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C’È ANCHE L’ARTRITE REUMATOIDE 

Aumenta la lista delle malattie 
associate al fumo. Adesso sono 40

Si allunga la lista delle patologie correlate alla sigaretta, 
comprendendo anche malattie «insospettabili»

NOTIZIE CORRELATE

C’è il tumore ai polmoni, la disfunzione erettile, le malattie respiratorie e varie patologie drammatiche o 

minori già note, ma ora la lista dei problemi di salute di cui è foriera la sigaretta si allunga ulteriormente, 

fino a comprendere l’artrite reumatoide, il glaucoma, il tumore al colon e al fegato, il diabete, il labbro 

leporino per il nascituro figlio di madre fumatrice e persino la frattura all’anca (probabilmente in 

conseguenza di un indebolimento osseo). 

RAPPORTO «SURGEON GENERAL» - È quanto emerge dall’aggiornamento del temuto report del 

Surgeon General, punto di riferimento Usa in tema di salute, che a cinquant’anni del primo rapporto 

serio sul fumo, intitolato Surgeon General’s Reports on Smoking and Tobacco Use e destinato a cambiare 

il mondo, rincara la dose e mette davanti all’umanità un’inquietante lista di patologie legate al fumo a 

carico praticamente di qualsiasi organo. Il rapporto della sanità americana parla anche di un triste 

allineamento di genere per quanto riguarda uomini e donne e di una spesa annuale pari a 289miliardi di 

dollari da parte del governo Usa per contrastare i danni del fumo. Inoltre sottolinea il nocumento del 

fumo passivo, arrivando a sostenere una crescita dal 20 al 30 per cento dei rischi di infarto e di ictus per 

chi è esposto alla “sigaretta di seconda mano”. 

BILANCIO DEGLI ULTIMI 50 ANNI – Correva l’anno 1964 quando gli esperti americani gridarono 

per la prima volta al mondo, dimostrandolo, quanto fosse nociva la sigaretta, puntando il dito contro il 

tumore ai polmoni. Da lì in poi nulla fu più come prima, nacque il movimento anti-smoking e nessun 

fumatore poté più nascondersi dietro l’ignoranza su questo tema. Che il fumo faccia male lo si è detto 

omai in tutte le lingue, mentre pubblicità shock (ma evidentemente non così dissuasive) fotografano 

fisicamente quanto può cambiare nel corpo di un fumatore. Il Surgeon General lo ricorda tutti gli anni, 

mantenendo il proprio impegno nella lotta contro la sigaretta e aggiornando annualmente la lista dei 

rischi. Nel frattempo 20 milioni di persone, solo in America, sono morte e 5,6 milioni di attuali bambini 

sono destinati a morire prematuramente a causa di questo vizio. Qualche obiettivo è stato chiaramente 

raggiunto, come si può evincere nella parte dello studio dedicata a 50 anni di progressi, e in America si 

sono salvate 8 milioni di vite umane grazie alla prevenzione e all’informazione e si è passati dal 42 al 18 

per cento dei fumatori, ma l’ambizioso traguardo del 12 per cento entro il 2020 sembra oggi poco 

realistico. Ora l’impegno si estende anche all’ormai celebre e-cigarette, già additata come alternativa per 
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nulla sana al fumo. Ma su questo fronte non c’è ancora sufficiente storia attualmente e si rimanda ad altri 

studi futuri, mentre un esercito di giovani ha alle spalle una storia da fumatori così intensa da aver già 

smesso con la sigaretta, passando alla sigaretta elettronica e ogni giorno un plotone di 3.200 ragazzini 

minorenni si accende la prima bionda, noncurante delle pubblicità e dei richiami del Surgeon General. 
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La vitamina D può ritardare o prevenire la 
demenza nei pazienti con Parkinson 
Alti livelli di vitamina D nel sangue sono stati trovati utili nel prevenire o ritardare 
l’insorgere del deficit cognitivo e della depressione nelle persone affette dalla malattia di 
Parkinson 

 

Tra i diversi problemi che spesso insorgono in coloro che hanno sviluppato la malattia di Parkinson vi sono anche 
un deficit cognitivo e la depressione. Disturbi che possono peggiorare la già compromessa qualità della vita. 
Ma forse una speranza c’è, e si troverebbe nella vitamina D. 
Per dunque valutare se e come si possa prevenire o ritardare la demenza nei pazienti, i ricercatori della Oregon 
Health and Sciences University hanno condotto uno studio, o meglio, un’analisi trasversale su 286 pazienti con 
malattia di Parkinson per analizzarne i livelli di vitamina D nel sangue. 
 
