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Attualità (a cura di Vincenzo Massa)

  Estero
  9 dicembre, Il Cairo

  Patrick Zaki è uscito ieri di prigione dopo 22 mesi, ma non è ancora stato assolto dalle accuse a suo carico. «Siamo arrivati a questo risultato mantenendo un dialogo con l'Egitto; io stesso ho visto il ministro degli Esteri del Cairo tre volte negli ultimi mesi», ha detto Di Maio. Di Maio ha comunque specificato che la liberazione di Zaki è «solo un primo passo» e che la rete diplomatica italiana «continuerà a lavorare in silenzio, tenendo il basso profilo». Una modalità questa, che caratterizza il modus operandi italiano secondo il ministro e che «ci ha permesso di sbloccare diverse situazioni in cui nostri connazionali erano bloccati o addirittura nella mani di cellule terroristiche». 
  13 dicembre, Tunisi
  Il presidente della Tunisia, Kais Saied, ha esteso la sospensione del Parlamento, decisa a luglio, fino alle elezioni legislative del 17 dicembre 2022. In un discorso alla nazione, Saied ha anche annunciato l'avvio dal 1o gennaio di una serie di «consultazioni» popolari su delle riforme costituzionali ed elettorali che saranno poi sottoposte a referendum il 25 luglio 2022. La consultazione nazionale partirà on line dal 1o gennaio al 20 marzo 2022 con domande specifiche e protezione dei dati. Ulteriori consultazioni dirette avranno luogo in tutta la Tunisia e all'estero. Una commissione i cui membri saranno nominati in seguito formalizzerà le proposte del popolo entro la fine di giugno 2022. Il 25 luglio 2022 si terrà il referendum sulle proposte che verranno riassunte. Il presidente ha detto che verrà inoltre varato un decreto su una legge di riconciliazione nazionale che permetterà di classificare i soggetti coinvolti e le Regioni più bisognose di investimenti. Il principio, secondo il presidente, è che coloro che hanno commesso crimini contro lo Stato tunisino e il suo popolo dovranno essere perseguiti dalla giustizia che dovrà svolgere il suo ruolo nella massima indipendenza e neutralità per ristabilire i diritti delle persone derubate. 
  13 dicembre, Gran Bretagna
  Arriva la prima vittima di Omicron. Il premier britannico Boris Johnson ha annunciato infatti che almeno un paziente affetto dalla nuova variante è deceduto nel Regno Unito. Circa il 40% dei nuovi contagi di Covid registrati a Londra è causato dalla variante Omicron, ha detto il ministro della Sanità britannico, Sajid Javid, preoccupato dall'aumento esponenziale dei casi, che tendono a raddoppiare nel giro di due-tre giorni. Con questi ritmi la Omicron è destinata a superare in tempi rapidi la Delta, diventando così dominante. Ricoveri e decessi «aumenteranno drasticamente» nel Regno Unito nei prossimi giorni, ha affermato ancora Javid, riferendo alla Camera dei Comuni. Anche il premier Boris Johnson, parlando ai giornalisti in un centro di vaccinazione a Londra, ha sottolineato l'allarmante impennata di casi e affermato che si prevede nella capitale britannica e in altre zone del Regno Unito che i contagi da Omicron siano destinati a superare quelli alimentati dalla variante Delta. Per il premier inoltre, è molto alto il rischio che la diffusione della variante possa raggiungere numeri tali da riempire gli ospedali di ricoverati in cifra assoluta anche con una percentuale relativamente limitata di casi sintomatici. I casi di Covid negli Stati Uniti hanno superato quota 50 milioni. È quanto emerge dalle elaborazioni del New York Times, sottolineando che si tratta di una cifra superiore alla popolazione di Georgia, Michigan, North Carolina e Ohio insieme. Si tratta comunque di una stima che probabilmente non cattura il numero complessivo di casi visto che molte persone contagiate non hanno sintomi e non tutti si sottopongono ai test. E anche la Cina ha identificato il suo primo caso di variante Omicron di Covid-19 a Tianjin, a 150 chilometri a est di Pechino, dopo aver effettuato il sequenziamento del genoma. 
  Italia

