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Fertility Day, una rete per tutelare la fertilita delle pazienti oncologiche

Ogni giorno ci sono 30 nuove diagnosi di tumore in pazienti under 40. A Bologna, una tavola
rotonda su come difendere la salute riproduttiva dal cancro. Carmine Pinto, presidente
nazionale Aiom: "E indispensabile che i giovani malati siano immediatamente informati delle
tecniche per preservare la possibilita di diventare genitori”

"OGNI GIORNO in Italia vengono diagnosticati 30 casi di tumore in pazienti under 40, pari al
3% delle nuove diagnosi. La perdita della prospettiva della paternita o maternita a seguito dei
trattamenti anti-cancro puo avere un impatto notevole sulle persone che vivono l'esperienza
della malattia e sui loro progetti futuri. Per questo € indispensabile che questi giovani pazienti
siano immediatamente informati delle possibili tecniche per preservare la fertilita".
L'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom) condivide le finalita del Fertility Day 2016,
l'iniziativa del Ministero della Salute per sensibilizzare i cittadini a salvaguardia della natalita nel
nostro Paese a 360 gradi.

In occasione del Fertility Day, si € svolta oggi a Bologna una tavola rotonda sucome aiutare la
salute riproduttiva e difenderla anche dal cancro dove ¢ intervenuto Carmine Pinto, Presidente
nazionale Aiom e Direttore dell'Oncologia Medica dell'lrccs di Reggio Emilia. Bologna € una
delle quattro citta capofila dell'evento (insieme a Roma, Catania e Padova dove si terranno altri
confronti). "ll periodo finestra tra il momento in cui il paziente riceve la diagnosi di tumore e
I'inizio della terapia - spiega Pinto - & I'unico spazio utile per la crioconservazione dei gameti,




cioe il loro congelamento e conservazione a bassissime temperature. Le principali tecniche di
preservazione della fertilita nella donna sono costituite dalla crioconservazione degli ovociti o
del tessuto ovarico e dall'utilizzo di farmaci (analoghi LH-RH) per proteggere le ovaie, nell'uomo
dalla crioconservazione del seme o del tessuto testicolare". Il materiale biologico pud rimanere
crioconservato per anni ed essere utilizzato quando il paziente ha superato la malattia.

"Le strutture sanitarie - continua I'oncologo - devono implementare e integrare al loro interno sia
le competenze oncologiche che di medicina della riproduzione e queste conoscenze devono
essere presenti in tutte le Regioni del nostro Paese, con professionalita e tecnologie adeguate”.
Il modello organizzativo auspicabile, come evidenziato nelle Raccomandazioni

sull'Oncofertilita stilate da Aiom, Sie (Societa Italiana di Endocrinologia) e Sigo (Societa Italiana
di Ginecologia e Ostetricia) & rappresentato dalla Rete dei centri di oncofertilita, in grado di
applicare queste tecniche con informazioni costantemente implementate. Alla definizione delle
Reti deve accompagnarsi una diffusa formazione di tutti i professionisti che intervengono sul
paziente oncologico.

"In ogni Regione - conclude Pinto - dovrebbero essere presenti centri di riferimento identificati
per requisiti di competenza, qualita e tecnologie disponibili collegati in rete con tutte le strutture
oncologiche. In questo modo sara piu semplice la scelta della struttura sia per gli oncologi che
devono mettersi rapidamente in contatto con i medici della riproduzione, che per i pazienti che
possono disporre di maggiori strumenti decisionali in un momento della loro vita in cui, nei tempi
piu brevi possibili, devono operare scelte fondamentali per il loro futuro. | centri per I'oncofertilita
devono quindi essere non solo vicini all'utenza in modo che la procedura non ritardi l'inizio delle
terapie, ma anche validati per tecnologie e professionalita disponibili”.
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Bologna - "Ogni giorno in Italia vengono diagnosticati 30 casi di tumore in pazienti under 40,
pari al 3 per cento delle nuove diagnosi. La perdita della prospettiva della paternita' o maternita' a
seguito dei trattamenti anti-cancro puo avere un impatto notevole sulle persone che vivono
l'esperienza della malattia e sui loro progetti futuri. Per questo ¢' indispensabile che questi giovani
pazienti siano immediatamente informati delle possibili tecniche per preservare la fertilita".
Questo ¢' i1l messaggio lanciato dall'Associazione italiana di oncologia medica (Aiom),
esprimendo il suo appoggio al Fertility Day 2016.
"Il periodo finestra tra il momento in cui il paziente riceve la diagnosi di tumore e 1'inizio della
terapia - ha detto Carmine Pinto, presidente dell'Aiom - €' l'unico spazio utile per la
crioconservazione dei gameti, cioe' i1l loro congelamento e conservazione a bassissime
temperature. Le principali tecniche di preservazione della fertilita' nella donna sono costituite
dalla crioconservazione degli ovociti o del tessuto ovarico e dall'utilizzo di farmaci (analoghi LH-

RH) per proteggere le ovaie, nell'uvomo dalla crioconservazione del seme o del tessuto

testicolare". Il materiale biologico puo' rimanere crioconservato per anni ed essere utilizzato




quando il paziente ha superato la malattia. "Le strutture sanitarie - ha aggiunto Pinto - devono
implementare e integrare al loro interno sia le competenze oncologiche che di medicina della
riproduzione e queste conoscenze devono essere presenti in tutte le Regioni del nostro Paese, con
professionalita' e tecnologie adeguate". Il modello organizzativo auspicabile, secondo 1'Aiom, e'
rappresentato dalla Rete dei centri di oncofertilita', in grado di applicare queste tecniche con

informazioni costantemente implementate. (AGI)
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Tumori, Aiom: ogni giorno 30 diagnosi in
pazienti under 40