Le analisi condotte e i dati ricavati hanno mostrato che alti livelli plasmatici di vitamina D erano associati a una 
minore severità dei sintomi, un migliore stato cognitivo e meno depressione in tutti i partecipanti. I rapporti 
tra le varie situazioni erano poi ancora più evidenti e forti in coloro che non soffrivano anche di demenza. I risultati 
completi dello studio sono stati pubblicati sul Journal of Parkinson’s Disease. 
 
«Circa il 30 per cento delle persone con PD [Malattia di Parkinson] soffrono di deficit cognitivo e demenza, e la 
demenza è associata con il parcheggio in cura casa e l’aspettativa di vita ridotta – spiega la dott.ssa Amie L. 
Peterson, principale autrice dello studio – Sappiamo che il decadimento cognitivo lieve può predire il futuro 
sviluppo della demenza. Intervenendo nello sviluppo della demenza si ha il potenziale per migliorare la 
morbilità e la mortalità nelle persone con malattia di Parkinson». 
 
Lo studio, nello specifico, ha coinvolto i 286 pazienti in una serie di test cognitivi al fine di misurare le funzioni 
cognitive globali, la memoria verbale, la fluidità verbale semantica, le funzioni esecutive e la depressione. Nella 
stessa giornata dei test sono anche stati misurati i livelli sierici della 25 idrossi vitamina D (25-OHD). 
Del totale dei partecipanti, 61 sono stati valutati come affetti da demenza in base a quanto riportato sul “Manuale 
Diagnostico e Statistico dell’Associazione Psichiatrica Americana”; i restanti 225 pazienti non sono stati considerati 
dementi. 
 
Dopo questa prima fase, si è potuto constatare come vi fossero significative differenze tra i livelli di vitamina 
D nei pazienti e le associazioni negative con i problemi cognitivi, la depressione e la gravità della malattia in 
generale. Le valutazioni sono state eseguite per mezzo delle cosiddette Hoehn and Yahr Scale e la United 
Parkinson’s Disease Rating Scale motor section. 
In base a quanto valutato, si è scoperto che i livelli medi di vitamina D3 erano più elevati in coloro che non erano 
dementi, anche se le differenze non hanno raggiunto la significatività statistica. 



 
I test condotti sull’intero gruppo di pazienti hanno anche mostrato che maggiori livelli di vitamina D3 erano 
associati a una maggiore agilità nel dare un nome a vegetali e animali e nel richiamare alla mente quanto 
appreso. Tuttavia, dopo che il gruppo è stato suddiviso in coloro che erano dementi o quelli no, vi erano 
significative differenze con i livelli di vitamina D e la fluidità e l’apprendimento verbale soltanto in coloro che non 
erano affetti da demenza. 
 
«Il fatto che la relazione tra vitamina D, la concentrazione e le prestazioni cognitive sembrava più robusta nel 
sottoinsieme dei non-dementi suggerisce che un intervento precoce prima che la demenza sia presente può essere 
più efficace», conclude la dott.ssa Peterson. 
  

. 
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Se il medico di famiglia si "associa". 
Dimezzato il ricorso al Pronto soccorso e alla 
Guardia medica. E le visite dal privato 
crollano del 75% 
 
I dati di un'indagine della Fondazione Istud che ha misurato l’impatto sui 
cittadini della riorganizzazione territoriale attraverso l’associazionismo 
dei medici di famiglia. Anche i medici coinvolti sono soddisfatti di lavorare 
in equipe: "Si risparmia, c'è più organizzazione e più supporto logistico". 
Record di associazionismo in Emilia Romagna. In coda la Campania.    
 
Comprendere e misurare l’impatto della riorganizzazione della medicina territoriale attraverso la 
creazione e il potenziamento dei nuclei di medici di medicina generale associati in gruppo o in rete, 
formula organizzativa che supera l’isolazionismo secolare dei medici di famiglia – ciascuno nel proprio 
studio – è stato il cuore dell’Osservatorio delle Cure Primarie nel 2013. Lo studio, svolto tra gennaio e 
dicembre  2013, è stato realizzato da Fondazione ISTUD mediante una ricerca degli atti ufficiali su 
tutte le Regioni Italiane e una ricerca sul campo in dieci di queste - Campania, Emilia Romagna, 
Lazio, Lombardia, Marche, Piemonte, Puglia, Sicilia, Toscana, Veneto -  interviste a decisori di politica 
sanitaria  (Assessorati, Direzioni Generali, Funzionari) e la raccolta via web del punto di vista su 
aspetti qualitativi, organizzativi e economici dei cittadini e dei professionisti sanitari che operano sul 
territorio. 
  
