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EDITORIALE

Giorni ditheils,
ma allarghiamo
l'orizzonte

uesto numero di “Insieme per fare
del bene” viene redatto in giorni
tristi perché giorni di guerra, sulla soglia di

casa, a poche centinaia di chilometri da noi.

Il nostro giornale ha nel suo titolo il desiderio
del bene e 1l bene, compreso il progresso e
la cura nel campo medico, viene dalla pace.
Non possiamo in questo editoriale non rivolgere il pensiero a chi sta soffrendo e
mormorare una preghiera perché questo dolore abbia a finire, presto.

Nel giornale abbiamo trattato alcuni argomenti importanti, questo numero
si ¢ impreziosito del contributo del professor Labianca che in maniera quanto
piu semplice e divulgativa ci ha spiegato interessanti aspetti di argomenti
legati all’oncologia. Il professore ci accompagnera anche nei prossimi numeri
occupandosi soprattutto della frontiera della ricerca scientifica.

L’oncologia ¢ al centro del nostro interesse, ma in questo giornale abbiamo
allargato un poco lo sguardo occupandoci anche di argomenti che riguardano
sempre l'ospedale e la cura, ma che vanno anche al di la delle questioni
strettamente legate alla materia dei tumori. Un modo per cercare di osservare
oltre I'orizzonte il mondo della medicina e della cura che sta attorno a noi. Un
ringraziamento a coloro che hanno consentito la realizzazione di questo numero.
Approfitto di questo spazio, infine, per porgere a ciascun lettore del giornale un

augurio di buona Pasqua. Che sia di pace.

Maurizio Radici
Presidente A.O.B. Onlus
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Costruiamo una "rete oncologica'

'

per non lasciare mai soli 1 malati

Un concetto innovativo almeno per il nostro Paese

In questo modo 1l paziente viene posto davvero “al centro” delle cure

1 concetto di rete oncologica ri-

sale a 15-20 anni fa, quando in
Piemonte e pot in Toscana si ¢ assi-
stito alle prime realizzazioni concrete
di questo rivoluzionario concetto. In
pratica si trattava da un lato di dare
un riconoscimento ufficiale a struttu-
re che dimostrassero di avere le car-
te in regola (utilizzando 1 cosiddetti
“indicatori”) per prendere in carico
1 malati di tumore della propria area
geografica e dall’altro di collegare
tra loro queste strutture, tipicamen-
te riconoscendo ad alcune di esse le
caratteristiche di “hub” (come se si
trattasse del perno di una ruota im-
maginaria) ¢ a molte altre lo “status”
di “spoke” (i raggi della medesima
ruota). In sostanza, il paziente e la
sua famiglia venivano accolti, presi
per mano e accompagnati nel diffici-
le viaggio attraverso la malattia onco-
logica, con I'impegno di garantire a
tutti, senza alcuna discriminazione, le

d1 Roberto Labianca

migliori modalita diagnostiche e tera-
peutiche, sia in ambito di procedure
standard che attraverso 'agevole ac-
cesso a protocolli di ricerca clinica o
traslazionale. Un concetto innovati-
vo, dunque, almeno per il nostro Pa-
ese, nel segno di un posizionamento
del paziente (visto prima di tutto, e al
di fuori di ogni retorica, come perso-
na) davvero “al centro” delle cure.
Altre Regioni si sono mosse piu
o meno sollecitamente su questa
strada, magari costruendo modelli
maggiormente fondati su modali-
ta di competizione regolata tra le
strutture: cio € stato particolarmente
evidente per realta (in primis quella
lombarda) caratterizzate dalla pre-
senza di numerose Istituzioni di ec-
cellenza, con richiamo importante
di pazienti anche da altre Regioni e
con significativa presenza del settore
privato, per sua natura non comple-
tamente svincolabile da logiche di

mercato. Il dilagare della informatiz-
zazione anche in sanita ha poi porta-
to a valorizzare modalita sempre piu
efficienti e sofisticate di condivisione
dei dati e a eseguire prestazioni re-
alizzabili per via telematica, con un
ulteriore incremento favorito dalla
pandemia Covid-19 tuttora in atto.
Peraltro, non ¢ mancato un certo ap-
pesantimento delle procedure, favo-
rito dalla presenza di tutta una serie
di attori (agenzie, software house...)
che non raramente si sono mossi con
logiche autoreferenziali quando non
addirittura opportunistiche. Pertanto
allo stato attuale si puo ben dire che,
nonostante il riconoscimento quasi
unanime dell'importanza delle reti
in oncologia e la vasta produzione le-
gislativa e regolatoria da parte delle
Amministrazioni regionali e naziona-
li (AGENAS, in primo luogo), la re-
alizzazione concreta del modello stia
segnando il passo e che molte volte si
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abbia I'impressione di una costruzio-
ne piu “cartacea” che sostanziale. Il
rischio ¢ che la rete, anziché essere un
dispositivo di tutela per gli ammalati,
diventi un labirinto nel quale non ¢
facile orientarsi con il rischio di essere
sopraffatti dal Minotauro di turno (¥).

La domanda che ci poniamo
all’interno di questo quadro di svilup-
po instabile ¢ se importanti innova-
zioni come i1l NGS (Next Generation
Sequencing) possano trovare la loro
collocazione ottimale nell’ambito di
un modello di rete, per quanto questo
sia ancora in una fase di incompiu-
ta realizzazione. Come ormai molti
sanno, per NGS si intende I'insieme
delle tecnologie di sequenziamen-
to degli acidi nucleici che hanno in
comune la capacita di sequenziare
in parallelo milioni di frammenti di
DNA. In questo modo ¢ possibile ot-
tenere informazioni di genetica mole-
colare che mirano a orientare la tera-
pia, indicando quali farmaci possano
essere attivi nei confronti di specifiche
mutazioni. A mio parere la risposta
alla domanda di cui sopra non puo
che essere positiva, e cio per svariati
motivi:

* la complessita tecnologica di
una strumentazione NGS e delle sua
gestione da parte di operatori ade-
guatamente formati e compiutamen-
te esperti rende inevitabile che in un
ambito regionale vengano identificati
alcuni Centri di riferimento ai quali
possano affluire materiali diagnostici
da realta periferiche, a loro volta or-
ganizzate per questo tipo di collabo-
razione

* analoghe considerazioni valgo-
no per 1 costi economici di prestazio-
ni di questo tipo e per le opportune
tariffazioni

* la ricaduta pratica delle risultan-
ze di una profilazione NGS richiede
la presenza sul territorio di ben or-
ganizzati MTB (Molecular Tumour
Board), cio¢ team multidisciplinari
(includenti oncologi, ematologi, pa-
tologi, genetisti, bioinformatici ed
eventuali altre figure professionali,
come data manager, farmacologi,
farmacisti e infermieri di ricerca...)
che hanno il compito di interpreta-

re il profilo genomico di un tumo-
re. Con questo approccio, definito
“agnostico” rispetto all’origine ana-
tomica di una neoplasia, ci si prefigge
di raccomandare la miglior terapia
per 1l singolo paziente (cosiddetta
“Medicina di Precisione o Medicina
Personalizzata”). Per quanto detto,
tali organismi non possono che essere
in numero limitato su scala regionale,
onde poter garantire un adeguato ap-
proccio terapeutico al paziente

* la raccolta dati deve avvenire in
un ambito vasto, quale solo la rete re-
gionale puo permettere

» ¢ fondamentale che vengano
condotte sperimentazioni cliniche
basate sut risultati delle profilazioni
NGS e anche per questo la collabo-
razione tra strutture differenti ¢ indi-
spensabile

* anche la formazione degli ope-
ratori si svolge al meglio se vi ¢ una
proficua collaborazione tra Centri di
differenti caratteristiche

* il coinvolgimento delle associa-
zioni dei pazienti, indispensabile per
sviluppare progetti e per monitorare
il percorso degli ammalati, avviene
nel modo migliore a livello regiona-
le, meglio se con declinazione anche
provinciale (attraverso 1 DIPO o Di-
partimenti Interaziendali Provinciali
di Oncologia): in questo senso I’espe-
rienza di Bergamo e Provincia ¢ illu-
minante

Naturalmente il riconoscimen-
to dell'importanza del 'ambiente di
rete anche per I'implementazione

della metodica NGS, con la corre-
lata identificazione e realizzazione
dei MTB, non esclude affatto I'im-
portanza di un coinvolgimento delle
societa scientifiche di oncologia che
garantiscano I'indispensabile suppor-
to culturale e professionale all’intera
operazione. Sono gia disponibili do-
cumenti e approfondimenti molto
approfonditi e dettagliati e di questi ¢
certamente opportuno tenere debito
conto. Quindi: si alle reti, si ai dipar-
timenti e s1 al coinvolgimento delle
associazioni dei pazienti e del volon-
tariato, avendo sempre in mente l’o-
biettivo principale di ogni Istituzione
oncologica che si rispetti: garantire
agli ammalati la miglior qualita di
cura, in tutti i momenti del loro diffi-
cile percorso e senza discriminazione
alcuna.