  11 dicembre, Ravanusa
  Un boato ha squarciato il silenzio del sabato di Ravanusa verso le 20,30. Nel paese agrigentino di oltre 10 mila abitanti, a 50 minuti di auto dal capoluogo e a più di due ore da Palermo, la gente è scesa in strada terrorizzata. Poi col passaparola e con le chat di whatsapp si è capito dove fosse avvenuto lo scoppio di un tubo del metanodotto che ha innescato l'esplosione: in via Trilussa dove una palazzina è crollata ma almeno altre due sono state coinvolte e sarebbero state fortemente danneggiate o addirittura crollate. È subito divampato un incendio. Gli allarmi delle auto e di alcune abitazioni hanno cominciato a suonare. Il bilancio, ancora senza certezze, parla di 12 persone disperse tra cui tre bambini e una coppia di giovani sposi con lei incinta. Ma il conteggio è ancora tutto da stilare. La zona dell'esplosione, dove si sono recate decine di persone che non riescono a rintracciare i parenti che vivevano negli stabili, sembra un campo di battaglia. Fumo, macerie, gente impaurita che vaga tra la polvere. Calcinacci, pezzi d'infisso, mobili, porte sono stati scagliati a decine di metri dal luogo dell'esplosione. L'energia elettrica è stata tolta in tutta la zona dove sono affluite centinaia di persone. Il sindaco di Ravanusa, Carmelo D'Angelo ha lanciato un appello con un video su Facebook: «C'è stato un disastro, chiunque abbia autobotti e mezzi meccanici ci dia una mano. Chiunque abbia pale e ruspe venga a dare una mano».
  14 dicembre, Roma

  Il ministro della Salute, Roberto Speranza, ha firmato una nuova ordinanza che prevede l'obbligo del test negativo in partenza per tutti gli arrivi dai Paesi dell'Unione europea. Per i non vaccinati, oltre al test negativo è prevista la quarantena di 5 giorni. Sono prorogate inoltre le misure già previste per gli arrivi dai Paesi Extraeuropei. L'ordinanza è valida a partire dal 16 dicembre e fino al 31 gennaio. 
  14 dicembre, Roma

  Contro il caro bollette e con l'intenzione di aiutare la fascia di famiglie meno facoltose, il governo mette sul piatto 900 milioni con l'obiettivo di potenziare il bonus sociale per i nuclei in difficoltà, mentre le piccole e medie imprese potrebbero pagare il conto di luce e gas a rate. Dopo l'intesa siglata in Consiglio dei ministri, le misure saranno tradotte in un emendamento alla manovra atteso per domani: ci sono 1,8 miliardi per annullare gli oneri generali di sistema per le utenze della luce fino a 16 kwh, a beneficio di famiglie e piccole imprese, come bar e artigiani. Altri 600 milioni servono ad abbassare al 5% l'Iva per il gas (ora al 10% per le utenze domestiche, al 22% per le altre). Con mezzo miliardo si tagliano poi gli oneri sul gas. Fondi che si aggiungono ai due miliardi già stanziati nella legge di bilancio. 
  15 dicembre, Roma

  Tre mesi ancora di stato d'emergenza, per iniziare a programmare l'uscita dalla fase eccezionale e l'ingresso in una nuova fase di «convivenza» con il virus. Con questo obiettivo il premier Mario Draghi porta in Cdm il decreto che proroga fino al 31 marzo 2022 lo stato d'emergenza con cui da due anni il governo contrasta l'avanzare della pandemia. Stretta sugli arrivi in Italia, ira dell'Ue. Tra le norme prorogate ci sono quelle che dispongono le misure di distanziamento e quelle per mascherine, le zone di rischio e il Green pass. Viene prorogato poi fino al 31 marzo il Super Green pass in zona bianca. Ad oggi il Green pass rafforzato è in vigore fino al 15 gennaio ma il decreto stabilisce che nelle zone bianche fino al 31 marzo 2022 dovrà essere usato per le attività che sono oggetto di limitazioni in zona gialla. Questo vuol dire che resteranno precluse ai non vaccinati attività come i ristoranti al chiuso, i cinema, le discoteche, gli stadi. Fino al 31 marzo resta il prezzo calmierato dei tamponi e, con una norma voluta dalla ministra Elena Bonetti, rimane anche la possibilità per i genitori con figli in quarantena di avere congedi al 50% e per i lavoratori fragili di fare smart working, magari venendo adibiti ad altra funzione.
  Sport

  12 dicembre, Abu Dhabi

  Dopo 22 gran premi e centinaia di giri, è stato l'ultimo dei 58 previsti sul circuito di Abu Dhabi ad assegnare il titolo 2021. Sotto la bandiera a scacchi sul circuito di Yas Marina è passato per primo Max Verstappen. Il 24enne di Hasselt, primo olandese a vincere in Formula 1, ci è riuscito con un sorpasso dei suoi, al limite del regolamento, che gli ha consentito di beffare all'ultima tornata il sette volte iridato Lewis Hamilton, giunto secondo. Ma il finale non era ancora scritto sulla pietra, perché la Mercedes ha presentato un doppio reclamo per quanto avvenuto durante il regime di safety car negli ultimi quattro giri. Dopo ore di apprensione, valutazioni e imbarazzi, la Fia ha infine annunciato che i ricorsi erano respinti, confermano la vittoria dell'olandese.
  12 dicembre, St. Moritz