L’Osservatorio è stato patrocinato da Cittadinanzattiva, FIMMG (Federazione Italiana Medici di 
Medicina Generale),  CARD (Confederazione Associazioni Regionali di Distretto),  e Federsanità 
ANCI (Associazione Nazionale Comuni Italiani). La ricerca è stata resa possibile grazie al contributo 
non condizionato di  Accenture, Assobiomedica, Assogastecnici, Esaote, Fater, Linde, Medicair, 
Medigas, Siad, Novartis, Sapio Life,  Tbs, Tesan, Vivisol, Vitalaire - Medicasa. 
  
Le principali evidenze emerse: la voce dei cittadini 
Sono 398 i cittadini che hanno aderito allo studio provenienti da tutta Italia: l’83% in una fascia d’età 
compresa tra i 25 e i 64 anni e il 10% over 64 anni. Il 43% dei rispondenti ha indicato di avere malattia 
cronica, dato in linea con la prevalenza delle cronicità nella popolazione italiana.   
  
I cittadini si recano dal proprio medico di medicina generale prevalentemente per la prescrizione di 
farmaci, per l’impegnativa relativa a visite specialistiche ed esami diagnostici, dimostrando che si è 
ancora lontani dalla medicina di iniziativa, per prediligere invece ancora una sanità reattiva. 
Focalizzandoci sul tema centrale della ricerca, l’associazionismo medico – forma obbligatoria oramai 
per legge – i cittadini rispondenti dichiarano nel 50% dei casi di rivolgersi a medici di medicina 
generale in associazione, la restante parte invece dichiara che il proprio medico di base continua ad 
operare in uno studio singolo. Purtroppo si registrano differenze tra Nord e Sud, in particolare in 
Emilia Romagna è presente il minor numero di medici con studio singolo, 35%, mentre la Campania è 
la Regione con la più alta percentuale di medici non associati 70%. 
Ma al di là delle norme previste, l’Osservatorio è stato il primo studio inter-regionale che ha desiderato 
indagare non solo la presenza degli studi associati ma i possibili benefici che ne derivano. 
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Quando il medico di medicina generale è in associazione l’esperienza dei cittadini, siano essi sani o 
con malattia cronica,  è più soddisfacente in merito agli orari di apertura, i tempi di visita, 
l’accoglienza. Non solo, ma grazie al fatto di trovare sempre qualche medico referente nello studio 
medico di famiglia, quando il medico non è reperibile nel suo studio i pazienti si rivolgono in misura 
inferiore del 50% al pronto soccorso, del 50% alla guardia medica e, addirittura,  del 75% a medici 
privati a pagamento. E ancora, considerando la fascia di malati che spende di tasca propria, oltre al 
contributo fiscale, più di 1500 Euro all’anno, questa percentuale si abbassa del 38% a una spesa 
annua compresa tra 500 e 1500 Euro,  se i malati possono fare riferimento sull’associazione dei 
medici  sul territorio. Commenta così Maria Giulia Marini, Direttore dell’Area Sanità di Fondazione 
ISTUD: “questi risultati sono i primi in Italia a dimostrare che l’associazionismo è di beneficio ai 
pazienti e alle persone sane, sia dal punto di vista organizzativo che economico. E in tempo di crisi 
strutturale, diffondere strumenti che contemplino un risparmio per i cittadini è un atto doveroso e da 
perseguire con volontà, superando gli isolazionismi strutturali e culturali”. 
  
Le cure intermedie risultano diffuse in modo eterogeneo sul territorio, e uniche strutture riconosciute 
sono le Residenze Sanitarie Assistenziali che però i cittadini definiscono come luoghi spersonalizzanti 
e di solitudine e su cui, quindi, c’è molto da indagare in virtù di una famiglia italiana in grande 
trasformazione con un numero crescente di anziani soli e fragili. 
  