(*) R. Labianca: Le Reti in Onco-
logia: come non restarne imbrigliati.
Onconews, 30/1/2020. EDRA edi-
tore.
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Avviso di convocazione
Assemblea Ordinaria dei1 soci 2022

In conformita al disposto dell’art. 13 dello Statuto sociale, il giorno 19 APRILE 2022 alle ore 8:00 in prima

convocazione ed eventualmente il giorno

20 APRILE 2022 - alle ore 17:00 - in seconda convocazione

¢ convocata, presso la Sala dei Mille dell’Hotel San Marco — Piazza della Repubblica, 6 — Bergamo
I'assemblea ordinaria dei Soci dell’Associazione Oncologica Bergamasca Onlus per discutere e deliberare sul
seguente

Ordine del Giorno

* Relazione del Presidente e dei Revisori.

* Esame ed approvazione del bilancio di esercizio chiuso il 31 dicembre 2021 e del bilancio di previsione
2022.

* Linee guida per il perseguimento degli scopi sociali. Programma attivita 2022.

* Determinazione contributo associativo per 'anno 2022.

* Accettazione lascito testamentario sigra Giulia Bornaghi.

* Accettazione devoluzione patrimonio Associazione Italiana per la Prevenzione Oncologica.

* Varie ed eventuali.

Il bilancio (stato patrimoniale, conto economico, nota integrativa) ed il Programma attivita sono a disposizione
dei Signori Soci presso la Sede operativa dell’Associazione.

Bergamo, 14 marzo 2022 Il Presidente
Maurizio Radici

Salvo dwerse disposizioni per partecipare ¢ obbligatorio 1l Green Pass.
NB. Possono partecipare con diritto di voto tutls coloro che sono in regola con il pagamento della quota sociale.

DELEGA

I1/1a sottoscritto/a Socio/a

dell’Associazione Oncologica Bergamasca onlus, delega

il/1a Signor/Sig.ra

a rappresentarlo/a all’Assemblea Ordinaria dei Soci dell’Associazione

del approvandone incondizionatamente I’operato.

(luogo e data) (firma)
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Terapia a bersaglio molecolare
Una nuova frontiera della cura

Da questo numero proponiamo una serie di articoli sulle innovazioni

piu promettenti per quanto riguarda la lotta contro le neoplasie

|

b

di Roberto Labianca

AR S
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uesto articolo ¢ in realta un
annuncio: vi informiamo
che dal prossimo numero della rivista
vl verranno sinteticamente presentati
1 piu recenti e significativi progressi
nella lotta contro 1 tumori, partico-
larmente nell’ambito della terapia,
ma anche della prevenzione, della
diagnostica e dell’assistenza “a tut-
to tondo” nei confronti dei pazienti
e delle loro famiglie. Dato che AOB
agisce a sostegno concreto delle atti-
vita oncologiche che hanno luogo al
Papa Giovanni XXIII, con particola-
re ma non esclusivo riferimento alla
USC di Oncologia Medica, ¢ parso
utile aggiornare 1 lettori riguardo
alla tumultuosa innovazione che av-
viene giornalmente nella diagnosi e
nel trattamento dei principali tumori
solidi e informarli di quanto avviene
nel nostro Ospedale, sempre al passo
della ricerca piu avanzata e creativa.

Potrebbe sembrare strano che di

queste cose vi parli un oncologo al-
quanto stagionato, che ha trascorso
a Bergamo quasi un quarto di secolo
(23 anni, per la precisione) della sua
vita professionale, assistendo a una
trasformazione profonda delle mo-
dalita di cura e non raramente con-
tribuendo a tali vistosi cambiamenti.
In realta una forte testimonianza di
prima mano potrebbe essere il modo
migliore per sottolineare progres-
si e avanzamenti e per contribuire
a infondere fiducia e combattivita
nei pazienti e nei loro cari. “Medici
umani e pazienti guerrieri” diceva
Gianni Bonadonna, padre dell’On-
cologia Medica italiana: pur non
amando affatto le metafore belliche,
particolarmente in questo difficile e
nefasto periodo, non posso negare
che “per venirne fuori” un ammalato
deve essere convinto di farcela e deve
mettere in campo energia e determi-
nazione, fiducia e speranza, volonta

e resilienza. La conoscenza dei pro-
gressi nelle cure, in effetti, puo rap-
presentare il miglior viatico per non
arrendersi prematuramente.

Di cosa parleremo nei prossimi
numeri? Fermo restando che sorpre-
se positive su modalita diagnostiche
e su approccl terapeutici totalmente
nuovi non sono affatto da escludersi,
se dovessi scommettere sui “giocato-
ri” piu promettenti vi direi di tenere
d’occhio questi argomenti:

* I nuovi screening (polmone, prosta-
ta...)

* I progressi nella immunoterapia in
una vasta gamma di tumori, sia in
fase adiuvante che avanzata

* Le terapie a bersaglio molecolare,
sempre piul spesso registrate con mo-
dalita “agnostiche”, cio¢ indipenden-
ti dallo specifico tumore (definito su
base istologica) ma mirate a mutazio-
ni attivanti che possono insorgere in
organi differenti
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* NGS (Next Generation Sequencing)
e MTB (Molecular Tumour Board)

* Le innovazioni in tema di terapie
adiuvanti (mammella, stomaco, co-
lon, melanoma... ma anche tumori
urologici e ginecologici...)

* I progressi nei trattamenti locore-
gionali (metastasi epatiche, polmone
e pancreas localmente avanzati...)

* I tumori rari

* Le terapie palliative e di supporto

* Il follow-up e le complicanze tardive
in tumori guariti con la chemio-e/o
radioterapia

* I modelli organizzativi e le Reti

s ...c tante altre cose ancora...per le
quali faremo anche riferimento alla
trattazione dei principali progressi
dell’anno precedente che viene pe-
riodicamente presentata dall’ASCO
(American Society of Clincal On-
cology), oltre che alle iniziative di

ESMO (European Society for Medi-
cal Oncology) e di AIOM (Associa-
zione Italiana di Oncologia Medica)

Naturalmente, saranno gradite
anche domande, proposte e richieste
di chiarimento e di approfondimento
da parte di chi legge.

Arrivederci a presto, allora, dal
vostro inviato sulla frontiera dell’in-
novazione in Oncologia: vi aspetto al
prossimo numero!

ASSOCIAZIONE ONCOLOGICA BERGAMASCA

ONLUS

buone ragioni
per dare il tuo contributo.
A costo zero!

Devolvere il 5xmille della tua dichiarazione dei redditi ad A.O.B. onlus non ti costa nulla.

Ogni anno il contribuente pud scegliere di destinare una quota dell'lmposta IRPEF versata
a sostegno di un’organizzazione non lucrativa di utilita sociale.

P 1l 5xmille NON ti costa nulla perché non é un'imposta in pii.

P 1l 5xmille NON sostituisce I’'8xmille destinato alle confessioni religiose
e nemmeno il 2xmille che é possibile destinare ai partiti politici.
Sono possibilita diverse che possono essere utilizzate insieme.

P Come destinare il 5xmille ad A.0.B. onlus ?
Tramite i modelli per la dichiarazione dei redditi CU, 730 e UNICO che contengono uno spazio dedicato al Sxmille:
firma nel riquadro con indicato “Sostegno del volontariato ...”;
e indica nel riquadro il codice fiscale di A.0.B. onlus; 95107360166

p Come utilizzeremo il tuo 5xmille?

Grazie al tuo contributo potremo sostenere i Progetti e i Servizi promossi dalla nostra Associazione.