Roma, 22 set. (askanews) - "Ogni giorno in Italia vengono diagnosticati 30 casi di tumore in
pazienti under 40, pari al 3% delle nuove diagnosi. La perdita della prospettiva della paternita o
maternita a seguito dei trattamenti anti-cancro pud avere un impatto notevole sulle persone che
vivono l'esperienza della malattia e sui loro progetti futuri. Per questo é indispensabile che questi
giovani pazienti siano immediatamente informati delle possibili tecniche per preservare la fertilita".
L'Associazione Italiana di Oncologia Medica (Aiom) condivide il Fertility Day 2016, l'iniziativa del
Ministro della Salute, Beatrice Lorenzin, per sensibilizzare i cittadini a salvaguardia della natalita
nel nostro Paese a 360 gradi. Il Fertility Day prevede oggi una Tavola Rotonda su Come aiutare la
salute riproduttiva e difenderla anche dal cancro a Bologna, dove interverra il prof. Carmine Pinto,
Presidente nazionale AIOM e Direttore dell'Oncologia Medica dell'lrccs di Reggio Emilia. Bologna
e una delle 4 citta capofila dell'evento (insieme a Roma, Catania e Padova dove si terranno altri
confronti). "ll periodo finestra tra il momento in cui il paziente riceve la diagnosi di tumore e l'inizio
della terapia - spiega il prof. Pinto - & I'unico spazio utile per la crioconservazione dei gameti, cioé
il loro congelamento e conservazione a bassissime temperature. Le principali tecniche di
preservazione della fertilita nella donna sono costituite dalla crioconservazione degli ovociti o del
tessuto ovarico e dall'utilizzo di farmaci (analoghi LH-RH) per proteggere le ovaie, nell'uomo dalla
crioconservazione del seme o del tessuto testicolare". || materiale biologico pud rimanere
crioconservato per anni ed essere utilizzato quando il paziente ha superato la malattia. "Le
strutture sanitarie - continua il prof. Pinto - devono implementare e integrare al loro interno sia le
competenze oncologiche che di medicina della riproduzione e queste conoscenze devono essere
presenti in tutte le Regioni del nostro Paese, con professionalita e tecnologie adeguate".
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Fertility Day. Interviene Renzi: “La campagna e
inguardabile, ma no a dimissioni Lorenzin”

E per evitare problemi analoghi in futuro il premier ospite di Otto e Mezzo su La?y
avvisa: “Chiedero a tutti i ministri che prima di fare una campagna di
comunicazione si faccia il punto insieme in modo da coordinarci meglio”.

Dopo la polemica campagna sul Fertility Day il Ministro della Salute Beatrice Lorenzin si deve dimettere? “No,
non scherziamo. Il punto vero & che tecnicamente parlando & inguardabile dal punto di vista della
comunicazione”. Questo il commento alle polemiche sul Fertility Day, del presidente del Consiglio, Matteo
Renzi a Otto e Mezzo su La7.

“Manifesto € sbagliato, lo ha detto anche lei” ha precisato. Ma “Lorenzin ha posto un tema vero di mancata
crescita demografica. Ma lo hanno raccontato in un modo che fa alzare i capelli anche a Berlusconi”. E poi una

battuta: "Berlusconi & il primo che mi & venuto in mente calvo, non volevo far torto a Travaglio...".

E per evitare problemi analoghi in futuro il premier avvisa: “Chiederd a tutti i ministri che prima di fare una
campagna di comunicazione si faccia il punto insieme in modo da coordinarci meglio”.

http://www.quotidianosanita.it/'stampa_articolo.php?articolo_id=43236 17
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Fertility day, Lorenzin attacca

«Vogliono il mio posto»

Il ministro sconfessa la campagna delle gaffe: «Scelta
un’altra fotor. E Renzi la blinda: «Non deve dimettersi»

MEA CULPA

¢E evidente che ci sono
stati erroriy. Silurata la
dirigente responsabile

voler essere ottimisti e

a voler guardare il bic-

chiere mezzo pieno si
potrebbe dire che il Fertility
Day ha avuto un buon succes-
so mediatico. Infatti ieri
(Olimpiadi a parte) non si &
parlato che delle gaffe fatte
dairesponsabili della comuni-
cazione istituzionale del mini-
stero della Salute per promuo-
vere appunto il Fertility Day.
Ecco che quindi il solito circo
mediatico ha assediato il cen-
tro congressi di piazza di Spa-
gna dove era in programma la
tavola rotonda sul tema «Fat-
tori di rischio per la salute ri-
produttiva: quale prevenzio-
ne?», con la partecipazione
dello stesso ministro Beatrice
Lorenzin.

Visto il pressing mediatico
la stessa non si & trattenuta.
«Da una parte ci sono le pole-
miche, alcune strumentali.
Questo non toglie il fatto che
io midebba occupare della sa-
lute degli italiani - si & lamen-
tata - C'é un sacco di gente

che aspira a fare il ministro.
Benissimo, io intanto mi occu-
po delle cose concrete». E di

fronte agli attacchi & sceso in
campo al suo fianco il pre-
mier Matteo Renzi: «Deve di-
mettersi? ¥ ha detto a Otfo e
mezzo - non scherziamo, La
campagna era una cosa in-
guardabile. La Lorenzin ha po-
sto un tema vero, ma lo han-
no detto in un modo che fa
alzare i capelli anche a Berlu-
sconi». Il premier ha inoltre

annunciato che d’ora in poi le
campagne di comunicazione
dei ministeri saranno supervi-
sionate da Palazzo Chigi».
Dal manifesto tacciato di
«razzismo» ha preso le distan-
ze, in mattinata, anche la Lo-
renzin: «Nell'ultima campa-
gna del Fertility Day c’'é una
foto diversa da quella che noi
abbiamo vidimato. Perché sia
diversa non lo so, lo accertere-
mo. Comunque ci sono dei re-
sponsabili e i responsabili si
devono assumere le loro re-
sponsabilita, perché se c'e
questo clamore & evidente
che sono stati fatti degli erro-
ri». La Lorenzin ha quindi con-
fermato che verra rimosso il
direttore generale della comu-
nicazione del ministero, Da-
niela Rodorigo. Non tanto per
la scelta delle foto, quanto per
aver - parole del ministro -
«pubblicato un’immagine di-
versa da quella che avevamo

visionato».

L'utilita della campagna co-
mungque e tutta nelle cifre. Se-
condo la Lorenzin, sono
700mila le coppie italiane che
non riescono ad avere figli.

Questo rappresenta, come
spiega nel corso della tavola

rotonda, un «problema vero
che va affrontato, anche se
non piace». Sulla stessa lun-
ghezza d’onda il presidente
dell'Istituto superiore di sani-
ta, Walter Ricciardi, che plau-
de al Fertility Day. «Le polemi-
che - dice Ricciardi - non de-
vono distogliere dal problema
e dall'emergenza denatalita

in Italia».