Anche la sanità elettronica è sviluppata in modo differente tra Centro-Nord e Sud:  infatti nel 
settentrione vi è maggior utilizzo dei sistemi di refertazione online, e fascicolo sanitario elettronico. 
Non sempre però tecnologia è sinonimo di efficienza, vengono infatti denunciati problemi tecnici nella 
metà degli intervistati e circa un terzo dichiara che non conosce nessuno di questi servizi. 
Rispetto alla qualità dell’informazione, le persone si informano rispetto alle trasformazioni del Sistema 
Sanitario Regionale e della propria ASL attraverso la stampa locale (nel 60% dei rispondenti) e in 
misura inferiore rispetto ad altri canali quali Internet, la Tv, il medico di medicina generale e le 
Associazioni dei pazienti: di fatto il 79% degli italiani chiede una maggiore trasparenza e questo dato 
indica la crisi di fiducia tra cittadino ed istituzioni sul patto per la salute. 
  
L’indicatore di auspicio di una maggiore chiarezza  è marcato da un 82% di persone che ritengono 
utile disporre di una lista di organizzazioni qualificate che erogano assistenza domiciliare sul territorio 
tra cui scegliere, servizio informativo a oggi mancante. 
  
I cittadini della Lombardia hanno già stipulato nel 31% una polizza sulla salute rispetto al 15% del 
resto d’Italia, cercando di incanalare la spesa out of pocket in modo più strutturato attraverso offerte 
assicurative. 
  
Le principali evidenze emerse: la voce dei professionisti sanitari 
L’altra parte dell’indagine era dedicata ai medici, e infatti sono 128 i professionisti del territorio che 
hanno aderito alla proposta di studio, 78% medici di medicina generale, 10% pediatri di libera scelta, 
e 12 % altri professionisti del territorio. 
  
Se i cittadini sottolineano l’efficacia delle cure attraverso l’associazionismo, i professionisti sanitari sul 
territorio - di cui l’83% è associato mentre il 17% ancora conduce uno studio singolo -  annunciano 
l’efficienza di questo sistema che permette un migliore confronto tra colleghi, un migliore supporto 
logistico, risparmio economico e una modalità di lavoro più organizzata. Solo come ultima ragione 
viene segnalata la migliore qualità di servizio per le persone assistite. I motivi segnalati a sfavore 
dell’associazionismo in quella piccola quota di medici non ancora associati, sono  le caratteristiche 
territoriali nel 32%, “non ci ha mai pensato” nel 21%,  un 16% ha problemi burocratici con la 
regione/ASL, un 16% non ha trovato colleghi disponibili, l’11% non pensa sia una regione ottimale e 
un 5% scrive che è vietato. 
  
Una spaccatura netta è presente rispetto alla capacità di lavorare in equipe e la formazione 
nell’associazionismo, nelle case della salute e altre forme di aggregazione professionale. Sono stati 
attivati infatti solo nel 49% dei rispondenti percorsi formativi: questo dato è spiegabile con i diversi 
approcci regionali: in alcune realtà c’è maggiore consapevolezza dell’esigenza di fornire ulteriori 
competenze ai professionisti che provengono dall’ospedale per poter gestire le cronicità del territorio, 
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in altre realtà invece non si percepisce questo bisogno, nella convinzione che coloro che hanno 
lavorato in una struttura per acuti ad alta complessità sappiano gestire i pazienti le cronicità. 
Un indicatore allarmante che emerge dalle risposte dei medici di medicina generale rispetto alle 
tecnologie come ausili e presidi è che, per quanto riguarda la fornitura ai pazienti, quantità, qualità e 
servizi distintivi abbiano la medesima rilevanza, laddove invece sono note le evidenze che derivano 
dalle differenze di qualità. 
  
Come per i cittadini, anche per i medici l’e-health è diffusa maggiormente nel Centro-Nord rispetto al 
Sud e, ancora una volta, si sottolineano tutti vantaggi di efficienza che derivano dall’utilizzo di sistemi 
tecnologici. Le difficoltà dell’uso della digitalizzazione sanitaria derivano nel 53% da problemi di errori 
nell’utilizzo, nel 20% dall’assenza di connessione telematica con altre strutture e dalla mancanza, per 
la restante parte, di formazione. 
  
Rispetto agli aspetti economici, le risposte dei medici sono profondamente diversificate: il 34% dei 
rispondenti auspica una riduzione dell’esenzione totale e una compartecipazione per una maggiore 
responsabilizzazione dei cittadini per i servizi di cui usufruiscono. Mentre il 29% si preoccupa che in 
un prossimo futuro il paziente dovrà pagare per i servizi sanitari. Un 36% dei medici insiste sul fatto 
che il sistema si possa rendere sostenibile attraverso modelli organizzativi e la lotta agli sprechi: 
questo dato è importante perché uno dei massimi studiosi di organizzazione sanitaria al mondo, 
Donald Berwick  nel 2012,  ha proprio sottolineato sul Journal of  American Medical Association  gli 
sprechi derivanti dalla mancanza di coordinamento delle cure e dalla complessità amministrativa.  E 
quindi il mancato associazionismo è mancata cooperazione, uno spreco non più sostenibile. 
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AUTISMO: MOLTE FAMIGLIE SI RIVOLGONO A MEDICINE 
ALTERNATIVE  