Grazie

Insieme per fare del bene e dare risposte concrete ai bisogni dei malati oncolgici e delle loro famiglie.
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ASSOCIAZIONE ONCOLOGICA BERGAMASCA

ONLUS

Visita il sito www.aobonlus.it e la nostra pagina Facebook B
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«Accompagnare 1 pazienti
significa anche saperli ascoltare»

L'esperienza dei1 diciassette volontari che ogni giorno trasportano persone

che devono sottoporsi a terapie. Un servizio particolarmente prezioso

lle cene dell’Associazione li

vedi sempre tutti insieme,
seduti allo stesso tavolo, a parlare tra
di loro, a ridere e scherzare, ma rigo-
rosamente tra di loro. Sono 1 meno
conosciuti tra 1 volontari di Aob, per-
sino dentro il sodalizio, perché si “in-
crociano” poche volte, ma sono 1 piu
conosciutl e riconosciuti dai malati
oncologici perché con loro condivi-
dono momenti di di contatto, a volte
neppure brevi, durante 1 tragitti che
conducono da casa al Papa Giovanni
e ritorno. Attualmente la pattuglia ¢
composta da diciassette autisti volon-
tari, tra cui due donne molto attive,
e gli automezzi sono due, dotati di
portelloni laterali scorrevoli per la
migliore accessibilita dei pazienti.

A guidare, ¢ 1l caso di dirlo, questa
squadra c’¢ Adriano Baroni, o me-
glio I’Adriano. E’ proprio I’Adriano,
anche memoria storica del servizio,
che illustra il Servizio Accompagna-

di Ezio Guidolin

mento Pazienti di A.O.B. Tutto inizio
oltre 10 anni fa quando A.O.B., attra-
verso un quotidiano locale, annuncio
I'iniziativa e lancio la ricerca dei pri-
mi volontari.

“Dovemmo bloccare dopo po-
chissimi giorni la lista, al cinquante-
simo volontario che si era offerto per
un servizio che era e resta completa-
mente gratuito per il paziente. I posti
che avevamo pensato per strutturare
1 turni erano venti e fu un enorme di-
spiacere dover rinunciare ai tanti altri
che avevano offerto la loro disponibi-
lita”.

E oggi qual ¢ la situazione?

“Durante la pandemia il servizio
¢ stato sospeso e quando, dopo po-
chi mesi, abbiamo ripreso lattivita,
alcuni volontari hanno rinunciato
per svariati motivi. Per fortuna ne
abbiamo arruolati altri, anche grazie
al passaparola e siamo in grado di ga-
rantire il servizio, anzi abbiamo spazi

nel calendario per inserire nuovi pa-
zientl. Chi leggesse questo articolo sa
che puo accedere al servizio che, ri-
peto, € gratuito, assumendo informa-
zioni direttamente nel reparto di On-
cologia dal personale o dai volontari
di A.O.B. presenti quotidianamente,
dall’assistente sociale o andando sul
sito www.aobonlus.it.

In pratica come organizzi il
servizio?

“Ogni mese ricevo dai miei autisti
il calendario delle loro disponibilita.
Il servizio giornaliero ¢ dalle 8 alle
18. T pazienti interessati mi contat-
tano e mi sottopongono il calenda-
rio dei loro impegni in reparto di
Oncologia o Radioterapia. Incrocio
impegni con disponibilita e stabilisco
un ordine di servizio giornaliero che
comunico ai volontari insieme a ora-
r1, destinazioni, contatti del paziente,
trasportato sempre singolarmente, ¢
altre particolarita. Il servizio si rivol-
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ge a pazienti autosufficienti e in con-
dizioni tali da non necessitare di assi-
stenza medica durante il trasporto. 1l
nostro raggio di azione sono la citta
e 1 paesi limitrofi per motivi di tipo
organizzativo, tuttavia non ci sottra-
iamo a richieste anche per itinerari
piu lunghi se mancano le alternative
al paziente”.

C7 racconti di qualche tuo
viaggio?

“Alla bisogna sono ancora in pri-
ma linea assieme ai miel volontari.
Durante i viaggi coi pazienti preva-
le la riservatezza e dialoghiamo in
genere solo se richiesti, la qual cosa
pero capita spesso. Ricordo di una
paziente particolarmente desiderosa
di dialogare, per non dire logorroi-
ca. Mi tocco di accompagnarla piu
volte e un pomeriggio, rientrando,
rimanemmo invischiati in un ingorgo
stradale; alla sua ennesima domanda
le risposi sfinito: adesso ¢ meglio un
po’ di silenzio! Non fiato piu fino a
casa, ma alla volta successiva rico-
mincio...”

Abbiamo parlato di due donne
autiste volontarie, Albina Algeri ¢
una di queste. Lavorava nel settore
turistico, in un’agenzia di viaggi, ma
gia allora, prima della pensione, era
impegnata in attivita di volontariato
in Pronto Soccorso e in corsia presso
una clinica cittadina. Ha appreso dal

giornale la richiesta di volontari auti-
sti e si ¢ subito fatta avanti.

Albina, perché proprio auti-
sta?

“Ho avuto esperienza diretta con
mio marito malato onco-ematologico
ed ho vissuto il reparto e le sofferenze
che vi si respirano in ogni momento.
Decidendo di essere utile, ho preferi-
to una posizione piu defilata, che non
varcasse la soglia del reparto, ma che
potesse costituire un aiuto concreto e
nel contempo anche di sostegno mo-
rale al malato”.

Hai avuto modo di entrare in
relazione con qualche paziente?

“Ho stabilito grandi relazioni con
tutti 1 malati che ho trasportato, mi
raccontano le loro storie, entrano in
particolari, a volte molto riservati,
delle loro famiglie, desiderano aprir-
si e probabilmente il mio carattere
li agevola. Tante cose mi sono state
confidate e naturalmente non ne par-
lo con nessuno, ma ricordo in par-
ticolare una signora, poi purtroppo
venuta a mancare, che viveva nelle
vicinanze di Seriate e che mi ¢ ca-
pitato di trasportare molte volte: le
sue confidenze erano talmente inti-
me sulla sua famiglia che a volte mi
imbarazzavano, mi trattava come se
potessi essere sua sorella”.

Sergio Donadoni invece ¢ un ex

bancario. Sono tanti gli ex bancari
nel mondo del volontariato. Sergio,
passare dall’aridita dei numeri e
dalla stringente necessita di far
sempre tornare i conti a un mon-
do di bisogni autentici e di fragili-
ta...c’e un abisso!

“Appena in pensione mi sono su-
bito domandato come spendere in
modo costruttivo il mio tempo. Ave-
vo sotto gli occhi i problemi di mia
suocera bisognosa di cure e di essere
accompagnata per ricevere le terapie.
Ho cominciato da li. Ho poi appreso
da ex colleghi impegnati in A.O.B.
della presenza di un servizio di ac-
compagnamento; mi pilace guidare,
oltre che stare con le persone e sta-
bilire quello che mi piace definire un
contratto di umanita: dare umanita
per riceverla. Ho molto rispetto per la
dignita delle persone fragili, mi piace
agevolare le loro necessita e ascoltare
le loro vicende, 1 loro mondi, fatti a
volte di difficolta che si sommano ad
altre, di altra natura. Ascolto e quan-
do ¢ il caso, senza commiserazione,
spendo parole di conforto, ma soprat-
tutto mi sforzo di motivare in ciascun
paziente la fiducia nelle persone che
li assistono, nei medici e nelle struttu-
re sanitarie di grande specializzazio-
ne cui sono affidati”.

Anche tu avrai quindi ascol-
tato tante storie di sofferenza du-
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rante i tuot viaggi.

“S1 veramente tante, 1 pazienti
hanno bisogno di essere ascoltati e
spesso ¢l raccontano anche detta-
gli molto mntimi delle loro famiglie,
hanno fiducia in noi. In particolare
ricordo una paziente di Zingonia che
aveva oltre 70 anni, era malata seria-
mente e a casa aveva due figli por-
tatori di disabilita e un marito pure
lui colpito da una malattia oncologi-
ca. Una situazione da uscirne pazzi!
Questa signora invece aveva una cari-
ca vitale da non credere, un desiderio
di assaporare ancora nuove emozioni
della vita, un’indomita speranza che
la vita le regalasse qualcosa di bello.
Un’esperienza molto toccante, anche
perché alla fine quella signora non ha
potuto assaporare le gioie che si me-
ritava”.

Sergio, che messaggio potresti
dare a chi ha tempo da dedicare
agli altri?

