percentuale di
rischio di infarto e ictus è risultata
più che raddoppiata. Lo studio,
ideato e coordinato dall’Universi -
tà della Campania “Luigi Vanvi-
telli” in collaborazione con vari
enti, è pubblicato su The New En-
gland Journal of Medicine che, in
un editoriale, definisce la scoperta
«rivoluzionaria».

Allo studio hanno collaborato la
Harvard Medical School di Bo-
ston, l’IRCSS Multimedica di Mi-
lano, le università di Ancona, del-
la Sapienza di Roma e di Salerno e
l’IRCSS INRCA di Ancona. Le mi-
croplastiche sono già state indi-
viduate in vari organi e tessuti
umani, dalla placenta al latte ma-
terno, dal fegato ai polmoni, com-
presi i tessuti cardiaci. Lo studio
italiano rivela però per la prima
volta la loro presenza perfino nelle
placche aterosclerotiche, depositi
di grasso nelle arterie pericolosi
per il cuore, e fornisce soprattutto
prova inedita della loro pericolo-
sità. I dati raccolti mostrano in-
fatti che le placche ateroscleroti-
che «da inquinamento» sono più
infiammate, quindi più friabili ed
esposte a rischio di rottura con un
aumento di oltre 2 volte del rischio
di infarti, ictus e mortalità. Lo stu-
dio ha coinvolto 257 over 65 seguiti
per 34 mesi dopo un intervento di
endoarterectomia alle carotidi,
procedura chirurgica per rimuo-
vere le placche che occludono i
vasi, poi osservate al microscopio
per valutare la presenza di nano-
plastiche. L’analisi «ha dimostra-
to la presenza di particelle di PE
polietilene a livelli misurabili nel
58.4% dei pazienti e di particelle di
PVC nel 12.5%», dichiara Giusep-
pe Paolisso, coordinatore dello
studio e ordinario di Medicina In-
terna in Vanvitelli. Questi sono
due dei composti plastici di mag-
gior consumo nel mondo. [Ansa]

l ROMA. È netto il sorpasso
sugli uomini da parte delle donne,
che sempre più in Italia scelgono
di fare il medico. E il trend con-
tinua a crescere. In alcune fasce di
età sono quasi due su tre le pro-
fessioniste in camice bianco: rap-
presentano il 63%, tra i 40 e i 50
anni e il 64% se restringiamo il
campo tra i 40 e 44, in un momento
della vita in cui più pesanti sono i
carichi di lavoro familiari e mag-
giore è la pressione lavorativa. I
dati della Federazione nazionale
degli Ordini dei Medici chirurghi
e degli Odontoiatri, raccontano
una sanità sempre più al femmi-
nile, un trend che secondo la
Fnomceo è destinato ad accen-
tuarsi nei prossimi dieci anni.
Quando, cioè, andranno in pen-
sione gli iscritti che oggi hanno tra
i 55 e i 69 anni, tra i quali i medici
donna costituiscono il 57% del to-
tale, e verranno sostituiti dalle fa-
sce con percentuali femminili an-
cora maggiori.

«Nel nostro Servizio sanitario
nazionale le colleghe sono ormai
la maggioranza - commenta il Pre-
sidente della Fnomceo, Filippo
Anelli - È necessario prevedere
modelli organizzativi che permet-
tano di conciliare i tempi di lavoro
con quelli della vita privata. Oc-
corre, infine, investire sulla sicu-
rezza. Il 12 marzo celebreremo la
Giornata nazionale di educazione
e prevenzione contro la violenza
nei confronti degli operatori sa-
nitari e sociosanitari». Secondo
gli ultimi dati elaborati dal Ced
della Fnomceo, guardando al com-
plesso dei medici iscritti agli albi,
416.088 al 16 gennaio scorso, a pre-
valere sono gli uomini, il 53,5% del
totale. Questo è però dovuto alla
netta preponderanza dei dottori
con un’età anagrafica più alta: tra
gli over 75, ad esempio, le donne
medico sono solo il 16%, il 24% se
consideriamo i medici con più di
70 anni. Se invece analizziamo la
platea dei 325.114 medici con meno
di 70 anni, anche all’interno del
Servizio sanitario nazionale, la si-
tuazione si ribalta: sono le donne,
171.645, ad essere il 53% del totale.
E il trend è in crescita. [Ansa]
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«I l gender gap esiste an-
che in ambito sani-
tario. Quanti direttori