(AGI) - Los Angeles, 19 gen. - Molte famiglie che hanno figli con disordini 
dello spettro autistico si rivolgono alle medicine alternative o complementari. 
Lo afferma uno studio dell'Universita' della California Davis pubblicato dal 
Journal of Developmental and Behavioral Pediatrics, secondo cui in una 
percentuale significativa le pratiche potrebbero essere addirittura dannose. I 
ricercatori hanno sottoposto a questionari le famiglie di circa 800 bambini 
malati di autismo o con disabilita', scoprendo che il 39 per cento dei primi e il 
30 per cento dei secondo oltre alle terapie tradizionali avevano qualche 
integrazione, soprattutto della dieta. Nel 9 per cento dei casi pero', avvertono 
gli autori, si tratta di pratiche la cui sicurezza ed efficacia non sono provate, 
come le iniezioni di vitamine e la terapia chelante. . 

http://scm.agi.it/index.phtml 
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Dalla Medicina Tradizionale Cinese un aiuto 
contro il diabete 
Alcune erbe utilizzate in medicina tradizionale cinese sembrano essere d’aiuto per 
rallentare le progressione del pre-diabete e dunque prevenire o contrastare il diabete 

 

Il prediabete è una condizione oggigiorno particolarmente diffusa. Consiste nel rilevamento di alti valori 
glicemici nel sangue (iperglicemia), ma non ancora sufficientemente alti da considerare il paziente affetto 
da diabete vero e proprio. Secondo alcuni studi, il diabete si verifica mediamente nei tre anni successivi alla 
diagnosi di prediabete, ma ci sono anche pareri che indicano che possono volerci dieci anni per arrivare a 
sviluppare il diabete di tipo 2. Il rischio è seguito dal pericolo di sviluppare malattie dell’apparato 
cardiovascolare ed essere vittime di ictus. L’università di Chicago ha scelto di condurre uno studio sulla 
prevenzione del diabete a seguito della constatazione che il Centers for Disease Control and Prevention (CDC) 
conta a oggi 79 milioni di adulti – dai vent’anni in su – con diagnosi di prediabete. «Insieme al diabete si 
evolve un grave problema di sanità pubblica a livello mondiale, per cui è fondamentale adottare misure 
preventive per arginare il flusso di casi», spiega Chun-Su Yuan, autore dello studio e medico dell’University 
of Chicago. «I pazienti spesso hanno difficoltà ad attuare i necessari cambiamenti al proprio stile di vita al 
fine di controllare i livelli di zucchero nel sangue – prosegue Chun-Su Yuan – Inoltre, i farmaci attuali 
hanno molti limiti e possono produrre  diversi effetti collaterali avversi a livello gastrointestinale. Alcune 
erbe usate in Medicina Tradizionale Cinese possono offrire una nuova opzione per la gestione dei livelli di 
zucchero nel sangue, da sole o in combinazione con altri trattamenti». Per arrivare a tali conclusioni sono 
stati esaminati 389 volontari in 11 siti di ricerca della Cina. Ognuno di loro era stato assegnato in maniera 
casuale ad assumere una capsula che conteneva una miscela di erbe cinesi, oppure un placebo. L’assunzione 
giornaliera è durata un anno. La miscela, in Medicina Cinese viene chiamata “Tian Qi”. All’inizio dello studio 
tutti i partecipanti hanno dovuto seguire un mese di formazione riguardante lo stile di vita e nel corso 
dello studio si sono incontrati più volte anche con un nutrizionista. L’intolleranza al glucosio, poi, è stata 
misurata su base trimestrale. Dai risultati finali è emerso che avevano sviluppato il diabete 36 partecipanti del 
gruppo di erbe cinesi, e 56 del gruppo placebo. In termini statistici, il Tian Qi aveva ridotto del 31% il 
rischio di diabete. I risultati possono dirsi quasi identici a quelli ottenuti con i farmaci di controllo 
prediabete a base di acarbose e metformina. Tutti i dettagli dello studio verranno pubblicati a breve sulla 
rivista dell'Endocrine Society, Journal of Clinical Endocrinology and Metabolism (JCEM). 
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