“Mi sento di invitare tutti quelli
che possono e vogliono mettersi in
gloco, ad avvicinarsi al mondo del vo-
lontariato. Il volontario sara sempre
pit una figura necessaria nel mondo
di oggl e nel futuro in quanto funge
da collegamento tra una societa sem-
pre piu veloce e dinamica e persone
che necessitano di tempi meno incal-
zanti per condurre la loro vita e di
una buona dose di umanita”.

Tra gli autisti che incontriamo
c¢’¢ anche uno degli ultimi innesti
nel gruppo: Ivano Previtali. Una vita
impegnata in un’associazione di cate-
goria, funzionario specializzato nella
contabilita e negli espletamenti fiscali
di tante aziende famigliari che popo-
lano la nostra provincia.

Ivano cosa ti ha spinto nel
mondo del volontariato?

“Sono una persona molto attiva,
amante della montagna, dell’eserci-
zio fisico e sportivo, delle lunghe cam-
minate: avrei avuto di che occupare il
mio tempo libero dopo aver cessato la
mia attivita lavorativa. Avverto tutta-
via una grande attenzione al territo-
rio, a cominciare dal mio quartiere,
Colognola, dove gia da molti anni,
anche mentre lavoravo, mi occupavo

dell’oratorio e anche della squadra di
calcio. Dalla pandemia questo impe-
gno, che molto mi assorbiva, si ¢ abba-
stanza ridimensionato e nel momento
piu critico dell'infezione sono entrato
nella squadra BergamoXBergamo al-
lestita dal nostro Comune”.

Un momento in cui i rischi era-
no molto alti...

“Vero, ma si trattava di recapitare,
via via sempre con maggior sicurez-
za, farmaci, alimenti e spese di prima
necessita a persone impossibilitate ad
uscire di casa, non solo a causa del
lockdown: anziani, persone fragili, fa-
miglie con malati di Covid o per altri
motivi. Un’esperienza di un’umanita
unica durante la quale solo incontrare
gli occhi riconoscenti delle persone se-

correnza con 1 malati oncologici posso
dire che ognuno di essi ha una storia da
raccontare, pochissimi si chiudono nel
silenzio dalla salita in auto all’arrivo. La
possibilita di vederli in prima mattinata
e pot al termine magari di una giornata
intera in ospedale consente di condi-
videre anche piccoli bilanci quotidiani
dei loro percorsi. Devo pero dire che
molto spesso 1 pensieri e le preoccupa-
zioni dei malati si rivolgono all’ambito
famigliare, ai figli, a volte ai nipoti poco
presenti, al lavoro”.

Un obiettivo?

“Continuare queste esperienze di
volontariato per dare un esempio con-
creto ai giovani, in primis ai miei tre
figli, dei valori della solidarieta e uma-
nita. Provengo da una famiglia in cui,

gregate in casa costituiva un momen-
to di coinvolgimento emotivo davvero
particolare, commovente. Esperienza
impagabile che proseguo in occasione
di simili iniziative di sostegno a piu bi-
sognosi promosse anche da altri Enti ed
Associazioni”.

Poi hai incontrato A.O.B.

“Ho appreso da media tradizio-
nali e dai social I'esigenza di reclutare
autisti ¢ mi sono offerto. 'impegno di
BergamoXBergamo ¢ diventato saltua-
rio e quello con un’altra associazione
con cui collaboro mi consente comun-
que di ritagliarmi gli spazi per aiutare
il team di Adriano nel Servizio di Ac-
compagnamento. Non trascuro pero le
mie passioni personali, motori di tante
avventure”.

Puoi gia tracciare un profilo
della tua esperienza’

“Pur non avendo molti km di per-

quando 1o ero piccolo, venivano gia
ospitati degli esuli istriani. Negli anni
’90 nella mia attuale famiglia abbiamo
ospitato un bimbo bielorusso per le va-
canze”.

La chiusura di questo articolo la la-
sciamo al capo, ’Adriano.

“Voglio continuare a offrire ai ma-
lati oncologici un servizio puntuale e
ricco di umanita. Mi occupo perso-
nalmente dei volontari, il nostro ¢ un
gruppo molto unito che soffre soltanto
per le poche occasioni che abbiamo di
trovarci tutti insieme. Quanto ai mala-
ti, a ogni nuovo contatto, mi premuro
personalmente di conoscerli, li vado a
trovare anche a casa se necessario per
capire bene dove abitano, aver consa-
pevolezza delle loro esigenze e sapere
come meglio posso essere loro d’aiuto”.

Fate buon viaggio ragazzi!
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possiamo contribuire a migliorare la qualita della vita
dei pazienti oncologici e delle loro famiglie, sostenendo la ricerca,
contribuendo all‘acquisto di strumentazione innovativa,
offrendo aiuto concreto attraverso il tempo
messo a disposizione dei nostri volontari.
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"Nulla € perduto" la Gamec
per la giornata contro 1l cancro

Per tre giorni la galleria di via San Tomaso ha tenuto aperte le porte della mostra

gratuitamente per il personale di ospedali, ricerca, associazioni, pazienti

Una iniziativa lodevole che ha
riscontrato anche un buon
successo a questa sua prima volta: la
Gamec, Galleria d’Arte Moderna e
Contemporanea di via San Tomaso
a Bergamo, in occasione della Gior-
nata mondiale contro il cancro (4 feb-
braio) per tre giorni ha aperto gratu-
itamente le porte della mostra “Nulla
¢ perduto. Arte e materia in trasfor-
mazione” al personale di istituzioni
ospedaliere e di ricerca scientifica, di
associazioni di volontariato, pazienti
ed ex pazienti oncologici.

A.O.B. ha aderito a questa pro-
posta insieme ad altre realta tra cui
Amiche per mano APS, ANDOS As-
sociazione Nazionale Donne Opera-
te al Seno — Comitato di Vallecamo-
nica Sebino, ASST Papa Giovanni
XXIII, Atleti al tuo fianco, Fondazio-
ne AIRC per la Ricerca sul Cancro,
Fondazione Poliambulanza, FROM
— Fondazione per la Ricerca Ospeda-
le di Bergamo, Humanitas Gavazzeni
e Castelli, Istituto di Ricerche Farma-
cologiche Mario Negri IRCCS, Lega
italiana per la lotta contro i tumori
Bergamo onlus, Oltre 1 Limiti, The
Bridge for Hope onlus.

CAMEC

di Manrisa Carrara

Leandro Exlich, The Cloud (UK), 2016

Gerda Steiner & Jorg Lenzlinger, Accelerated Spinits, 2021
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"Fantastica Atalanta', i1l libro

Cinque anni da mettere in cornice

L'iniziativa editoriale ha anche uno scopo benefico a favore di A.O.B.
Oltre duecento immagini e testi per ricordare le imprese nerazzurre

di Manisa Carrara

In occasione di San Valentino
presso il Centro Commercia-
le Oriocenter ¢ stato allestito uno

spazio espositivo per la vendita del
volume fotografico “Fantastica Ata-
lanta”, realizzato dalla Giulio Pan-
za Srl e dalla DGrafica Bergamo.
D'iniziativa ha voluto essere anche
di carattere solidale con parte del
ricavato riconosciuto ad A.O.B. che,
con 1 propri volontari, era presente
per distribuire materiale informativo
dell’associazione.

"Fantastica Atalanta" ¢ un libro
fotografico di oltre duecento immagi-
ni che ripercorrono i momenti pit sa-
lienti e fondamentali dei campionati
del quinquennio 2016-2021. Abbia-
mo intervistato il principale promo-
tore dell’iniziativa, Giulio Panza, per

farci raccontare come ¢ nata 1’idea e
come sl ¢ man mano concretizzata.

Perché Fantastica Atalanta?

«F passato esattamente un anno
da quanto con Daniela Brambilla
Art Designer titolare della DGrafica
di Bergamo, abbiamo deciso di unire
le nostre passioni e le nostre profes-
sionalita per un prodotto editoriale di
alto livello. Chi mi conosce sa quan-
to sia tifoso della Dea e quanto sia
per me imprescindibile il rapporto
tra squadra, citta e territorio. Facile
quindi immaginare il mio interesse
alla proposta di Daniela che imme-
diatamente abbiamo indirizzato ver-
so la nostra Atalanta. Il perché, ¢ la
sintest della storia di un tifoso che ha
vissuto decenni di "sofferenze sporti-

ve'" tra opachi campionati di serie A,
brutti di B con l'onta di una stagio-
ne addirittura in C. Decenni dove la
salvezza veniva festeggiata con cortel
¢ feste. Mai avremmo minimamen-
te immaginato a questo ultimo de-
cennio con cinque campionati nella
massima serie in grande tranquillita,
seguiti da cinque stagioni eccezionali
che abbiamo voluto fossero celebrate
¢ ricordate come st deve.