di dipartimento donne ci sono?
Con la medicina di genere sta
cambiando l’approccio al pa-
ziente». Ad affermarlo è Leo-
nilde Bonfrate, specialista in
medicina interna e componente
del tavolo tecnico regionale sul-
la medicina di urgenza, nonché
consigliera dell’Esci (European
Society for Clinical Investi-
gation).

Professoressa, ci sono dif-
ferenze tra le retribuzioni
tra uomini e donne negli
ospedali?
«Tecnicamente no, il con-

tratto è lo
stesso. Se si
guarda però
alle consulen-
ze e agli in-
carichi, o ai
grandi fondi
per la ricerca,
ci si accorge
che si è an-
cora lontani
d  a l  l ’eq ui  tà  .
Questo per-
c h é  m o l t o
spesso le don-
ne non hanno
tempo e devono dividersi tra le
necessità lavorative e quelle
familiari. Ci sono tante donne
medico ma pochissime diret-
trici di dipartimento».

Ha l’impressione che le co-
se stiano almeno miglio-
rando?
«Sì. Va riconosciuto il grande

lavoro che tanto lo Stato quanto
la Regione sta portando avanti
su questo tema. C’è però un gap

culturale im-
portante an-
cora da recu-
perare».

Perché è
così impor-
t a n t e  l a
me di  c i  na
di genere?
«Si tratta

della base su
c u i  o p e r a
quella di pre-
cisione. Vuol
dire mettere
al centro l’in -

dividuo al di là delle proprie
caratteristiche biologiche con
un approccio multidimensio-
nale al paziente, non solo ge-
netico. È come indossare un

abito su misura rispetto a uno
di taglia sbagliata. In passato
gran parte dei trial clinici erano
svolti solo su pazienti uomi-
ni».

Perché?
«La spiegazione che si dava è

che la donna, avendo un assetto
ormonale diverso legato alla
gravidanza e questo poteva
avere un impatto negativo sui
risultati.. La conseguenza, però,
è che gli approcci alle patologie

e i farmaci venivano definiti
solo sulla base delle carat-
teristiche degli uomini».

È ancora così?
«Sempre meno. Negli anni

‘80 Bernardine Patricia Healy,
cardiologa americana, scrisse
un importante
articolo scien-
t i f i c o  c h e
smosse le co-
scienze. Da al-
lora se n’è ini-
ziato a parlare
colmando il
gap scientifi-
co».

Da dove si è
partiti?
« A nz i t ut t o

inserendo an-
che le donne
nei trial scien-
tifici, facendo più attenzione
alla fase sperimentale. Si è
rivoluzionato tutto e una spinta
importante in tal senso è ar-
rivata anche dal Covid».

In che modo?
«Le conseguenze non sono

stati uguali per uomini e donne
ma si sono registrate reazioni
differenti al virus, con una
rilevanza importante dei trig-
ger ambientali e sociali».

Cosa si sta facendo per
rendere sempre più “pro -
fonda” la medicina di ge-
nere nel servizio sanitario
nazionale?
«Userei due parole: forma-

zione e informazione. La prima
rivolta al personale sanitario.
C’è un gap di conoscenze che
persiste tra medici e para me-
dici che solo con lo studio e il
confronto si può superare. La

seconda è ri-
volta ai cit-
tadini. Tanti
non sanno
co s’è e, per
questo, ven-
gono realiz-
zate campa-
gne e incon-
tri. Un lavoro
che in Puglia
vede in prima
linea il tavolo
tecnico della
Regione. Una
i  n  t  u  i z  i  o  n  e

che sta dando importanti ri-
sultati. Bisogna necessaria-
mente proseguire su questa
strada».

g.cov.

