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PSICOLOGIA 

Il progetto ‘Salute allo specchio’ sconfigge il 
cancro con la bellezza 

Insegnare alle donne con tumore a gestire dal punto di vista estetico gli effetti di chemioterapia, chirurgia, 

radioterapia, migliora la qualità della vita. A dirlo è anche uno studio scientifico 

 

Quella contro il cancro è una lotta dura, che spesso lascia cicatrici sulla pelle e nella mente. Nel 2013 una 

psicologa, Valentina Di Mattei, ricercatrice presso la Facoltà di psicologia, e un medico, Giorgia Mangili, 

responsabile dell’oncologia ginecologica dell’ospedale San Raffaele, hanno ideato un progetto per aiutare 

le donne colpite da tumore ritrovare vitalità, femminilità e desiderio di stare con gli altri. Il progetto si chiama 

‘Salute allo specchio’ ed è stato promosso dall’ospedale San Raffaele, in collaborazione con l’università 

Vita-Salute. L’esperienza di questi primi anni di ‘Salute allo specchio’ è diventata uno studio, pubblicato 

sulla rivista Frontiers of psychology, sugli effetti concreti che un supporto psico-sociale nella gestione degli 

effetti delle terapie ha sulla salute delle pazienti. “Fin dal principio abbiamo pensato di valorizzare ‘Salute 

allo specchio’ associandola ad un progetto di ricerca - spiega Di Mattei - si tratta di un’iniziativa poco 

tradizionale per un ospedale, dunque abbiamo voluto darle una sostanza e un metodo che potessero 

mostrarne la bontà e l’efficacia anche da un punto di vista scientifico, quindi come qualcosa di 

oggettivamente valido, riproducibile e condivisibile.” 

Il progetto. ‘Salute allo specchio’ insegna alle pazienti alcune strategie per gestire dal punto di vista 

estetico gli effetti collaterali dei trattamenti chemioterapici, chirurgici, radioterapici. Dopo un primo colloquio 

psicologico individuale, si articola in tre incontri di gruppo, a cadenza settimanale, con la presenza costante 

di un’équipe di psicologi e medici che garantisce la gestione tempestiva di eventuali difficoltà e che 

favorisce la possibilità che il gruppo stesso agisca come fattore terapeutico attraverso la condivisione e il 

confronto. Il primo incontro di ‘Salute allo specchio’ è dedicato alla cura del volto, con l’insegnamento di 

http://www.liberoquotidiano.it/news/salute/13289617/il-progetto-salute-allo-specchio-sconfigge-il-cancro-con-la-bellezza.html


tecniche di trucco e consigli sull’uso di parrucche e foulard. Durante il secondo incontro un dermatologo 

insegna alle pazienti come prendersi cura del proprio corpo e della propria pelle durante le terapie e una 

consulente d’immagine aiuta ciascuna donna a valorizzare il proprio aspetto, in particolare attraverso l’uso 

dei colori. In ognuna di queste occasioni, le partecipanti ricevono un trattamento specifico e personalizzato. 

L’ultimo incontro è dedicato a una discussione di gruppo, condotta da psicologi, sull’esperienza condivisa. 

Lo studio. Lo studio su ‘Salute allo specchio’ ha riunito un teammultidisciplinare di psicologi, medici e 

statistici e ha coinvolto 88 pazienti oncologiche, tutte reclutate presso l’ospedale San Raffaele, in tre tempi 

differenti: durante il colloquio preliminare con lo psicologo, al termine del terzo incontro e a distanza di tre 

mesi dalla partecipazione al progetto. Ciascuna paziente ha risposto a una serie di test che hanno valutato 

comparativamente l’impatto del progetto su alcune variabili psicologiche come l’ansia, la depressione, la 

percezione della propria immagine corporea, l’autostima e la valutazione della propria qualità di vita. Il 

lavoro del team di ricerca ha verificato se e in che modo questi outcome si modificassero nel tempo e se ci 

fosse anche una modulazione operata da caratteristiche socio-demografiche (ad esempio età, stato civile, 

professione, presenza di figli) e cliniche (eventuali recidive, tipo di diagnosi, altri trattamenti psicologici 

ricevuti) delle pazienti. 