Cosl ha preso vita questo volume
fotografico che racconta con gli occhi
del tifoso - arricchiti dalla professio-
nalita di Daniela - gli anni piu belli
della nostra Atalanta».

Un libro per lo piu fotografico?
«D1 proposito pochissimo testo,
scritto pero da due firme importan-
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tissime; Xavier Jacobelli direttore di
Tutto Sport e Antonio Barilla pre-
stigioso  glornalista sportivo della
Stampa di Torino, per dare spazio al
ricordo e alle emozioni che ogni im-
magine suscita per coloro che quelle
partite le hanno vissute. Migliaia di
fotografie visionate sui piu importan-
ti archivi nazionali e internazionali,
per dare anima a questa opera. Ab-
biamo voluto un formato fuori dagli
standard, una carta importante, una
“ricca” copertina. Abbiamo voluto
un volume da Champions come la
nostra Atalanta».

Un volume anche molto cor-
poso. Di quante pagine si tratta?

«Durante 1 lavori le pagine au-
mentavano di giorno in giorno....Da-
niela mi metteva in guardia: “Giulio
basta sono 288, non possiamo andare
oltre...” E con grande rammarico ho
dovuto contenermi! ».

Un titolo apparentemente
semplice. Come siete arrivati a
“Fantastica Atalanta™?

«FE stata una “fatica”... non era
facile trovare un titolo che riassumes-
se questi cinque anni, impensabili,
improponibili....fantastici... e cosi
"Fantastica Atalanta" ¢ stato.

i
Storle, woming
Hmeima, el emazion]

e

E poi la presentazione del li-
bro. Una location non casuale,
corretto?

Quale luogo migliore poteva ce-
lebrare la presentazione di "Fanta-
stica Atalanta" se non la Trattoria
di Giuliana, grandissima tifosa della
magica Dea, nonché vicepresidente
di A.O.B....e qui ha iniziato a “frul-
lare” nella mia testa un abbinamento
di tipo “solidale” tra le due cose...

Da allora immensa la soddisfazio-
ne di vedere il volume nelle vetrine
delle piu importati librerie di Berga-
mo e provincia, ma soprattutto im-
maginarlo nelle case dei nostri tifosi.

Confesso che ricevere messaggi o
immagini con il volume sotto 'albero
di Natale ripaga di tanto lavoro e del
coraggio di aver portato avanti un'i-
niziativa mai realizzata per la nostra
Atalanta e, sottolineo, senza alcuna
sponsorizzazione».

E poi l’idea di uno spazio espo-
sttivo a Orio Center. Perché avete
cotnvolto A.O.B.?

«Facile, facilissimo, ma vado
con ordine. L'iniziativa di proporre
il volume ad Orio Center era stata
programmata da parecchio ma vole-
vamo che avesse anche un taglio so-

ciale, devolvendo parte del prezzo di

copertina.

Ho conosciuto A.O.B. nel 2018
quando con altri tifosi dell'Atalan-
ta di Dalmine, Mozzo, Pradalunga
e Cisano abbiamo preparato la co-
reografia allo stadio con migliaia di
cartoncini che formavano un'enorme
scritta “A.O.B.”, oltre a raccogliere
la generosita di tanti tifosi per I'As-
soclazione. Successivamente con la
volontaria di A.O.B. Simona Perico e
altri tifosi dell'Associazione "Semper
in Trasferta" abbiamo organizzato
la "Spaghettata Nerazzurra" con ol-
tre seicento partecipanti, destinando
l'intero utile alle iniziative dell’Asso-
ciazione. In questo modo ho avuto
modo di conoscerla, apprezzarla e
alla fine di diventare anche socio».

Colgo emozione e coinvolgi-
mento mentre mi parla. C°é qual-
cosa di piu che vuole raccontare?

«La malattia ha colpito la mia fa-
miglia, privandomi di mia mamma
quando avevo 16 anni. Allora, de-
cine di persone aiutarono me ¢ mio
fratello con una catena di solidarieta
spontanea. Mia mamma gli ultimi
mest di vita li trascorse all'ospedale di
Bergamo, dove mai per un minuto fu
lasciata sola da personale sanitario e
volontari. In A.O.B., ho rivisto i volti
di questi tanti amici, un'organizzazio-
ne che aiuta a rendere meno difficile
e traumatico l'essere paziente o fami-
liare ¢ non sentirti solo in un momen-
to tanto terribile».

Un bilancio finale dell’inizia-
tiva?

«Mi piacerebbe che non solo co-
loro che hanno avuto a che fare con
questa terribile esperienza si avvi-
cinassero all'Associazione, ma che
lo facesse anche il resto della nostra
magnifica comunita. Spero tanto che
lo stand realizzato a Orio Center sia
servito non solo a raccogliere dei con-
tributi che non fanno mai male, ma
mi piacerebbe tanto fosse stato utile
per sensibilizzare le persone, fare ca-
pire le problematiche e avvicinarle
al mondo del volontariato. Per noi
di "Fantastica Atalanta" varrebbero
moltissimo».
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Arriva 1l "Densitometro"
per valutare la salute delle ossa

S1 possono misurare densita, struttura del rachide ed eventuali fratture

La nuova apparecchiatura per il Papa Giovanni grazie al contributo di A.O.B.

f::::,',l.ba:;a-_,.-t:;‘;f-:f
A T, 15 ¢
Nell’ambito del Progetto “Ot-
dello
ning e del monitoraggio della salute
dell’osso" in pazienti oncologici in
terapia con farmaci ormonali, ’As-
sociazione Oncologica Bergamasca,
ancora una volta, ha voluto dare il
proprio contributo a favore dei pa-
zienti in cura all’ospedale Papa Gio-
vanni XXIII di Bergamo.
Per effettuare una corretta valuta-
zione e monitorare la salute dell’osso

timizzazione scree-

durante il trattamento ormonale ¢
fondamentale un approccio multidi-
sciplinare.

Questo Progetto che si sviluppa
in stretta sinergia tra ’'Unita di On-
cologia Medica e I'Unita di Malattie
Endocrine Diabetologia si avvale di
uno strumento fondamentale: la Mi-
neralometria Ossea Computerizzata.

Con 1 densitometri piu moderni
possiamo non solo misurare la den-
sita dell’osso in punti chiave, ma ¢
possibile ottenere anche informazioni

di Marisa Carrara

In basso densitometro per

sulla struttura e valutare la presenza
di fratture a livello del rachide con
una acquisizione di immagini di ele-
vata qualita.

Il Consiglio Direttivo della nostra
Associazione, aderendo alla richie-

In alto ossa colpite da osteoporosi.
screening e monitoraggio della salute dell'osso.

sta dell’'Unita di Oncologia Medica
e dell’'Unita di Malattie Endocrine
Diabetologia, ha deliberato di dona-
re all’ospedale Papa Giovanni XXIII
di Bergamo un Densitometro dotato
dei piu avanzati e sistemi diagnostici.
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"Sotto-varianti" contagiose
ma sara un'estate tranquilla

Marco Rizzi, responsabile di Infettivologia al Papa Giovanni parla del Covid

Per ora non sono previste situazioni particolarmente difficili

1 dottor Marco Rizzi da oltre

due anni ¢ in prima fila nella
lotta contro il Covid-19, la pandemia
che ha segnato profondamente la
Bergamasca e tutto il mondo. Rizzi si
occupa di virus e batteri da oltre qua-
rant’anni, ¢ responsabile dell’infetti-
vologia del Papa Giovanni; in questi
due anni 1 suoi commenti all’evolu-
zione della malattia sono sempre stati
pacati e pertinenti.

dopo la wvariante
Omicron arrvivano le sotto va-

Dottore,

rianti. Dobbiamo preoccuparci?

«Un livello di attenzione ¢ oppor-
tuno, certo, ma non mi pare che si
tratti di situazioni allarmanti, credo
che la copertura det vaccini funzioni
ancora bene».

Come é la situazione in ospe-
dale oggi, 18 marzo, due anni
dopo la famosa notte dei camion
dell’esercito che portarono via
dal cimitero le salme?