LEONILDE BONFRATE INTERNISTA E COMPONENTE DEL TAVOLO SULLA MEDICINA DI GENERE

«In corsia c’è disparità
Serve cambio culturale»

«Il contratto
è lo stesso

ma se si guarda
agli incarichi o ai grandi

fondi per la ricerca,
ci si accorge

che si è ancora lontani
da una vera equità»

«Prima i trial clinici
per farmaci e patologie

venivano effettuati
solo sugli uomini.
Il nostro obiettivo
invece dev’essere
mettere al centro

la persona»

ANELLI (FNOMCEO) «MODELLI ORGANIZZATIVI DEVONO TENERE CONTE DELLE NUOVE ESIGENZE»

«Le colleghe sono la maggioranza
Conciliare il lavoro e la vita familiare»
«N el nostro Servi-

zio sanitario
nazionale  le

colleghe sono ormai la
maggioranza soprattutto
nelle fasce di età dove va
costruita la carriera e au-
mentare le responsabilità
professionali e quelle fa-
miliari. I modelli organiz-
zativi, gli orari di lavoro
devono sempre più tener
conto di questa realtà, va-
lorizzando le professioni-

ste e i professionisti, pre-
vedendo modelli organiz-
zativi che permettono a
donne e uomini di conci-
liare i tempi di lavoro con
quelli della vita privata e
della famiglia e che ten-
gano in debito conto, non
facendole pesare sugli or-
ganici già ridotti, le pos-
sibili assenze per mater-
nità». Ad affermarlo è Fi-
lippo Anelli, presidente
della Federazione Nazio-

nale Ordine dei Medici
Chirurghi e Odontoiatri
(FNOMCeO), che fotogra-
fa così la “geografia di ge-
nere” che tanto è cambiata
negli vent’anni all’interno
delle strutture sanitarie.
Un tema quello della con-
ciliazione tra lavoro e vita
familiare che va di pari pas-
so con un altro altrettanto
importante e sentito: quello
della sicurezza. Sono spes-
so le donne a pagare il

prezzo più alto di aggres-
sioni e maleducazione da
parte dei pazienti. «Il 12
marzo celebreremo la
Giornata nazionale di edu-
cazione e prevenzione con-
tro la violenza nei confronti
degli operatori sanitari e
sociosanitari», ricorda
Anelli. «Occorrono politi-
che di prevenzione e di raf-
forzamento della sicurez-
za».

g.cov.

Le verità quotidiane
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Andrea TAFURO 

La Puglia raggiunge l’obiettivo 
Pnrr per cura e assistenza do-
miciliare e si qualifica, secondo 
i dati del Ministero della salute, 
come prima regione del Sud d’I-
talia con una percentuale di in-
cremento pari a 116,4%. Il dato 
confortante  per  la  sanità  pu-
gliese è emerso nella riunione 
tra Ministero e Regioni, svolta 
martedì scorso, nel corso della 
quale è stata resa nota la gra-
duatoria delle performance ter-
ritoriali, che vede la nostra re-
gione al quinto posto, alle spal-
le dell’Umbria (+213%), la Pro-
vincia  autonoma  di  Trento  
(185,4%),  la  Regione  Toscana  
(144,6%) e la Regione Piemonte 
(123,9%). Tra le regioni insuffi-
cienti,  al  quintultimo posto il  
Lazio,  seguito  da  Calabria,  
Campania e Sicilia. Fanalino di 
coda la Sardegna. Complessiva-
mente in Italia gli assistiti over 
65 sono 1 milione e 41.938. 