I risultati. I risultati ottenuti sono estremamente incoraggianti: “Partecipare al nostro programma ha 

determinato un netto miglioramento delle variabili psicologiche misurate. Non solo abbiamo rilevato una 

significativa riduzione della sintomatologia ansiosa e depressiva e dei problemi associati all’immagine 

corporea, ma anche un incremento dei livelli di autostima; ciò suggerisce che la partecipazione a questo 

progetto potrebbe facilitare un migliore adattamento alla malattia e al trattamento oncologico - conclude Di 

Mattei - pur nelle più rosee prospettive, non ci saremmo aspettati dei risultati così favorevoli. Questo studio 

ci autorizza a promuovere l’importanza di questo tipo di interventi come parte integrante del percorso di 

cura, insieme alle terapie convenzionali. Considerare il paziente nell’interezza della sua persona, nel caso 

dell’approccio terapeutico al cancro, non può essere considerato qualcosa di accessorio”. 

“Sono contenta di aver contribuito, con la mia expertise statistica, ad un progetto così innovativo – ha 

dichiarato Chiara Brombin, ricercatrice del centro universitario di statistica per le scienze biomediche 

dell’università Vita-Salute - Questa collaborazione e l’ottimo risultato scientifico ottenuto mostrano quanto 

sia importante avviare studi interdisciplinari che consentano il dialogo tra psicologi ed esperti di metodi 

quantitativi statistici così da rafforzare la metodologia della ricerca degli studi di psicologia e contribuire a 

valutare gli outcome di interesse, a misurare l’efficacia di un intervento, a comprendere il fenomeno oggetto 

di studio, anche in presenza di relazioni complesse tra le variabili indagate. È stato inoltre un ottimo 

strumento di integrazione tra didattica e ricerca, avendo visto una partecipazione attiva dei laureandi della 

facoltà di psicologia ed essendo stato oggetto di diverse tesi di laurea e assegni di ricerca degli studenti e 

ricercatori dell’università Vita-Salute”.  

(MATILDE SCUDERI) 
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L’igiene orale riduce il rischio di tumori 
a esofago, collo e testa 

 

FABIO DI TODARO 

Sui batteri che albergano nella nostra bocca possiamo farci poco o nulla, per il momento. Ma 
sull’igiene orale sì , invece: anche per ridurre il rischio di ammalarci di tumore dell’esofago, 
una neoplasia che ogni anno colpisce quasi duemila italiani, con tassi di sopravvivenza a lungo 
termine ancora piuttosto bassi (inferiori al 10 per cento). La notizia emerge da uno studio 
pubblicato sulla rivista «Cancer Research».  
  
Il ruolo del microbiota orale   
I ricercatori hanno utilizzato i campioni orali prelevati da oltre 122mila statunitensi arruolati 
in due grandi studi condotti dall’American Cancer Society per valutare l’impatto del microbiota 
orale - ovvero l’insieme dei batteri che popolano la nostra bocca - sulla probabilità di 
insorgenza di un tumore dell’esofago.   
  
Punto fermo della ricerca sono state le conclusioni di altri studi, che in realtà avevano 
evidenziato una correlazione tra le flore batteriche rivelate nelle persone colpite 
dalla parodontite e il rischio di sviluppare un tumore della testa e del collo.   
  
In dieci anni di osservazione, sono state 106 le diagnosi di tumore dell’esofago registrate nel 
campione osservato. Dal confronto con i soggetti sani, è emerso che due batteri (Tannerella 
forsythia e Porphyromonas gingivalis) più facili da trovare nel cavo orale di persone colpite da 
parodontite risultavano in realtà associati anche a un rischio più alto di ammalarsi di tumore 
dell’esofago: sia dell’adenocarcinoma sia della forma a cellule squamose.   
  