«Furono momenti terribili dav-
vero, quelli. Oggi lo sappiamo, la
situazione direi che ¢ sotto controllo.
Attualmente in ospedale abbiamo
sette persone in terapia intensiva e
una quarantina in reparti normali. I
numeri negli ultimi quindici giorni si
sono stabilizzati. Bisogna anche con-
siderare che nell’ospitalita ai malati
Covid non sono piu coinvolte tante
strutture come invece ¢ stato un paio
di mesi fa. E sono in corso delle libe-
ralizzazioni, per esempio negli stadi
e nel teatri, la scuola ha funzionato
abbastanza bene, non c’¢ stato nes-
sun lockdown... viviamo una certa
normalita, direi».

di1 Paolo Arest

La svolta sono stati i vaccini.

«Sicuramente. Come dicevamo
un anno fa, la realta ¢ alquanto sem-
plice: bisogna vaccinarsi, ¢ tutto li.
Piu sono le persone vaccinate e meno
il virus colpisce. Varianti comprese.
Poi possiamo dire di tutto, sottolinea-
re le incongruenze, le contraddizioni,
gli errori, 1 comportamenti virtuosi e
quelli meno. Ma che davvero ha con-
tato ¢ stata la vaccinazione».

Dottore, a che punto siamo in
questa pandemia?

«Dicevo che 1 ricoverati sono una
cinquantina, e che il numero nelle
ultime due settimane non ¢ piu sce-
so, ¢ rimasto stabile. Non sono allar-
mato da queste sotto-varianti della
Omicron, credo che non si tratti di
fenomenti che escono dalla copertura
vaccinale; si tratta di varianti conta-

giose come la Omicron, ma non par-
ticolarmente virulente».

Che cosa succedera nei prossi-
mi mesi?

«Non sono un indovino, non vo-
glio allungare la lista delle previsioni.
Pero credo che dovremmo andare
incontro a un periodo abbastanza
tranquillo, come di solito ¢ la bella
stagione, poi a novembre vedremo.
To, tuttavia, non mi aspetto delle si-
tuazioni nuovamente catastrofiche».

Anthony Fauci parlava della
necessita di un vaccino a pin am-
pio spetitro rispetio a quelli attua-
li.

«Penso che abbia ragione, ma per
adesso dobbiamo accontentarci. Cer-
to, un vaccino che possa sconfiggere
un piut ampio ramo della famiglia
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dei coronavirus sarebbe auspicabile e
gli studi e le sperimentazioni sono in
corso. Stiamo a vedere».

La quarta dose proposta dalla
Pfizer?

«E’ sempre lo stesso vaccino che,
abbiamo visto, ha una durata di qual-
che mese. In alcuni di casi di fragilita
particolari si potra pensare eventual-
mente anche a una quarta dose, ma
non generalizzerei».

Tutto sommato, queste vacci-
nazioni hanno funzionato.

«S1, certo, sono state preparate a
tempo di record e sono state efficaci
sulla stragrande parte della popola-
zione. Anche chi si ¢ ammalato se I'¢
cavata abbastanza bene proprio gra-
zie alla vaccinazione. Del resto, que-
sta € ’arma che, insieme alle norme
igieniche, ci ha permesso di superare
le malattie piu terribili. Grazie alla
vaccinazione abbiamo debellato va-
10lo, colera, poliomelite...».

Un discreto numero di italiani
non ha voluto vaccinarsi.

«Questo mi fa venire 1 brividi.
Basta guardare 1 dati statistici: chissa
perché chi si ¢ ammalato gravemente
in questo ultimo anno, non era vacci-
nato. Non c¢’¢ molto da aggiungere».

Anche i cardinali inviati a Ga-
lileo perché verificassero le sco-
perte al telescopio dicevano di
non vedere nulla. Né i crateri del-
la Luna, né i satelliti di Giove. Se
non vuoi vedere non vedi.

«E’ cosi».

Come funzionano questi vac-
cini?

«Nella maggior parte dei vaccini
non viene inoculato il virus, ma sol-
tanto una parte del suo Rna, cio¢
quella sostanza che ne codifica le ca-
ratteristiche. Il sistema immunitario
“legge” questa sostanza, la aggredisce
e la memorizza. Qualora si presentas-
se davvero 1l virus del Covid 1l sistema
Immunitario sara pronto per annien-
tarlo. Il vaccino Astrazeneca funzio-
na in modo diverso, ma ¢ comunque

molto efficace. Si inocula un virus
innocuo (virus che non ¢ quello del
Covid) che porta su di sé del materia-
le genetico che fa parte del Covid: il
sistema immunitario lo combatte e lo
memorizza. Quando eventualmente
arrivera il virus vero con quel mate-
riale genetico, il sistema immunitario
sara pronto. Insomma, in nessun caso
ci si puo ammalare di Covid per via
del vaccino».

E’ un virus strano.

«No, non direi tanto. Questi coro-
navirus li conosciamo dai primi anni
Sessanta, sono gli stessi di influenze
e raffreddori. In particolare, questo si
chiama esattamente Sars-CoV-2 ed
¢ strettamente imparentato al virus
della Sars, che infatti si chiama Sars-
CoV-1. Quel virus apparve nel 2002
nella regione di Canton, in Cina e
sviluppo un’epidemia che allarmo
il mondo, ma che che si estinse pre-
sto, alla fine del 2003, senza dilaga-
re. Difficile dire perché. La malattia

aveva un tasso di letalita superiore

si affaccio in Europa nel 2013. Anche
in quel caso la trasmissione avvenne
da altri mammiferi come dromedari,
cammelli, pipistrelli. La diffusione ri-
mase tuttavia limitata».

Questo Covid 19 si é rivelato
molto pin “cattivo”.

«S1 ¢ trasmesso in maniera deci-
samente piu ampia, efficiente, questo
senz’altro. Il livello di letalita tuttavia
non ¢é molto alto, ¢ calcolato attorno
all'uno per cento. Ma se viene mol-
tiplicato per un grande numero di
contagi... Nemmeno I’Asiatica fu
cosi grave. Credo che per trovare una
malattia simile si debba tornare alla
Spagnola».

87 é detto che bisogna poten-
ziare la sanita, soprattutto quella
territoriale. Ma che anche il Papa
Giovanni ha bisogno di rinforzi,
di nuove energie.

«Certo che bisogna andare in que-
sta direzione. La pressione del Covid
la sentiamo ancora e abbiamo tutti

a quella del Covid-19, ma si limito
a circa diecimila casi. Il virus venne
poi rintracciato nei pipistrelli, anche
in quel caso si era trattato di un sal-
to da un mammifero (il pipistrello) a
un altro (I'uomo). Qualcosa di simile
¢ anche il virus Mers-CoV, sindrome
respiratoria del medio Oriente che
pure ¢ data da un coronavirus e che

gli arretrati, in tutte le specialita, da
recuperare, nonostante 1’abnegazio-
ne del personale del nostro ospedale.
Si, la sanita ha bisogno di rinforzi».

Le Case di comunita?

«l territorio ¢ fondamentale, va
potenziato, certo. Staremo a vedere
come queste “Case” funzioneranno».
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I Legnanesi per A.O.B.

SAVE THE DATE

: -
Spettacolo tcatrale con i Legnanest pe o
raccogliere fondi a favore della nostra

. . D sa
ciazione. La quota di adesione congﬂlf;ul
sostenere i servizi € i progetti di A.O.B.

Martedi 17 maggio; alle 20.45

Teatro Sociale Citta Alta

Appuntamento di primavera
con 1l gazebo del cioccolato

Numerost acquisti dolci e solidali in una bella giornata di sole

Etornato il gazebo di A.O.B.
nel centro di Bergamo: saba-
to 26 marzo 1 volontari della nostra
associazione hanno allestito il gazebo
per la vendita del “Cioccolato della
salute”.

Dopo P’edizione autunnale, tenu-
tasi lo scorso 23 ottobre, A.O.B. ha
promosso anche Iedizione primave-
rile accompagnata da una splendida
giornata di sole: l'affluenza ¢ stata
davvero significativa e A.O.B. ha po-
tuto cosi farsi ulteriormente conosce-
re e raccogliere fondi per il sostegno
alle numerose attvita a favore dei ma-
lati oncologici.
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Bambini e ragazzi: crescono
sofferenza psichica e autolesionismo

La dottoressa Patrizia Stoppa ci parla del ruolo della neuropsichiatria infantile

Un pugno di operatori e ogni anno cinquemila giovani pazienti

1 lavoro della neuropsichiatria

infantile riguarda direttamente
la materia oncologica quando i neu-
ropsichiatri sono chiamati a dare il
loro contributo nel caso di bambini
e ragazzi che soffrono a causa di ne-
oplasie che attaccano il cervello. Piu
in generale, la neuropsichiatria infan-
tile costituisce un aspetto importante
dell’attivita dell’ospedale e ci riguar-
da tutti in quanto cittadini, padri,
madri, nonni.