Numeri accolti con soddisfa-
zione dal presidente della Re-
gione Puglia,  Michele  Emilia-
no: «Questi risultati conferma-
no che le Regioni ben ammini-
strate spendono presto e bene i 
fondi loro assegnati, miglioran-
do l’assistenza per i cittadini». 
Nel dettaglio, la misura “Casa 
come primo luogo di cura-Assi-
stenza domiciliare”, mira a mi-
gliorare l’assistenza delle per-
sone affette da patologie croni-
che, con particolare attenzione 
verso gli over 65. Questo obiet-
tivo primario si collega ad altri 
tre  obiettivi  complementari:  
aumentare il  numero  dei  pa-
zienti assistiti nelle proprie abi-
tazioni incrementandolo a ol-
tre un milione e mezzo entro il 

2026; realizzare un nuovo mo-
dello organizzativo, con la crea-
zione  delle  Centrali  operative  
territoriali (cot), al fine di assi-
curare la continuità, l'accessibi-
lità  e  l'integrazione  della  cura  
sanitaria; promuovere e finan-
ziare lo sviluppo di nuovi pro-
getti di telemedicina per l’assi-
stenza a distanza da parte dei si-
stemi sanitari regionali. 

Di passo in avanti importante 
per  adempiere  ai  compiti  del  
Pnrr e investire nella medicina 
del territorio ha parlato invece 
l’assessore alla sanità Rocco Pa-
lese, che ha poi ringraziato «le 
direzioni strategiche, il persona-

le delle Asl ed il personale del 
Dipartimento salute per il gran-
de contributo dato al raggiungi-
mento di questo importante ri-
sultato, confidando nello stes-
so impegno necessario ed indi-
spensabile per gli anni futuri». 

Soddisfatto anche il diretto-
re del Dipartimento salute, Vi-
to  Montanaro  che  ha  sottoli-
neato «che il superamento del 
target Pnrr (+116,4%) è il frutto 
di un grande impegno del siste-
ma sanitario pugliese. È già in 
corso il confronto con le Asl – 
ha aggiunto - al fine di pianifi-
care le attività del 2024 e anni a 
seguire, nella piena consapevo-
lezza delle grandi potenzialità 
della nostra Regione». La ripar-
tizione delle risorse per l’inve-
stimento  “Casa  come  primo  
luogo di cura (ADI)”, stabilisce, 
quale obiettivo da raggiungere 
per ciascun anno (2022, 2023, 
2024, 2025) un determinato in-
cremento  totale  dei  pazienti  
over sessantacinque rispetto ai 
dati del 2019 considerati ai fini 
dell’erogazione delle risorse.

© RIPRODUZIONE RISERVATA

È l’unica
regione
del Sud
ad aver
raggiunto
gli obiettivi

Medici al 
lavoro e 
l’assessore 
Rocco 
Palese

Pnrr, la Puglia ha superato
i target di spesa per la sanità
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Alla sessione
parteciperà
il prefetto Dessì
per parlare
di violenza
contro le donne

La Federazione delle Associa-
zioni dei Dirigenti Ospedalieri 
Internisti (Fadoi) Puglia orga-
nizza nella giornata di domani 
un convegno dedicato alla me-
dicina  di  genere.  L’appunta-
mento è alla Casa di cura “Ber-
nardini” domani a partire dalle 
14,30 in diverse sessioni. 

La data dell’evento che si so-
vrappone alla “Giornata inter-
nazionale dei diritti delle don-
ne” vuole sottolineare l’impor-
tanza del punto di vista del “ge-
nere”  nella  valutazione  dello  
stato  di  salute  nella  donna  e  
nella gestione di diverse patolo-
gie che impattano in maniera 
differente il genere maschile e 
femminile.  L’interesse  per  la  
medicina di genere è relativa-
mente recente. Diverse patolo-
gie hanno manifestazioni clini-
che, gravità e incidenza diffe-
renti nei due sessi. 