Intanto, polemiche politi-
che e ironie del web a parte
(da segnalare anche l'inaspet-
tata bacchettata di padre Gia-
como Costa, direttore della ri-
vista dei gesuiti Aggiornamen-
ti sociali), I'opuscolo dello
scandalo & divenuto oggetto

pure di un'interrogazione par-
lamentare presentata dalla se-
natrice dei Movimento 5 Stel-
le Paola Taverna e depositata
in Commissione Sanita di Pa-
lazzo Madama. Nell'interroga-
zione si chiede se si ritiene
«confacente a un'iniziativa
promossa da un ministero del-
la Repubblica una campagna
pubblicitaria offensiva e di-
scriminatoria». Poi denuncia
presunti «conflitti d'interes-
se» all'interno dello stesso mi-
nistero. .




Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati

Tiratura 07/2016: 170.229 23-SET-2016
Diffusione 07/2016: 123.081 dapag. 13
Lettori Ed. | 2016: 1.136.000 fogliol/2

Quuatidiano - Ed. nazionale Dir. Resp.: Virman Cusenza www.datastampa.it

Madri 40enni e uomini infecondi
siamo il Paese che non fa piu figli

»In 4 anni 42mila neonati in meno. Due »Spesso la sterilita si pud prevenire quando
coppie su dieci non riescono a concepire si € giovani, ma i ragazzi non sono informati

IL FOCUS

ROMA Quarantaduemila neonati in
meno negli ultimi quattro anni.
Quindicimila solo nel 2015. Siamo
tra i paesi in Europa dove nascono
meno bambini, 1,39 per donna. Due
coppie su dieci non riescono ad ave-
re figli nel modo naturale. Solo venti
anni fa eranola meta.

L'ETA

E’ lungo T'elenco delle ragioni che
hanno portato la natalita in caduta
libera. Una ¢ I'eta delle madri. In po-
co tempo una rivoluzione. Un gene-
rale slittamento della prima gravi-
danza.

Solo quattroannifa le madri over40
sono raddoppiate, dal 3,1% al 6,2%.
Mentre le mamme fino a 24 anni
(una volta gia un’eta avanzata) sono
diminuite dal13al11,4%. Ilmomento
della scelta ¢ chiaramente determi-
nante per avere un figlio: pill si va
avanti, minore éil tasso difecondita.
11 dato di 1,39 figli per donna permet-
te di disegnare il futuro prossimo
venturo. Di fatto, un progressivo in-
vecchiamento della popolazione.

L'INFORMAZIONE

Le previsioni dell'Istat per il 20150
sono queste: i112,6 % con eta inferio-
real5anni, il 54,4%trail5 ei64 an-
ni (un terzo di residenti con 65 anni)
ed, infine, i17,6% di over 85.

Nel caso della fertilita si parla di “in-
vecchiamento” anche sei protagoni-
sti sono uomini e donne che non
hanno compiuto quaranta anni. E si
parla anche di giovani, il numero &
in crescita, che arrivano al momen-
to di desiderare un figlio senza cono-
scere il proprio stato di salute. E nep-
pure le cause che possono averlo
danneggiato, come la droga, l'alcol,

il fumo o le malattie sessualmente
trasmesse. Dall’epatite, alla sifilide,

alla gonorrea, al Papillomavirus,.
Studi su questo hanno accertato che
la sua presenza puo contribuire alla
sterilith e aumentare il rischio di
abortospontaneo.

LE VISITE

Sei italiani su dieci, & stato annuncia-
to ieri durante il Fertility Day, sono
disinformati sulla riproduzione. Co-
me sulle possibilita, anche dopo un
tumore, di poter avere un bambino.
Sialuichelei.

Lameta degli intervistati dall'indagi-
ne del ministero della Salute dichia-
ra di non essersi mai sottoposto ad
una visita andrologica o ginecologi-
ca per valutare la salute riprodutti-
va.

Dal Censis altri tasselli che disegna-
no una profonda ignoranza. Il 46%
di un campione preso in esame ritie-
ne, per esempio, che una donna che
desidera un figlio debba cominciare
a preoccuparsi solo dopo i 35 anni.
Tra le cause di infertilita, la pili cita-
ta, élostress.

L'UOMO

L’infertilita di coppia, nella meta dei
casi, dipende daluimaunuomosu 3
non ne & consapevole. E, dunque,
non si cura. Come denuncia la Socie-
taitaliana diandrologia. Nel 50% dei
casi di infertilita in lui ¢’ qualcosa
chenonva, ma il carico di indagini e
terapie grava pili spesso sulla don-
na. Senza ricordare che il 25-30% de-
gli under 18, infatti, ha gia un proble-
ma che puo compromettere la fertili-
ta futura che sarebbe rimediabile se
riconosciuto in tempo.

LAPROVETTA

Da qui, il boom dei bimbi in provet-
ta.112,5% deinati in Italia, nel 2014, &
venuto al mondo grazie alle tecni-
che di fecondazione assistita(12.658
bambini). Diminuiscono nell’'insie-
me le coppie trattate e i cicli effettua-
ti, ma aumentano gravidanze e nati.
Mentre non decolla la fecondazione
eterologa, quella con donazione.
Perché, appunto, scarseggiano le do-

nazioni. «<Riceviamo molte richieste
- commenta Pasquale Bilotta, diret-
tore scientifico di Alma Res a Roma
dove ¢ nata la prima coppia di ge-
melli dopo il consenso a questa tec-

nica- mala realth generale inItalia &
che mancano donatrici di ovociti. E,
spesso, le coppie, spaventate anche
dal fatto che i gameti devono essere
importati dall’estero preferiscono
ancora oggi rivolgersi direttamente
inunaltropaese».

CMa.
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Associazioni in rivolta:
adesso parliamo noi

Inarrivoun’altra campagna
informativa sulla fertilita.
Questa volta firmatadalle
associazioniche dioccupano di
procreazione assistita. Come
“Amica Cicogna”, “Sos
fertilita” e “Bambino.it”. Da
anni, in rete, forniscono
informazioni e supporto alle
coppie che cercano un figlio.
Ma, dicono,non sono state
consultate dal ministero della
Salute in vista del Fertility Day.
Comerispostaaquesta
esclusioneieri, durantela
manifestazione, hanno
annunciato che si stanno
muovendo per far partire una
nuova campagna informativa
firmatadaloro. Gliobiettivi
saranno quelli di promuovere,
nelle scuole,'educazione alla
saluteriproduttivaeicorretti
comportamenti e organizzare
corsidi formazione per
psicologi che lavorano
nell’ambito della sterilita.
Dureraunanno.
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FLAVIA AMABILE
ROMA

E alla fine arrivo il Fertility Day,
preceduto da una campagna di
comunicazione che sara ricor-
data come una serie di gaffes
senza fine e culminato con la ri-
chiesta direvoca della dirigente
del Ministero della Salute re-
sponsabile del progetto.