A Bergamo nel servizio pubblico
1 neuropsichiatri sono undici, divisi
in tre sedi: 'ospedale Papa Giovanni,
via Borgo Palazzo, Zogno. Ogni neu-
ropsichiatra ha in carico fra 1 trecen-
to e 1 cinquecento casi. E’ una lotta
impari, una battaglia impossibile. Da
una parte un pugno di professioni-
sti intrepidi, dall’altra una marea di
bambini, ragazzi con i loro genitori
che soffrono, che hanno bisogno di
atuto. Una marea che continua a cre-
scere.

Accanto ai neuropsichiatri ci sono
alcuni psicologi, logopedisti, fisiotera-
pisti, diversi di loro hanno contratti
precari, a termine. Ogni anno I'U-
nita operativa della neuropsichiatria
infantile affronta malattie e disturbi
di circa cinquemila pazienti in carico.
Le prestazioni arrivano a 45 mila.

Responsabile dell’Unita operativa
¢ Patrizia Stoppa: ’'abbiamo intervi-
stata.

Dodici neuropsichiatri a fron-
te di cinquemila persone che
chiedono aiuto. Non é poco?

«S1, ¢ poco. Il bisogno che viene
dal territorio ¢ forte e sta crescendo.
La maggior parte sono bambini, ma
negli ultimi quattro anni ¢ cresciuto

d1 Paolo Arest

il numero di ragazzi dai dodici ai di-
ciotto anni. Erano il dodici per cento,
adesso sono saliti al quindici. Sono

cresciute le situazioni psicopatologi-
che rispetto ai pazienti con disturbi
neurologici».

Che tipo di disturbi psichici
hanno i ragazzi?

«Il numero di adolescenti che pra-
ticano 'autolesionismo € in crescita,
ed ¢ aumentata anche, piu in genera-
le, la sofferenza psichica dei ragazzi,
fatta soprattutto di ansia, depressione,
somatizzazioni. ’adolescenza ¢ sem-
pre stata una fase critica, di passag-
gio. Nei miei trent’anni di lavoro ho
notato un cambiamento: si ¢ passati
dall’aggressivita verso gli altri, verso
gli adulti, in particolare, all’aggressi-
vita verso se stesst. Oggi le difficolta
di adolescenti e preadolescenti st ma-
nifestano soprattutto con la chiusura,
con I'isolamento, I’autolesionismo».

Che cosa significa ’autolesio-
nismo?

«E> un attacco al corpo, un fare
male al proprio corpo che via via ne-
gli anni va aumentando. Tagli alla
pelle, ma anche tentativi di suicidio
con sostanze farmacologiche o altre
modalita. D’altronde, il corpo in ado-
lescenza ¢ al centro del cambiamen-
to, decisivo nella conquista della pro-
pria identita; ed ¢ diventato sempre
piu importante in questa fase storica.
Per le ragazze, ma anche per i ma-
schi, basta vedere la diffusione delle
pratiche che puntano a modellare, a
“scolpire” il fisico. Sia femminile sia
maschile. Esiste una vera retorica, un
culto del corpo, che viene esibito ed
esaltato. Oppure, se non risponde a
certi criteri estetici, svalutato e deni-
grato».

Diceva che l'autolesionismo é
in crescita.

«S1, soprattutto in questi tre anni,
dal 2019 al 2021 compresi. Nel 2019
gli accessi in urgenza erano per il qua-
ranta per cento dovuti ad agitazione
psicomotoria e a comportamenti ag-
gressivi; solo 1l venticinque per cento
riguardava autolesionismo, tentativi
di suicidio, disturbi del comporta-
mento alimentare, che sono raddop-
pilati mentre 1 disturbi aggressivi e di
agitazione sono scesi al quindici per
cento».

Come affrontate queste situa-
zioni?

«Con le forze che abbiamo, che ci
consentono di seguire bene 1 pazienti
nel primo periodo, nella fase acuta,
piu grave. Poi possiamo assicurare
controlli clinici periodici, come 1 col-
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loqui scendono a una volta al mese.
Purtroppo il servizio pubblico non ¢
strutturato per poter offrire un lungo
percorso psicoterapeutico».

Le famiglie che hanno pochi
mezzi, che non possono pagarsi
uno psicoterapeuta privato come
Sfanno?

«E’ un problema».

C7 sono casi di ricovero?

«Al Papa Giovanni ci appoggiamo
alla Pediatria perché non abbiamo
una nostra degenza. Il trenta per cen-
to di tutti 1 pazienti ricoverati in Pe-
diatria ha problemi neuropsichiatrici.
Sono in aumento 1 casi di sofferenze
psichiche (psicopatologie) rispetto ai
problemi strettamente neurologici».

Prima parlava di autolesioni-
smo. Perché attaccare, ferire il
proprio corpo?

«Le ragioni possono essere diver-
se: cl si fa male per farsi notare, per
dichiarare la fatica, per procurarsi il
dolore... il dolore fisico sostituisce
quello psichico ed ¢ piu sopportabile.
E poi, nel momento in cui provi sof-
ferenza fisica, sai di esistere, di essere
qualcuno... Ecco, un problema dei
ragazzi ¢ quello di definire la propria
identita».

I genatori, gli educatori come
devono agire?

«’adolescente vede il proprio
corpo modificarsi, non ¢ piu il bam-
bino che - di norma - cerca di fare
di tutto per dare soddisfazione al ge-
nitore. L’adolescente cerca una sua
strada, deve confrontarsi e scontrarsi
con 1 genitori: il bambino che diven-
ta adolescente si chiede: ma io sono
quello che vuole essere solo quello
che fa piacere ai genitori o sono qual-
cosa d’altro? Ma oggi ci sono diversi
genitori che fanno fatica ad affronta-
re l’aggressivita dei ragazzi, si sfilano,
o addirittura cercano l'approvazio-
ne del figlio, senza mai contraddirli.
Questo provoca forti difficolta nel
confronto con la realta, con la fru-
strazione; i ragazzi fanno fatica a rita-
gliarsi un’identita, a separarsi e a dif-
ferenziarsi, a esprimere ’aggressivita,

la trasgressione. Il rischio ¢ che fini-
scano per rivolgersi contro se stessi».

Torniamo al corpo, al culto
dell’estetica.

«Si, ¢’¢ questo culto della perfe-
zione, ma la perfezione ¢ impossibile,
la realta ¢ tutta fatta di imperfezioni.
Guai se hai la cellulite, se hai le gam-
be grosse, il seno piccolo... E guai
se non hai 1 bicipiti ben sviluppati...
Le immagini che arrivano dai social
condizionano sovente in maniera pe-
sante gli adolescenti, con il risultato
che spesso si trova inadeguato rispet-
to a certi modelli. La situazione ¢
peggiorata con il Covid».

Per quale ragione?

«Essenzialmente perché per lun-
ghi periodi 1 ragazzi sono rimasti in
relazione attraverso 1 social. Niente
scuola in presenza, niente squadra
sportiva, niente oratorio... la figura
dell’adulto, dell’educatore si ¢ allon-
tanata, sbiadita. Sono rimasti so-
prattutto 1 gruppi di pari, che sono
importanti, ma vissuti soprattutto in
maniera virtuale e con minori rife-
rimenti adulti al di fuori della fami-
gliax.

Una volta la societa poneva
limiti, regole, oggi tende a essere
permissiva. Questo facilita lo svi-
luppo dell’adolescente o no?

«Fino agli anni Sessanta e Settan-
ta la societa ¢ stata piuttosto rigida,
soprattutto dal punto di vista della
morale. Oggi 1 limiti, 1 confini, 1 mo-
delli sono venuti meno: non essendo
pit allenati alla frustrazione del “no”,
1 nostri ragazzi sono diventati anche
piu fragili davanti alla realta. Arrivia-
mo a situazioni in cui 1 ragazzi si sen-
tono onnipotenti e tengono in pugno
1 genitori. Ma questo provoca una
grande debolezza nella loro persona-
lita, con 1 problemi che conseguono».