Il  convegno  si  sviluppa  su  
una  dimensione  pluridiscipli-
nare poiché i problemi di salu-
te della donna sono strettamen-
te correlati al vissuto persona-
le, sociale, ambientale e cultu-

rale.  Verrà focalizzata l’atten-
zione sui fattori di rischio car-
diovascolare che nel sesso fem-
minile sono strettamente corre-
lati alla vita riproduttiva della 
donna (gravidanza, menopau-
sa) e si sommano ai ben noti fat-
tori di rischio (ipertensione, fu-
mo, diabete, obesità). Il ricono-
scimento  precoce  di  ciascun  
fattore di rischio permette un 
adeguato trattamento al fine di 
ridurre  l’impatto  dell’ictus  e  
dell’infarto del miocardio. Si di-
scuterà  anche  dell’evoluzione  
delle  malattie  neurologiche
croniche  fra  cui  la  demenza  
che ha una evoluzione diversa 
nel sesso femminile. 

Una intera sessione sarà de-
dicata alla violenza sulle don-
ne, tema che è frequentemente 
e tristemente all’attenzione del-
le cronache. Il  problema sarà 
affrontato dal prefetto di Taran-
to Paola Dessì che è particolar-
mente sensibile alla problema-
tica.  La  giornalista  Gabriella  
Ressa affronterà il delicato pro-
blema del ruolo dei media nella 
comunicazione  della  violenza  

di  genere.  Non  poteva  essere  
trascurato l’aspetto della multi-
culturalità che nelle nostre cit-
tà è diventata una realtà conso-
lidata. Le nostre città sono abi-
tate da cittadini di altre comu-
nità europee  ed extraeuropee 
(la popolazione straniera rap-
presenta l’8% della popolazio-
ne  italiana)  ed  è  interessante  
comprendere come l’approccio 
culturale possa impattare sulla 
richiesta  di  assistenza sanita-
ria. Il tema sarà affrontato dalla 
drssa Marcella Schiavone che 
ha  una  lunga  esperienza  nel  
campo  dell’assistenza  ai  mi-
granti in Italia cui si associano 
periodi di lavoro in Africa.

Il convegno si chiuderà con 

una nota d’arte. La professores-
sa  Maria  De  Mola,  storica  
dell’arte, traccerà il profilo arti-
stico di Artemisia Gentileschi 
“pittrice valentissima fra le po-
che che la storia ricordi”, “ol-
treggiata,  appena  giovinetta,  
nell’onore e nell’amore”, “una 
delle prime donne che sosten-
nero colle parole e colle opere il 
diritto al lavoro congeniale e a 
una parità di spirito fra i due 
sessi” come scrive Anna Banti 
nel bellissimo romanzo storico 
dedicato alla pittrice. 

La rilettura della vicenda per-
sonale ed artistica di Artemisia 
permette di tracciare un paral-
lelo con la donna d’oggi che de-
ve ancora dirigere i propri pas-
si fra luci (ruolo sociale, profes-
sione) ed ombre (impedimenti 
alla  piena  realizzazione)  e  in  
questo divenire aver cura della 
propria salute.  In  quest’ottica  
la medicina di genere ricono-
sce i vari determinanti genere 
specifici della salute e rivaluta 
il concetto di salute della don-
na.

© RIPRODUZIONE RISERVATA

La medicina di genere per l’8 marzo 
Congresso alla casa di cura Bernardini
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nde noto che a causa di un dis-
servizio indipendente dall’Azienda, il 
sistema  informativo  Ncup  (Nuovo  
Centro Unico di Prenotazione) presen-
ta rallentamenti operativi.

Il  fornitore  tecnologico,  allertato  
dal Sistema Informativo Aziendale, ie-

ri stava già lavorando per risolvere il 
problema. La tempistica per la risolu-
zione dell’anomalia non è al momen-
to conosciuta ma si spera quanto pri-
ma. 

Per  questo  l’Asl  Taranto  si  scusa  
per il disagio causato ai cittadini.

Rallentamenti al sistema delle prenotazioni AslLa giornata
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