La ministra della Salute Bea-
trice Lorenzin ha provato a chia-
rire e a difendersi. Lo ha fatto
spiegando innanzitutto che quel-
ladiieriéuna start up, traducen-
dolo erroneamente con la parola
inizio. E ha proseguito sottoline-
ando i dati: «/importante sono i
fatti, nonle polemiche e i fatti so-
no che in Italia ci sono 700mila
persone che vogliono avere figli
senza riuscirvi, che ci sono milio-
ni di giovani e giovanissimi che
non conoscono la questione della
fertilita e i rischi ad essa connes-
si. Il ministero della Salute fa
prevenzione. Il nostro obiettivo &
l'informazione e la consapevo-
lezza, poi ognuno fa le sue scelte
ed & artefice del proprio desti-
no». Ha attaccato quelle che ha
definito «strumentalizzazioni»,
della politica perché ¢’¢ un sacco
di gente che aspira a fare il mini-
stro della Salute». Non ha potuto
non ammettere che la campa-
gna costata 113mila euro «era
proprio brutta ma io faccio il mi-
nistro e non il comunicatore;
dunque mi interessa il messag-
gio pilt della campagna in sé».
Ma ha precisato che nelle foto
utilizzate non c’era razzismo ma
un«errore tecnico e incapacita».

La ministra infatti racconta
di aver dovuto procedere con le
risorse interne del ministero
per mancanza di fondi e di aver
controllato personalmente la

locandina ma «in quella origi-
nale non é assolutamente rico-
noscibile il ragazzo di colore».
Quindi: «Abbiamo aperto
un’inchiesta interna per indivi-
duare i responsabili».

Nonostante i tentativi della
ministra le polemiche sono pro-
seguite. Mentre si tenevano le
quattro tavole rotonde che
avrebbero dovuto raccontare i
problemi della natalita in Italia
secondo il punto di vista del mi-
nistero, in tutt'Italia si sono
svolte manifestazioni che han-
no provato a raccontare che
non & colpa delle donne che
aspettano troppo (la clessidra
della prima criticatissima cam-
pagna) o che hanno comporta-
menti a rischio (alcol, droghe e
altri «cattivi compagni» dei ma-
nifesti pilt recenti). «Manca il
lavoro, contratti stabili, asili ni-
do e forme di welfare che aiuti-
no donne e famiglie» hanno ur-
lato i manifestanti.

In realtd pochi lo sanno ma
nel governo le politiche fami-
liari sono di competenza del
ministro degli Affari Regionali
Enrico Costa. «Lo Stato deve
fare di pitt», ha ammesso e ha
promesso di impegnarsi per al-
cune misure fra cui un voucher
di almeno mille euro per aiuta-
re chi ha bisogno di mandare i
figli all’asilo nido.
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ilministroal postomio,
e non parlo di membri
del governo. Sono avvezza
allespeculazionipolitiche,
ma non sono razzista”. La
ministra Lo-
renzinnonsi
sottrae al
fuocodifi-
ladichile
chiede
conto di
due campa-
gne sbagliate.
Ministra, cos'é accadu-
to?
Voglio pensare che si sia
trattato di inadeguatezza,
e non di dolo.
Ma lei, dopo tutto quello
che era successo, non a-
vrebbe dovutovisionare
la seconda campagna fi-
no all'ultima virgola?
L’ho fatto. Sono interve-
nutasullogo, sull'infogra-
fica. Ho visto e corretto
I'opuscolo finale.
Quello conil ragazzo ne-
ro?
L’opuscolo che mi hanno
portato avevaun’immagi-
neindistinta, conivoltipi-
xellati. Le faccio vedere
questo video (ce lo mo-
stra, ndr). Vede? Queste
sono le mie correzioni a
penna.
E quindi cos'é succes-
so?
Loscopriremo, hoavviato
un’indagine interna:
quell’opuscolo ¢ finito on
line con la foto originale.

I n tanti vorrebbero fare

Presadaunabancadatie
costata 9,5 euro.
Sa perché I'hanno fatto?
Perché avevano paura, al-
trimenti, diessere accusa-
ti di aver speso troppo.
Lei parla di uno dei suoi
ufficicome diunentein-
dipendente.
Hannofattotuttoinhouse.
La prima campagna non
I'hanno mostrata anessu-
no. Sarebbe dovutaessere
un teaser (un annuncio
pubblicitario anonimo, n-
dr) e invece I'hanno lan-

E laseconda?
Non hanno accettato
neanche la consulenza
gratuita di esperti di co-
municazione.
Molti I"'accusano di aver
usato un capro espiato-
rio. Hamaipensatodidi-
mettersi?
Neanche per sogno. Se a-
vessi vidimato io la foto
cheéandataonline,sareb-
bestataunamiaresponsa-
bilita. Ma cosi, no.
Possibile che non possa
interveniresenonconu-
na sospensione?
Vediamo. Intantopropor-
ro un diverso funziona-
mento del ministero.

SI.D'0.
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ROMA Fertility Fake (falso) bat-
te Fertility Day. Almeno in po-
polarita. 1l secondo scivolone
della campagna di comunica-
zione sull'infertilitd, compiuto
dal ministero della Salute, ieri
ha animato la protesta. E cosi
la contro-manifestazione or-
ganizzata da associazioni e
sindacati, in prima linea i gio-
vani, ha fatto passare in secon-
do piano l'obiettivo della mini-
stra Lorenzin. Che era la divul-
gazione di un tema sconosciu-
to alla maggior parte degli
italiani: 1a difficoltd a procrea-
re legata a cause da diagnosti-
care e rimuovere prima di sco-
prire, troppo tardi, di non po-
ter avere bambini.

I contestatori in piazza chie-
dono le sue dimissioni. Ma

Renzi le respinge: «Non scher-
ziamo. La verita € che la cam-
pagna ¢ inguardabile per co-

me ¢ stata realizzata. Ha sba-
gliato, anche lei lo ha ammes-
so. Il tema & reale, la mancata
crescita demografica. Pero lo
hanno detto in modo da far al-
zare i capelli a Berlusconi».