«Il nostro studio indica un ruolo potenziale da parte di alcuni batteri nell’insorgenza della 
malattia - afferma Jiyoung Ahn, epidemiologo del Perlmutter Cancer Center di New York e 
autore della pubblicazione -. Allo stesso modo è possibile immaginare che ci siano 
microrganismi la cui presenza risulta meno associata alla malattia oncologica. Queste 
conclusioni devono portarci a valutare maggiormente l’impatto del microbiota orale sulla 
salute, in questo caso dell’esofago».  

http://www.lastampa.it/scienza/speciali/denti
http://cancerres.aacrjournals.org/content/77/23/6777
http://www.lastampa.it/2015/11/09/scienza/speciali/denti/parodontite-la-malattia-che-pu-far-cadere-i-denti-ri6cOTxGFS9ibw1BFTCpzK/pagina.html
http://www.lastampa.it/2017/09/19/scienza/benessere/tumore-alla-testa-e-al-collo-le-cifre-di-un-male-raro-DkcCtKwejSZbXVnCd7t6HJ/pagina.html
http://www.lastampa.it/2017/12/13/scienza/benessere/ligiene-orale-riduce-il-rischio-di-tumori-a-esofago-collo-e-testa-DsXLHvwNIABdeYF6khU20L/pagina.html


  
L’importanza di una corretta igiene orale   
Il tumore dell’esofago mostra tassi di guarigione bassi per via di diagnosi che ancora troppo 
spesso avvengono in fase avanzata. I fattori di rischio sono noti - alcol e fumo in primis, a 
seguire l’eccesso di peso - ma non ci sono marcatori predittivi della malattia. Da qui l’ipotesi 
che questi possano essere rintracciati all’interno della nostra bocca.  
  
I ricercatori hanno fatto appello anche all’igiene orale, per una prevenzione ad ampio spettro 
che riguardi anche i tumori dell’esofago. «La pulizia dei denti accurata e personalizzata resta 
un cardine della prevenzione, soprattutto negli anziani e in chi ha le gengive già infiammate - 
afferma Claudio Gatti, presidente della Società Italiana di Parodontologia e Implantologia 
(Sidp) -. I denti vanno lavati per 4-5 minuti ogni volta che si è mangiato o almeno due volte al 
giorno. Agli anziani consigliamo inoltre lo spazzolino elettrico anziché quello manuale, per 
ridurre la necessità di movimenti complessi e assicurarsi una miglior pulizia. Sì anche agli 
scovolini interdentali, mentre i collutori antiplacca vanno impiegati soltanto su prescrizione 
del dentista. Queste indicazioni aiutano a ridurre le conseguenze della parodontite e 
mantenere un sorriso sano a lungo».  
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Cancro mammario. In chemioterapia il “riposo
ovarico” preserva la fertilità

 
“Sospendere” temporaneamente la funzione ovarica durante la chemioterapia per
un carcinoma mammario può preservare la fertilità. Una metanalisi condotta da
ricercatori belgi ha evidenziato come questa opzione sia associata a un
significativa riduzione del rischio di insufficienza ovarica prematura indotta dalla
chemioterapia 

 
(Reuters Health) – La soppressione temporanea della funzione ovarica può preservare la fertilità durante la
somministrazione di chemioterapia nel carcinoma mammario. Il trattamento con un analogo dell’ormone di
rilascio delle gonadotropine (GnRHa) potrebbe proteggere la funzione ovarica e, potenzialmente, preservare la
fertilità nelle donne in premenopausa che ricevono la chemioterapia per carcinoma della mammella in stadio
iniziale. E’ quanto rileva una recente revisione della letteratura sulla materia condotto da ricercatori dell’Institut
Jules Bordet di Bruxelles.

 
La premessa

 La metanalisi ha rilevato che la somministrazione di GnRHa durante la chemioterapia è associata a una
significativa riduzione del rischio di insufficienza ovarica prematura indotta dalla chemioterapia (POI), ha riferito
Matteo Lambertini , dell’Institut Jules Bordet di Bruxelles, lo scorso 7 dicembre al congresso sul tumore del seno
di San Antonio.