Che cosa possiamo fare?

«E’ facile rispondere che i genitori
non dovrebbero dimenticarsi di fare 1
genitori. Che significa grande affetti-
vita, accudimento, ma anche I’essere
educatori, adulti, modelli davanti a

un ragazzo che ha bisogno di scon-
trarsi con i “grandi”. E dove insor-
gono delle situazioni di sofferenza e
disagio bisogna essere presenti come
operatori, anche per accompagnare
i genitori. Ma non solo quando la
questione diventa grave, acuta, per-
ché non ¢ che questi disturbi arrivino
dal nulla. Bisogna essere presenti nei
nidi, negli asili, nelle scuole in modo
da intervenire in maniera tempestiva.
Essere cosi tempestivi significa fare
prevenzione. E la prevenzione non si
puo fare soltanto sui bambini, senza
coinvolgere 1 genitori. Purtroppo sia-
mo troppo pochi e occorre comun-
que lavorare in rete con gli altri ser-
vizi sulla prevenzione. Bisognerebbe
investire di piu nel “potenziale uma-
no”, sostenendo le famiglie in manie-
ra piu significativa».

Come operate?

«Nelle fasi critiche vediamo il pa-
ziente e 1 genitorl tutte le settimane,
pot discutiamo in equipe 1 casi. Nelle
fasi acute I'incontro con gli psicolo-
gl puo essere anche giornaliero. Poi,
superata la fase critica possiamo ef-
fettuare quattro o cinque incontri di
tipo diagnostico e infine altri due o
tre incontri di “restituzione” con il
ragazzo e un incontro con 1 genitori.
Esiste poi anche la possibilita di al-
cuni incontri mensili. Non possiamo
offrire una vera psicoterapia, non ne
abbiamo la forza, se non per tratta-
menti brevi. Non solo a Bergamo, ma
in tutto il territorio nazionale, il ser-
vizio pubblico su questo argomento
presenta forti limiti. Mi piacerebbe
mettere in moto un’offerta maggiore
di forme diversificate di trattamento.
La Regione promuove dei progetti e
li finanzia e anche la nostra Asst Papa
Giovanni ¢ sensibile a questo argo-
mento e cl viene incontro, ma le ri-
sorse sono quelle che sono. Abbiamo
psicologi, logopedisti e fisioterapisti a
contratto. Il lavoro ¢ anche quello di
rete con le scuole e, insieme al priva-
to sociale come Aeper, abbiamo pro-
mosso offerte di intervento educativo
al domicilio, cio¢ a casa dei ragazzi
che hanno bisogno. Ma ¢ sempre
poco rispetto al bisogno».
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Da Giuliana la cena della solidarieta

Protagoniste le tagliatelle al cacao secondo la ricetta dei fratelli Cerea

La Festa del cioccolato ¢ tor-
nata sul Sentierone di Berga-
mo dopo lo stop forzato dello scorso
anno. Da giovedi 17 a domenica 20
febbraio Confesercenti ha riproposto
I’'appuntamento con 1 migliori mae-
stri cloccolatieri italiani.

Come da tradizione nell’ambito
della golosa iniziativa, il venerdi sera
il cloccolato ¢ stato protagonista di
una cena di solidarieta alla Trattoria
D’Ambrosio di via Broseta (Giuliana
¢ da anni la madrina della manifesta-
zione): in tavola sono state servite le
tagliatelle al cacao preparate dai ma-
stri pasticcieri e cucinate secondo una
ricetta dei fratelli Cerea del ristorante
stellato “Da Vittorio”. Il ricavato del-
la cena ¢ stato interamente devoluto
in beneficenza.... indovinate a chi???

d. nche quest’anno A.O.B. ¢ stata selezio-
ata da Iperal per la sua iniziativa socia-

le “La spesa che fa bene”. La nostra Associazio-

ne ha candidato il servizio accompagnamento e

dal 28 marzo fino al primo maggio sara possibile @L S
o a pesa : i peril
Zgitseanere A.O.B. facendo semplicemente la LA Bone sociale

In questo periodo ogni 20 euro di spesa St maro 2l maseio2022

effettuata (scontrino unico) presso uno dei punti

SC
. R . . L'ASSOCIAZIONE
vendita del Gruppo Iperal, i clienti Iperal titolari alla quale vuoi dare
. . . | Il tuo sostegno
di CartAmica riceveranno un punto “La Spesa s b Scopricoe e

che Fa Bene - Iperal per il Sociale” che verra
automaticamente caricato sulla propria carta
fedelta.

I clienti di Iperal titolari di CartAmica Oro,
nello stesso periodo, ogni 20 euro di spesa effet-
tuata (scontrino unico) riceveranno invece due punti “La Spesa che Fa Bene - Iperal per il Sociale”.

I punti cosi accumulati dal 19/04/2022 al 10/05/2022 potranno essere assegnati dai clienti a una delle
associazioni partecipanti all'iniziativa, dandone successiva comunicazione a una delle casse dei punti vendita
aderenti oppure utilizzando I’apposita sezione dell’APP Iperal.
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ATTIVITA

ASSOCIAZIONE ONCOLOGICA BERGAMASCA
Tutte le attivita di A.O.B. sono esercitate, in modo completamente gratuito, interamente
da personale volontario, che ha superato uno specifico percorso formativo, con incontri
di approfondimento appositamente strutturati per l'assistenza al malato e ai suoi parenti.

Dove operiamo all'interno dell’ASST Papa Giovanni XXIII

Segreteria A.O.B. Ingresso 15 | Torre 2 4 Piano - Uff. 29
Servizio Parrucche Ingresso 15 |Torre 2 4’ Piano - Uff. 29
Degenza Oncologia Ingresso 55 | Torre 7 2" Piano
Prelievi Oncologia Ingresso 45 | Torre 6 Piano terra

Day Hospital Oncologia ed Ematologia |Ingresso 45 |Torre 6 I’ Piano

Assistente sociale - Patronati Ingresso 45 | Torre 6 4 Piano- Uff. 2

Studi medici Ingresso 45 | Torre 6 4 Piano

CUP di Torre 6 - Ambulatori GOMS (*) |Ingresso 43 |Torre 6 Piano terra

Radioterapia - Ambulatori Ingresso 42 | Piastra Piano terra
CUP di Torre 5 - Accoglienza Ingresso 39 | Torre 5 Piano terra
CUP di Torre 4 - Accoglienza Ingresso 29 | Torre 4 Piano terra

(*) GOMS (Gruppo Oncologico Multidisciplinare Senologico)

Segreteria Associazione
Da Lunedi a Venerdi - dalle 9,00 alle 12,30 Tel. 035.2678063 - info@aobonlus.it

Servizio Volontari di corsia
Da Lunedi a Venerdi - dalle 8,00 alle 17,00 (in relazione alle attivita dei vari reparti)

Servizio parrucche (Torre 2 - 4’ piano - Uff. 29)
Servizio attivo: Lunedi, Martedi, Mercoledi Venerdi - dalle 9,00 alle 12,30
Per appuntamento da Lunedi al Venerdi - dalle 9,00 alle 12,30 - Tel. 035.2678063 o info@aobonlus.it

Servizio accompagnamento
Per informazioni Tel. 331.6086374 da Lunedi a Venerdi ore 9.00 -12.00 - 14.00 -18.00

Assistente sociale (Torre 6 - 4’ Piano - Uff. 2)
Lunedi - Mercoledi - Venerdi - dalle 9.30 alle 11.30, colloqui previo appuntamento al numero 035.2673692
e, nei giorni di presenza, dalle 8.30 alle 9.30 per contatti telefonici

Patronati ( Torre 6 - 4’ Piano - Uff. 2)
INCA CGIL Lunedi - dalle 9,00 alle 12,00 INAS CISL Venerdi - dalle 9,00 alle 12,00
Previo appuntamento telefonico

IN Cerchio Gruppo di Auto Mutuo Aiuto
c/o Assistente sociale (Torre 6 - 4 Piano - uff. 2)

E-mail: info@aobonlus.it
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Dall'uovo di Paqua
€ uscito un pulcino
di gesso arancione
col becco turchino.

Ha detto: "Vado,
mi metto in viaggio
e porto a tutti
un grande messaggio".

E volteggiando di qua e di la
attraversando paesi e citta
ba scritto sui muri,
nel cielo e per terra:
"Viva la pace,
abbasso la guerra"

Gianni Rodari