Risultato. Sono prevalse le
polemiche e le accuse sul pre-
sunto, recondito fine del mini-
stero, retto dalla rappresen-
tante di Ncd, di invitare gli ita-
liani a fare figli per combattere
la denatalita giunta a livelli di-
sastrosi: se continuasse cosi
tra 20 anni ci sarebbero piu
nonni che nipoti.

Non solo. Della campagna
di comunicazione € stato con-
testata anche l'ultima versio-
ne, rivista e corretta intera-
mente dopo la prima, mal rea-
lizzata, di inizio settembre. Ha
irritato 'immagine di uno de-
gli otto opuscoli pubblicati sul
sito ufficiale con le due meta
del cielo. I belli e buoni (e
bianchi) che perseguono cor-
retti stili di vita e dunque sono
fertili. Nella meta inferiore i
brutti, cattivi e neri che fuma-
no droga e non possono ripro-
dursi. Messaggio razzista, ¢ la
feroce critica. 1l depliant a po-
che ore dalla comparsa su
www.ministerosalute.it mer-
coledi pomeriggio ¢ stato su-
bito rimosso assieme a chi sa-
rebbe la presunta responsabi-
le dell’errore tecnico, Daniela
Rodorigo.

A Roma era in programma
l'evento centrale, un convegno
con esperti di grido sul proble-

ma dell'infertilith. Ma Loren-
zin ha passato il tempo davanti
alle telecamere, a spiegare e
giustificare: «Da una parte ci
sono le polemiche, alcune
strumentali, di impronta poli-
tica. To che faccio la politica, so
bene come funziona e fin qui
mi sta bene. Pero addirittura
accusarmi di razzismo € gra-
vissimo, inaccettabile. Dall’al-
tra ci sono le manovre. In mol-
ti vogliono prendere il mio po-
sto; se qualcuno lo vuole, pre-
go si accomodi. To intanto
perd mi occupo di prevenzio-
ne e salute».

Sul web si sono moltiplicati
ironie e attacchi di ogni gene-
re da parte di Pd, Sinistra ita-
liana, Associazione Luca Co-
scioni. Intorno a lei televisioni
giapponesi, americane olan-
desi. Fuori dalla sede del con-
vegno, a due passi da piazza di
Spagna, splendida per la acce-
cante scalinata appena restau-
rata, i manifestanti del Fake,
riuniti sotto 'hashtag #sonoi-
nattesa.

Qualche decina di persone
armate di clessidra (il conte-
statissimo simbolo della cam-
pagna prima versione) e di cu-
scini infilati sotto la maglietta
per simulare la gravidanza,
chiedono le sue dimissioni. E
snocciolano come un rosario
le loro richieste al governo:
«Siamo in attesa di diritti, wel-
fare, diritto allo studio, am-
biente sano e adozioni per le
coppie omosessuali».

Margherita De Bac

mdebac@corriere.it
® RIPRODUZIONE RISERVATA
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http://www.doctor33.it/

Dieci farmaci approvati dall'Ema. Tre
sono antitumorali

Dieci farmaci, di cui tre da utilizza rein am bito oncologico, sono stat i
raccomandati dal Comitato Chmp dell'Agenzia europea dei medicinali (Ema) nel
corso del suo meeting di settembre. Uno di  questi ¢ il Lartruvo (olaratumab),
che ha ottenuto l'autorizzazione al commercio condizionata per il trattamento di
pazienti adulti con sarcom a dei tessuti molli avanzato. L'utilizzo d eve avvenire
in combinazione con doxor ubicina nei pazienti per i quali si debbano escludere
la chirurgia o la radioterapia e che siano naive al tr attamento con doxorubicina.
Disponibile come i nfusione, olaratum ab, € un anticorpo monoclonale umano |,
che agisce come antagonista del rece ttore PDGFR-alfa e haricev  utola
designazione di farmaco orfano. Il second o antitumorale e Ibrance (palbo ciclib,
autorizzato per il trattamento delle donne in postmenopausa con cancro al seno
metastatico positivo al recettore degli estrogeni e negativo al recettore di tipo 2
del fattore di cres cita ep idermico umano, ch e non ab bia ancora ricevuto una
terapia endocrina.

Infine, il Chmp ha raccomandato la co mmercializzazione condizionata per
Ninlaro (ixazo mib), designato come or phan drug; dis ponibile in capsul e va
usato in combin azione con lenalidomide e desametasone per il trattam ento di
pazienti adultico n mielomam ultiplo che hanno ricevuto almeno una
precedente terapi a. Oltre a questi tre antitumorali, hanno ricevuto un pare re
positivo dall'Agenzia regolatori a eu ropea quattro farmaci generici: Ivabradina
JensenR (ivabrad ina) e Iv abradina Zent iva (ivabrad ina) pe r il trattamento
dell'angina pectoris e dello scompens o cardiaco, Emtricitabina / Tenofovir



http://www.doctor33.it/pianeta-farmaco/dieci-farmaci-approvati-dallema-tre-sono-antitumorali/?xrtd=

disoproxil Zentiva (emtrici tabina / tenofovir disoprox il) per trattare pazienti
Hiv positivi e Granpidam (sildenafil) da utilizzare per l'ipertensione arterio sa
polmonare. Sono stati poi approvati Glyxambi (empagliflozin / linagliptin) per il
trattamento del diabete di tipo 2 e Pars abiv (etelcalcetide) perip azienti con
iperparatiroidismo secondario. Infine un'applicazione ibrida, sig ma-tau acido
chenodesossicolico, ha ricevuto un parere positivo dal Chmp per il trattamento
della xantomatosi cerebroten dinea. Anche in questo caso il farmaco ha ha una
designazione di farmaco orfano.




22-09-2016

http://www.ansa.it

Tumori:denuncia chock in Gb,niente
farmaco salvavita a donne

Times, tagli 'uccidono' 1180 pazienti con tumore a seno all'anno

LONDRA - | tagli alla sanita pubblica britannica uccidono indirettamente nel Paese piu di 1000
donne all'anno colpite da cancro al seno. L'accusa arriva da un‘organizzazione non governativa
e viene ripresa oggi da vari giornali fra cui il Times, che denuncia in particolare come la scure
dei pagamenti dell'Nhs, il sistema sanitario nazionale del regno, si sia abbattuta su medicinali
considerati 'salvavita' - e comunque in grado secondo gli specialisti di allungare in modo
significativo le prospettive di sopravvivenza delle pazienti - il cui costo medio giornaliero per
singola unita’' viene calcolato in non piu’ di 19 pences, circa un quarto di euro.