 
L’insufficienza ovarica è un effetto collaterale comune della chemioterapia nelle donne in pre-menopausa che ha,
come conseguenza, un sostanziale impatto negativo sulla qualità della vita. La crioconservazione di ovociti/
embrioni sono strategie standard per preservare la fertilità, ma non prevengono il rischio di POI indotto dalla
chemioterapia. La soppressione temporanea dell’ovaio con GnRHa durante la chemioterapia è stata studiata in
diversi studi randomizzati controllati come strategia per preservare la funzione ovarica e la potenziale fertilità, ma
i dati sono ancora misti e il suo ruolo rimane controverso, hanno ribadito i ricercatori.

 
La metanalisi

 Per fornire prove più esaustive, Lambertini e colleghi hanno condotto una metanalisi dei dati di singoli pazienti
relativi a cinque studi randomizzati controllati in cui donne in pre-menopausa con carcinoma mammario in stadio
iniziale erano state randomizzate alla chemioterapia da sola (braccio di controllo, 437 donne) o con concomitante
terapia a base di GnRHa (436 donne). Il tasso di POI era significativamente più basso nel gruppo GnRHa
rispetto al gruppo di controllo (14% vs 31%). Le donne nel gruppo GnRHa hanno avuto il 62% in meno di rischio
di sviluppare POI rispetto alle donne partecipanti nel gruppo con sola chemioterapia (P <0,001). I tassi di
amenorrea a un anno dopo la chemioterapia non differivano significativamente (37% con GnRHa e 40% in
assenza), ma a due anni meno donne trattate con GnRHa presentavano amenorrea (18% vs 30%; P = 0,009).
Trentasette (10,3%) donne nel gruppo GnRHa hanno avuto almeno una gravidanza post-trattamento durante il
follow-up rispetto a 20 (5,5%) pazienti nel gruppo di controllo (P = 0,03).

 
I commenti

 “Sebbene i numeri assoluti rimangano bassi, abbiamo osservato un raddoppio del numero di gravidanze post-
trattamento nelle pazienti del gruppo GnRHa rispetto a quelle trattate con la sola chemioterapia. Questo
suggerisce che GnRHa durante la chemioterapia non è solo una strategia per preservare la funzione ovarica, ma
potrebbe anche migliorare potenzialmente la fertilità futura”, sottolineaLambertini. Non ci sono state differenze
significative nella sopravvivenza libera da malattia e nella sopravvivenza globale tra i due gruppi. “Il nostro studio
– conclude Lambertini – aggiunge importanti prove sia sull’efficacia che sulla sicurezza della soppressione
ovarica temporanea con GnRHa durante la chemioterapia, non solo nelle pazienti con malattia da recettori
estrogeni negativi, ma anche in donne con tumori ER-positivi, che rappresentano la maggior parte dei nuovi casi
di cancro al seno nelle giovani donne. Riteniamo che i risultati del nostro studio potranno essere utilizzati come



prova di riferimento per l’aggiornamento delle linee guida internazionali ASCO ed ESMO sull’uso di questa
strategia”.

 
Fonte:  Congresso Oncologia San Antonio 2017

 
Megan Brooks

 
(Versione italiana Quotidiano Sanità/Popular Science)
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Pit Salute, nella Sanità pubblica 13 
mesi di attesa per una 
mammografia 
Un anno per essere sottoposti a visita oncologica 

 

 Liste d'attesa chilometriche per i pazienti del servizio sanitario pubblico a cui sono stati prescritte 

visite specialistiche, esami diagnostici o che si devono sottoporre a interventi chirurgici. Tredici 

mesi di media per una mammografia, un anno per una colonscopia, stesso periodo per una visita 

oncologica o neurologica. I cittadini che per curarsi fanno riferimento al Servizio sanitario 

nazionale, si devono armare di santa pazienza. Ma la salute e la cura non vanno d'accordo con i 

tempi lunghi e le attese. La denuncia arriva dal XX Rapporto Pit Salute di Cittadinanzattiva-

Tribunale per i diritti del malato, dal titolo "Sanità pubblica: prima scelta, ma a caro prezzo", 

presentato oggi a Roma e realizzato con il sostegno non condizionato di Ipasvi, Fnmceo e Fofi. I 

dati del rapporto si riferiscono alle segnalazioni di 24.860 cittadini nel 2016 che hanno riferito 

ritardi soprattutto nell'accesso alle prestazioni. Lo scorso anno i tempi di attesa sono anche 

peggiorati, passando dal 34,3% delle segnalazioni del 2015, al 40,3% dello scorso anno.  