  Sulle nevi svizzere di St. Moritz la valdostana Federica Brignone ha vinto il secondo super G di coppa del mondo in programma e con 17 successi in carriera supera Deborah Compagnoni, diventando l'azzurra più vincente di sempre.
a cura di Vincenzo Massa

Sulla strada di tutti (di Antonio Russo)

  Noi vogliamo stare insieme,
anche se la sorte preme,
e per essere sicuri,
ci facciamo tanti auguri.
Quale forma vuoi trovare
per poterti domandare:
come stai in questo momento
con l'umano sentimento
che ti parla dell'amore
che sconfigge ogni dolore?
Io non perdo la fiducia,
te l'ho detto tante volte
le risorse sono molte
quando vengono ben raccolte
nel restare più vicini
per proporre vere svolte.
Le vorrei determinare
nel Natale che ci appare,
per cercare a piene mani
sia l'oggi che il domani
tra certezze e gesti umani.
  È un modo semplice per farci gli auguri che sono legati al vissuto che la storia ci propone; possiamo dirlo: la sensazione di smarrimento ci accomuna, il fatto che l'incertezza caratterizza il nostro andare ci fa soffermare a pensare su quello che ci aspetta, ma chi accetta il dialogo sa che le condizioni del vivere oggi sono difficili e che occorre considerare anche le nostre esperienze fatte per arrivare fino a qui: buone feste con serenità condivisa.
Antonio Russo
A Roma Arcs e Uici insieme a tavola, menù in Braille nei ristoranti

(da «Adnkronos.com» del 7 dicembre 2021)
  Menù stampati in Braille per ristoranti più inclusivi nella Capitale. Questa è l'idea promossa dall'Arcs (Associazione Ristoranti Centro Storico) Roma e realizzata in stretta collaborazione con l'Uici (Unione Italiana dei Ciechi e degli Ipovedenti). La nuova realtà inclusiva è stata presentata nei ristoranti di Roma aderenti all'associazione. Il progetto nasce dall'incontro tra l'Arcs Roma e l'Uici, che hanno come obiettivo comune quello di una convivialità culinaria aperta a tutti e senza barriere, favorendo in tal senso l'accessibilità dei ristoranti a persone non vedenti e ipovedenti. Tutti i ristoranti associati Arcs, infatti, metteranno a disposizione nei propri locali dei menù stampati in Braille, consultabili anche attraverso app e Qr Code da smartphone o tablet nei ristoranti che hanno anche in uso questa modalità.

  Daniele e Vincenzo Rinaldi (Proprietari del Ristorante Rinaldi al Quirinale, associato Arcs) si dicono orgogliosi di questa iniziativa: «Siamo ovviamente vicini alle problematiche sociali e se c'è uno strumento che può rendere più accessibile un pranzo o una cena di livello, è giusto utilizzarlo; la ristorazione non deve essere solo un business. Questa che stiamo portando avanti con l'Uici è sicuramente un'iniziativa che rende libero chiunque di fruire della convivialità di un pranzo». Per l'Arcs, come confermato da Lorenzo Lisi (Proprietario del Ristorante Pierluigi, associato Arcs), è un onore «partecipare a questa iniziativa insieme all'Uici. Il menù in Braille è il segnale di una ristorazione che vuole aprirsi a tutti senza esclusione, per un futuro più solidale».

  Soddisfazione espressa anche da Leonardo Leurini (Responsabile della comunicazione del Ristorante Rhinoceros Entr'acte, associato Arcs): «Siamo entusiasti di partecipare a questo progetto per l'inclusione. I ristoranti dell'Arcs sono tra i primi ad avere i menù in Braille, ma speriamo che tale modello possa espandersi ovunque». Un progetto molto importante, che rende entusiasta Giuliano Frittelli (Presidente Uici di Roma): «Grazie all'accordo realizzato con Arcs, non vedenti e ipovedenti avranno la possibilità di consultare il menù in autonomia. Sarebbe bello se questo progetto, che parte da Roma, si espandesse in tutta Italia come un modello standard. Ringrazio l'Arcs per la disponibilità e la sensibilità dimostrata, augurandomi che possano fare da capofila per i ristoratori di tutta Italia, creando un turismo ancora più accessibile».