Il riferimento e’ a una categoria di farmaci a basso costo - detti biofosfati - nati per trattare le
osteoporosi, ma che secondo ricerche recenti possono avere un impatto significativo anche sul
cancro al seno, con una riduzione della mortalita a 10 anni calcolata in un 20% di casi,
rafforzando le ossa e frenando la possibile diffusione di cellule tumorali. Farmaci che tuttavia,
come denuncia una delle maggiori associazioni di oncologi britannici, non e’ piu prescrivibile a
livello di routine, essendo ormai finanziato dall'Nhs solo per lI'uso originario, nell'ambito dalla
‘ottimizzazione' dei fondi decisa dopo gli ultimi tagli alla sanita dei governi conservatori.

Secondo I'ong Breast Cancer Now, questo significa che circa 27.000 donne con il cancro al
seno sono private oggi di tali farmaci sull'isola. E che si ‘condannano a morte' ogni anno circa
1.180 pazienti in teoria possibili da salvare.(ANSA).



http://www.ansa.it/saluteebenessere/notizie/rubriche/salute/2016/09/22/tumoridenuncia-chock-in-gbniente-farmaco-salvavita-a-donne_a990735e-9f73-4cc1-b7d2-696ca40f6a6c.html
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Sale il numero di chi usa le e-cig
(e anche di chi smette di fumare)

Secondo gli autori di uno studio recente «non emerge un legame diretto fra
I due fenomeni», ma gli esperti le consigliano a chi non ha alcuna intenzione
di smettere o a chi ci ha gia provato con i mezzi tradizionali e non ci € riuscito

Quanto piu si diffonde I’uso della sigaretta elettronica, tanto piu cala il numero dei tabagisti. Lo sostiene
un’indagine da poco pubblicata sul British Medical Journal da ricercatori dell’University College di Londra:
hanno analizzato i dati contenuti nel Smoking Toolkit Study, che raccoglie da anni informazioni sulle
abitudini tabagiche in Inghilterra. Stando alle loro stime, nel 2015 «grazie all’aiuto delle e-cig» avrebbero
smesso di fumare circa 18mila inglesi.

Molti gli studi cercano di fare chiarezza

Secondo I’Organizzazione Mondiale della Sanita le e-cig non possono a oggi essere dichiarate né efficaci per
la disassuefazione ne sicuramente innocue, sia che il loro vapore contenga 0 meno nicotina. Bisogna poi
tenere presente che ci sono in commercio decine di tipi diversi di sigarette elettroniche, con contenuti e
miscele differenti. Numerosi studi, in tutto il mondo, stanno cercando di fare chiarezza sulla loro utilita o
meno per smettere di fumare, ma i risultati ottenuti finora sono sempre parziali e ad oggi non esiste una
risposta valida in maniera definitiva. «Anche quest’ultima indagine non fornisce un riscontro conclusivo -



http://www.corriere.it/salute/sportello_cancro/16_settembre_21/sale-numero-chi-usa-cig-anche-chi-smette-fumare-db2bd2e6-7fff-11e6-b38f-35d885ba0cf1.shtml

scrivono gli autori dello studio -, ovvero non é stato possibile stabilire un legame diretto tra chi dice addio al
tabacco e chi svapa. Quello che appare evidente nell’arco del 2015 e che cresciuto in Inghilterra il numero sia
di utilizzatori di sigarette elettroniche sia di quanti sono riusciti a smettere di fumare».

In Italia é cresciuto il numero di chi «svapa»

Secondo le stime, 2,8 milioni di abitanti del Regno Unito usano e-cig. In Italia, il rapporto annuale
dell’Osservatorio fumo, Alcol e Droga (Ossfad) dell’Istituto Superiore di Sanita (Iss) nel 2016 ha registrato,
per la prima volta dopo tre anni, un sensibile incremento dell’uso della sigaretta elettronica: gli utilizzatori di
e-cig sono infatti passati dall’1,1 per cento della popolazione del 2015 al 3,9 per cento del 2016. Otto
utilizzatori di e-cig nostrani su dieci sono comunque «duali», ovvero fumano sia sigarette normali che
elettroniche, mentre tra gli utilizzatori esclusivi di sigaretta elettronica (18,4 per cento degli utilizzatori di e-
cig) ci sono sia fumatori che hanno smesso di fumare (7,7 per cento) sia persone che si sono avvicinate per la
prima volta alla sigaretta elettronica ma non erano fumatori (10,7).

83mila morti da fumo ogni anno

Il tabacco e la prima causa di morte nel nostro Paese, da solo responsabile di 83mila decessi ogni anno. Oltre
1’80 per cento dei 40mila casi di cancro al polmone individuati ogni anno in Italia riguarda chi e o e stato un
fumatore e sempre al tabacco sono direttamente collegati molti tipi di tumori differenti, a cui vanno aggiunti
migliaia di casi di differenti patologie respiratorie e cardiovascolari. «<Non fumare o smettere di farlo & un

passo fondamentale per la salute, ma il numero dei tabagisti in Italia resta stabile da anni - commentano gli
esperti della Lega Italiana Antifumo (Liaf), durante un meeting tenutosi nei giorni scorsi a Roma per fare il
punto sulla sigaretta elettronica -. La posizione dell’Iss e del Ministero della Salute italiani sono molto piu
cautelativi rispetto a quelli britannici: sebbene non contrari a priori alle e-cig, attendono conferme sulla loro
sicurezza ed efficacia prima di proporle come strumenti per smettere. Tuttavia, almeno a chi non ha alcuna
intenzione di smettere o a chi ci ha gia provato con i mezzi tradizionali e ha fallito, questo strumento andrebbe
consigliato in quanto meno nocivo delle sigarette tradizionali.