Negli ospedali le liste più lunghe per le visite specialistiche: particolarmente grave la situazione 

per accedere a visite e interventi in oncologia, cardiologia e oculistica. Per una protesi al 

ginocchio o una cataratta passano anche 12 mesi prima di ottenere la prestazione. 

  

http://www.ansa.it/canale_saluteebenessere/notizie/sanita/2017/12/12/pit-salute-nel-ssn-13-mesi-di-attesa-per-una-mammografia_5681637e-3f9b-4a97-8d03-cae5fee1e9c9.html


- Costi alti per ticket e intramoenia insostenibile  

 Cittadini non ci stanno, ristrettezze portano a non curarsi 

I costi per accedere alle cure del Servizio sanitario nazionale vengono percepiti dai cittadini come 

troppo elevati e ingiusti, soprattutto tenendo conto della crisi economica che ha ridotto in 

ristrettezza le categorie più fragili, in particolare gli anziani. Ne parla il XX Rapporto Pit Salute di 

Cittadinanzattiva-Tribunale per i diritti del malato presentato oggi a Roma e realizzato con il 

sostegno non condizionato di Ipasvi, Fnmceo e Fofi. Dalle segnalazioni di 24.860 cittadini nel 

2016, emerge che il 12 per cento del totale riguarda la forte preoccupazione sui costi di ticket, 

rette e farmaci. Il 37,4 per cento denuncia gli aumenti dei ticket per la diagnostica e la 

specialistica, il 31 per cento esprime disagio rispetto ai casi di mancata esenzione. Non solo: 

viene definito insostenibile il costo per farmaci, intramoenia, residenze assistenziali, protesi e 

ausili. Il numero di segnalazioni inoltre, secondo il rapporto, dimostra che il malessere è diffuso 

in tutto il Paese. 
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Biotestamento. Il Senato ricorre al ‘canguro’: 550
le votazioni rimaste. Domani si riprende. Il via
libera definitivo il 14 dicembre

 
In Aula al Senato le votazioni procedono rapidamente grazie al 'canguro' che ha
consentito di far assorbire la gran parte degli emendamenti. Tra le circa 3 mila
proposte depositate, 173 sono state dichiarate improponibili. Grazie al sistema
dell'accopramento, le votazioni rimaste sono 650: di queste, 100 ne sono state
effettuate oggi, ne restano 550.  

 
Il Biotestamento si avvia, come da programmi, verso la sua approvazione definitiva programmata per il 14
dicembre. In Aula al Senato le votazioni stanno procededendo rapidamente grazie al 'canguro' applicato dalla
presidenza che ha consentito di far assorbire la gran parte degli emendamenti. Tra le circa 3 mila proposte
depositate, 173 sono state dichiarate improponibili. Grazie al sistema dell'accopramento, le votazioni rimaste
sono 650: di queste, 100 ne sono state effettuate oggi, ne restano 550. 

  
 Le inammissibilità, come spiegato dal presidente di turno Roberto Calderoli , sono state decise "conformemente
a quanto già stabilito nel corso dell'esame in Commissione Sanità". E ha specificato che sono "improponibili" gli
emendamenti volti ad introdurre nell'articolato temi che non formano oggetto del disegno di legge quali il divieto
di eutanasia o l'istigazione al suicidio e il riconoscimento e la tutela del diritto alla terapia del dolore, qualificata
come finalità esclusiva del disegno di legge.

  
 Sono altresì "improponibili" gli emendamenti estranei al contenuto del disegno di legge in esame e quelli recanti
un contenuto manifestamente 'ioci causa' o privi di reale portata modificativa.  
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