  Roberto Remoli (Vicepresidente Uici di Roma) vede il menù in Braille come «una scoperta eccezionale ed un importante passo in avanti per l'autonomia di non vedenti e ipovedenti, che potranno consultarlo in totale tranquillità, sempre contando sulla disponibilità del personale di sala». L'Arcs, costituita in modo spontaneo, indipendente e apolitico, con il fine di promuovere, diffondere e rappresentare la cultura aziendale della Ristorazione del Centro Storico di Roma, si è da sempre dimostrata attenta e sensibile alle tematiche di inclusione e con questo nuovo progetto ne dà ulteriore conferma. Colmare il divario delle disuguaglianze è l'obiettivo principale, quindi, anche nel settore dell'accoglienza.
Stefani: «Dalla Disability Card alla Legge Delega, sulla disabilità pronti a cambiare passo» (di Lorenzo Maria Alvaro)

(da «Vita.it» del 1o dicembre 2021)

  «La legge delega sulla disabilità che ci accingiamo a fare approvare in Parlamento sarà rivolta a creare un «contenitore» dove mettere in raccordo tutti i soggetti coinvolti: comune, regione, enti del Terzo settore, i vari profili che riguardano la persona con disabilità». Così riassume il progetto normativo a cui sta lavorando il ministro per le Disabilità Erika Stefani. Nel frattempo è stata approvata la nuova «Disability Card» e si sta lavorando ad alcune emergenze come il Dopo di noi e l'assegno di invalidità ai lavoratori. Vita.it ha fatto con il ministro il punto su tutti i lavori in corso.

  D. Sembra che la Disability Card sarà finalmente realtà. Che cambiamenti apporterà?

  R. La Disability Card è una tessera di semplificazione che porterà dentro di sé tutti i dati relativi ad una persona. Le persone con disabilità soffrono un'eccessiva burocrazia. Non tutte le disabilità, ad esempio, sono visibili, e in alcuni casi si concretizzano situazioni spiacevoli per cui le persone devono dimostrate la propria condizione portando con sé verbali di accertamento di invalidità civile. Con la tessera si evita questo tipo di situazioni. Ma la bellezza della Card, che è un progetto europeo, riguarda la sua apertura. Già oggi noi abbiamo una convenzione con i Beni Culturali. Nel momento in cui verrà stampata la tessera si potrà accedere a musei. Ma essendo uno strumento aperto a ogni nuova convenzione, per esempio Poste, federazione sportive, autostrade, potremo aggiungere nuovi servizi.

  D. Con che tempi diventerà disponibile?

  R. Auspico che con l'anno nuovo avremo le prime tessere di Disability Card stampate. Ci manca l'accordo con il tipografico per la stampa della tessera e la relativa convenzione che dovrà passare alla Corte dei Conti.

  D. State lavorando nel contempo alla Legge Delega come richiesto dall'Europa. A che punto siete?

  R. Stiamo lavorando a qualcosa di diverso rispetto a un Testo Unico o ad un Codice. Questa Legge Delega non vuole riformare il sistema della 104, delle pensioni e dell'accompagno. E neanche ha la presunzione di prendere la normativa per farne un nuovo codice. È una norma concentrata sull'attuazione del progetto individuale di vita. È una norma procedurale per semplificare i passaggi che una persona con disabilità deve affrontare per costruire il proprio progetto di vita. Oggi un disabile per accertare la propria condizione deve passare da innumerevoli enti e uffici. Con la Legge Delega vogliamo ridurre tutto ad un unico processo con un unico interlocutore. Vogliamo costruire un contenitore in cui ci siano tutte le figure con cui la persona con disabilità è tenuto a dialogare. Penso al Comune, le Regioni, la parte socioassistenziale, ortopedici, fisioterapisti, neuropsichiatri e enti del terzo settore. Non verrà quindi modificato il contenuto sostanziale della legge 104. Non toccheremo nulla di quello che già c'è. Ci limitiamo ad aggiungere il concetto di valutazione multidimensionale in senso semplificativo.

  D. Quanto tempo ci vorrà per vederla diventare realtà?

  R. Siamo obbligati perché ce lo impone il Pnrr: entro il 31 dicembre 2021 dobbiamo approvare la legge. Entro i venti mesi successivi devono poi essere adottati tutti i decreti legislativi delegati. Se non venisse rispettata questa tabella di marcia l'Italia incorrerebbe in sanzioni da parte della Commissione Europea.