Tutti i metodi per smettere

Esistono diversi metodi collaudati per liberarsi dall’assuefazione al tabacco: pillole, cerotti, inalatori, gomme

da masticare e farmaci per attenuare i sintomi dell’astinenza. L’Italia, come riportano i dati Ossfad, e agli
ultimi posti in Europa nella vendita di farmaci utilizzati nella terapia di disassuefazione dal fumo, ma diversi
studi hanno dimostrato che, per avere successo, € fondamentale personalizzare I’intervento sulle abitudini del
singolo fumatore: rivolgersi a uno dei moltissimi Centri Antifumo (numero verde 800.554.088) puo essere il
modo migliore per ricevere sia sostegno psicologico che i medicinali o il supporto piu adeguato.
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POCHE LE REGIONI CON SINERGIE
La cura dei linfomi risulta piu efficace

quando vi € una rete di Centri integrati

PROGRESSI
Piu guarigioni
e migliore

qualita di vita

B «Negli ultimi 20 anni grazie
al progresso terapeutico - ri-
corda Enrica Morra presiden-
te Associazione malattie del
Sangue (Ame Onlus) - sono
stati fatti enormi passi avanti
nella gestione dei linfomi: so-
no aumentate le guarigionu e
ridotti gli effetti collaterali dei
trattamenti. E perd importan-
teper tutti i pazientu accedere
con tempestivita e in comple-
ta sicurezza alle moderne mo-
dalita di cura. In particolare,
le terapie innovative includo-
no farmaci, modalita di som-
ministrazione e procedure di
cura ad alta complessita. Per
questo é fondamentale lo svi-
luppo delle Reti Ematologiche
in tutto il Paese, seguendo
I'esempio di quella lombarda
che, attraverso il coinvolgi-
mento coordinato degli specia-
listi, garantisce livelli di alta
specializzazione in campo dia-
gnostico e terapeutico».

In occasione della Giornata
Mondiale per la Consapevolez-
za sul Linfoma, parte la cam-
pagna nazionale «Non brucia-
re il tempo, mettilo a fuoco -
Uno scatto contro il linfoma»,
vuole sottolineare il valore del
tempo per tutte le persone
che vivono da vicino, nei Cen-
tri ematologici italiani, 'espe-
rienza di un tumore del san-
gue. Pazienti, famigliari, ami-
ci, medici e personale sanita-
rio possonoinviare tramite
Whatsapp (al  numero
331.16.34.628) una frase o una
fotografia sul tema del valore
del tempo «Nel linfoma
non-Hodgkin , fino agli anni
novanta, il tasso di guarigione
per la forma aggressiva era al
di sotto del 50%, mentre oggi 2
pazienti su 3 possono conside-
rarsi guariti; stessa cosa possia-
mo dirla per il linfoma follico-
lare, dove siamo arrivati ad
una sopravvivenza media di ol-
tre 10 anni», afferma Caterina
Golotta, Country OncoHema-

tology Medical Affairs Leader
di Roche Italia.
LC
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B Nuova dura interrogazione in Senato
sull'operato dell'Agenzia italiana del farmaco.
QuestavoltaLucioBarani (Ala) tornaarivolger-
si ai ministri dell'Economia e delle finanze e
della Salute, puntandoil dito in particolare sul-
la trattativa secretata dell'Aifa con Gilead peril
prezzo del super-farmaco anti-epatite Ce sulla
gestione della vicenda. Il senatore chiede di
«istituireuna Commissione parlamentared'in-
chiesta sulla negoziazione del prezzo» del far-
maco (il principio attivo & sofosbuvir), «che pos-
sa fare definitiva chiarezza sull'incredibile vi-
cenda della trattativa riservata e verificarne
I'equita e la correttezzar. «L.'azienda produttri-
ce - scrive - ha realizzato ingenti profitti ed &
stata oggetto di pesanti critiche peril costo ele-
vato del farmaco nel nostro Paese, al contrario
di quanto avviene in Paesi come I'Egitto e1'In-
dia, divenute mete di una sorta di triste, ma ne-
cessario, "turismo terapeutico"», a giudizio
dell'interrogante «ancor pit atroce del turismo
sessuale», silegge nell'interrogazione.

«Nella negoziazione del prezzo del farmaco
innovativo perlacuradell'epatite C,il "sofosbu-
vir", 1'Aifa - continua Barani - avrebbe assunto
una trattativa secretata che, invece di garantire
unprezzoaccessibileal farmaco, sisarebbecon-
clusa conladeterminazione di un altissimo co-
stodelfarmaco, talecheunciclo dicuracomple-
to costa pocomeno di40.000 euro per paziente,
conuneffetto moltonegativosullaspesafarma-
ceutica del Servizio sanitario nazionale, che vi-
rasempre di pili verso il rosso intenso». Mentre
in Egitto, «con 1'accordo stipulato dal ministro
dellaSaluteegiziano elastessacasafarmaceuti-
ca, il costo del farmaco e tale che un ciclo com-
pleto costa poco pil di 800 euro. Quindi, in Ita-
lia, una curacompleta per portarealla guarigio-

ne un paziente, rispetto all'Egitto, costa il
5.000% in pil». E «l'Ttalia & uno dei Paesi euro-
pei con il maggior numero di malati di epatite
Cr.

Anche quello dei numeri & un tema da verifi-
care. «Tuttigli osservatori epidemiologicinazio-
nali pil1 qualificati», e qui Barani ricorda diversi
istituti, «all'epocadellacontrattazione del prez-
zo» del farmaco, «dichiaravano che gli italiani
affetti da epatite C erano tra 1,3 e 2 milioni (an-
chesealcunerilevazioniindicavano cifre anco-
rapil alte); inItalia, dunque, la spesa totale del
farmaco per far guarire tutti coloro che sono
affetti da epatite C (considerando almeno 1,5
milioni di pazienti) avrebbe un costo di circa 60
miliardi di euro, mentre lo stesso trattamento
almedesimonumero dipersone malatein Egit-
to costerebbe un miliardo e 200 milioni di eu-
ro». Ebbene, «tenuto contodei gravissimirifles-
si dell'elevato costo del farmaco sulla salute
pubblica e sulla stessa sopravvivenza di centi-
naia di migliaia di pazienti», Barani sollecita
l'istituzione di una Commissione parlamenta-
re d'inchiesta; chiede di sapere «se i ministri
nonravvedano gravi profili diillegittimita, rela-
tivamente alla trattativa secretata», che «viole-
rebbero» le «<normative del nostro Paese». Inol-
tre, se «non non riscontrino la possibile sussi-
stenzadi profilidiresponsabilita amministrati-
vae penalein capo al direttore generale dell'Ai-
fa, e al presidente».
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Ml Preoccupaladiffu-

sione tra gli studenti

europeigiaal5-16an-

nidellenuove sostan-

ze psicoattive (Nps) o

smartdrug, eil consu-

mo di sostanze illeci-

te.Indiminuzione, invece, quellodialcoleditabacco. E
inItaliala cannabisélo«sballo» pitdiffuso fraigiovanis-
simi. Sono solo alcuni dei risultati pubblicati nell'ulti-
mo rapporto del progetto Espad (European School Sur-
vey Project on Alcohol and other Drugs), su 35 Paesi
europeie 96.043 studenti chenel 2015hanno partecipa-
toall'indagine. EinItalia? La cannabis vanta una percen-
tuale ben piti altarispetto alresto d'Europa (27% contro
il 16%) e in aumento rispetto al 2011 (21%). Ad averla
provata negli ultimi 30 giorni & il 15% degli adolescenti
italiani, secondisolo ai coetaneifrancesi (17%).115% dei
nostri studenti, inoltre, riferisce di aver provato Nps al-
meno una volta nell'ultimo anno, attestandosi al sesto
posto su 35 Paesi. Ancora: la percentuale di fumatori
quotidiani fra gli adolescenti europei & diminuita dal
21% al 12% e il 46% degli intervistati ha riferito di aver
fumato almeno una volta nella vita. In Italia ad aver
sperimentato 1'uso di tabacco & il 58% degli studenti,
mentre nel 1995 la percentuale si attestava al 64. 11 37%
perd ha fumato nell'ultimo mese, una diffusione piut
elevatarispetto alla media dei coetanei europei.
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Il Iato oscuro della serotonina

Da sempre descritto come I'ormone del buonumore e considerato
I’arma vincente dei farmaci antidepressivi, il neurotrasmettitore
cerebrale non regala solo sorrisi. Uno studio su Nature dimostra che
e responsabile anche degli stati ansiosi

La chiave che apre le porte al buonumore, la soluzione per la depressione, I’ormone della
felicita alla base del successo di molte terapie “miracolose” in grado di curare invalidanti
disturbi psichici.

Cosi eravamo abituati a descrivere la serotonina, il neurotrasmettitore capace di farci
sorridere alla vita. Ma un team di ricercatori della School of Medicine della North Carolina
University ora scopre un lato oscuro della serotonina che ne mette in discussione la
consolidata fama: non solo sorrisi, la molecola e responsabile anche degli stati ansiosi. Il
sospetto e nato osservando gli effetti collaterali di diffusissimi psicofarmaci come il Prozac:
le medicine appositamente studiate per innalzare il livello della serotonina nel cervello, i
cosiddetti inibitori selettivi della ricaptazione della serotonina (Ssri), rischiano in alcuni casi
di aumentare I’ansia e addirittura alimentare pensieri suicidi. Come mai? Per scoprirlo gli
scienziati americani hanno condotto un esperimento sui topi. | risultati pubblicati su Nature
dimostrano che il legame tra serotonina e ansia non é solamente un effetto secondario
possibile, ma una condizione inevitabile. Gli scienziati hanno notato che leggere scosse
elettriche inferte agli animali provocavano I’attivazione di neuroni che producono
serotonina in un’area cerebrale generalmente coinvolta nei disturbi dell’umore e nella
depressione, il nucleo dorsale del rafe.

Aumentando in modo artificiale I’attivita di questi neuroni i topi si mostravano sempre piu
ansiosi. Grazie a tecnologie sofisticate per monitorare I’attivita cerebrale degli animali, i
ricercatori sono stati in grado di individuare e mappare quello che hanno definito come il
circuito “essenziale” guidato dalla serotonina che regola la paura e I’ansia.
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«Questo risultato - spiega Thomas Kash, tra gli autori dello studio - ci aiuta a comprendere
meglio le reti cerebrali che mettono in connessione I’ansia e la paura nei mammiferi».

Gli scienziati ritengono che quanto scoperto sui topi possa essere valido anche per gli
umani, visto che la regione cerebrale dove agisce la serotonina e simile in entrambe le
specie.

Il prossimo passo sara individuare farmaci in grado di superare gli effetti collaterali delle
terapie antidepressive: «La speranza - dice Kash - & quella di poter identificare un farmaco
in grado di interrompere questo circuito che le persone possano assumere nelle prime
settimane di terapia con farmaci Ssri». Forse, dicono gli autori dello studio, non c’é neanche
bisogno di testare nuove molecole. Sul mercato potrebbero esistere gia delle medicine
capaci di bloccare gli effetti collaterali della serotonina. «Speriamo di individuare un
recettore nel cervello che sia gia bersaglio di farmaci esistenti. Uno di questi potrebbe
rivelarsi utile per le persone che gia assumono Ssri».
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Cosil lo stress riduce 1 benefici di una
dieta sana

Aumenta i livelli di inflammazione, nonostante un basso consumo di grassi saturi

Gli sforzi per seguire una dieta sana, povera di grassi saturi, possono venire in parte vanificati dallo
stress, in grado di privare I’organismo dei benefici di una buona alimentazione agendo sull’elaborazione
dei lipidi. Ad averlo suggerito per la prima volta e uno studio condotto The Ohio State University.

I soggetti reclutati per lo studio, 58 donne di cui 38 sopravvissute di cancro al seno e di eta media di 53
anni, sono stati suddivisi in due gruppi e invitati a consumare due colazioni diverse: una sana e leggera
ed un’altra con biscotti, uova, salsa e salsicce, ad alto contenuto di grassi saturi. E noto che sia la dieta
che lo stress possono influire sull’infiammazione dell’organismo e cio e molto importante perché
I’inflammazione cronica € nociva all’organismo e all’origine di numerose patologie. Cosi i ricercatori
hanno analizzato quindi i livelli ematici di alcuni marcatori dell’inflammazione, tra cui la proteina C-
reattiva e il siero amiloide A, delle donne prima dei pasti e hanno considerato anche altri fattori che
potevano alterare il risultato, come la differenza di eta, il grasso addominale e I’attivita fisica.

Le analisi del sangue dei due gruppi ha confermato che le donne che avevano mangiato dei grassi
«buoni» avevano dei valori migliori. Ma cio non era piu vero quando le donne, il giorno prima dello
studio, avevano vissuto un evento stressante e avevano riportato alti punteggi ad un questionario
somministrato loro di valutazione dei fattori stressanti. In questo caso, le donne avevano un livello di
inflammazione maggiore rispetto alle donne che avevano consumato un pasto ricco di grassi «cattivi»
ma non erano stressate. Per gli autori dello studio, apparso sulla rivista Molecular Psychiatry, questi
risultati sul legame tra benessere mentale e fisico non significano che nei giorni di stress sia concesso
mangiare qualunque cosa, ma suggeriscono invece di prestare attenzione allo stress e di adottare sempre
una dieta sana.
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