  D. Questa «scatola» che raccoglie tutti i servizi non rischia di essere un po' troppo ambiziosa?

  R. Naturalmente abbiamo previsto meccanismi di monitoraggio che vigileranno sul funzionamento. Certamente è un progetto che richiede uno sforzo. Però se continuiamo a dire che è difficile innovare sul mondo delle disabilità rimarremo sempre fermi. Dobbiamo avere il coraggio di affrontare i cambiamenti e prenderci la responsabilità di immaginare nuove soluzioni.

  D. L'assegno unico universale prevede misure specifiche per la disabilità?

  R. Sì, l'assegno unico universale esprime una particolare attenzione per le disabilità. Prevede infatti, nello specifico, per i figli con disabilità minorenni, una maggiorazione che varia da 105 a 85 euro mensili, in base alla condizione di disabilità (non autosufficienza, grave e media), che si aggiunge ai 175 euro mensili previsti invece per tutti i figli (importo graduato in base all'Isee). Inoltre per i figli con disabilità, che hanno un'età compresa tra i 18 e i 21 anni, la maggiorazione è di 50 euro al mese. Per i figli a carico con disabilità, ultra 21enni, è previsto un assegno a vita di 85 euro mensili, importo variabile in base all'indicatore Isee. Una grande svolta che è stata compiuta grazie all'intenso lavoro compiuto dai nostri uffici in sinergia con le amministrazioni proponenti.

  D. La Legge sul Dopo di noi non ha avuto il successo sperato. È un problema di fondi?

  R. L'ultima relazione riporta un panorama di applicazione molto differenziato tra Regione e Regione. La legge del Dopo di Noi, la legge 112 del 2016, apre un'opportunità, apre ad un forte partenariato tra pubblico e privato. Ma è una norma complessa che occorre conoscere bene per poterla applicare. Quello che è certo è che non è una questione di fondi, molte delle risorse ripartite infatti non sono state utilizzate. C'è un gruppo di lavoro che abbiamo presso l'osservatorio delle disabilità che sta elaborando delle proposte incentrate su benefici fiscali e sulla modifica della normativa sulla successione della legittima, cioè la parte indisponibile dell'eredità. Non è facile costruire dopo di noi ma la cosa più difficile su cui stiamo lavorando è mantenere il dopo di noi.

  D. Anche l'accesso al lavoro delle persone con disabilità è al centro del dibattito. I numeri sono ancora estremamente bassi...

  R. Abbiamo chiesto al Ministero del Lavoro un tavolo di analisi e riflessione sul tema. Non è ancora partito. Riteniamo sia necessario perché oggi la Legge 68 prevede una quota obbligatoria per l'assunzione delle categorie protette e sanzioni. Il Ministro Orlando ha aumentato le sanzioni, ma occorre capire se basti questo sistema obbligatorio e sanzionatorio. Dobbiamo purtroppo prendere atto del fatto che ad oggi la domanda ed offerta di lavoro per le persone con disabilità non funziona. Ad oggi il meccanismo dell'inclusione lavorativa non sta dando i risultati sperati. Mi auguro che il tempo del Governo sia lungo a sufficienza per trovare soluzioni. Oggi molte aziende pensano che la disabilità possa essere un peso. In realtà offrire posti di lavoro per persone con disabilità è non solo una grande risorsa ma anche un'opportunità per qualificare la propria azione, esattamente come è avvenuto con il green. Diventa un vantaggio strategico e competitivo. Occorre che questo passaggio culturale venga fatto.

  D. Assegno di invalidità a chi svolge un lavoro. Si riuscirà a risolvere l'impasse?

  R. La vicenda è sorta su una questione interpretativa della norma. Come Governo il ministro Orlando ha già avanzato una bozza di norma che risolve il problema alla radice. Permetterà quindi di continuare a percepire l'invalidità anche laddove lavori. L'emendamento sarà introdotto all'interno del primo provvedimento utile che diventi legge. Quindi in conversione del decreto legge fiscale.
Lorenzo Maria Alvaro
Medicina- Quando il «cuore non ce la fa più»: che cos'è lo scompenso cardiaco

(da «Il Corriere Salute» del 14 dicembre 2021)

L'insufficienza cardiaca, più nota come «scompenso» è un problema molto diffuso ed è una delle maggiori cause di ricoveri in ospedale, ma è poco conosciuto

  In Italia lo scompenso cardiaco colpisce più di un milione di persone e rappresenta la prima causa di ricovero, dopo il parto naturale. Non solo, a cinque anni dalla diagnosi un paziente su due va in contro a decesso, con una prognosi peggiore rispetto al tumore del pancreas o quello del polmone. Tuttavia una diagnosi più precoce, nuove terapie che si stanno affacciando all'orizzonte e un'ottimizzazione delle cure già disponibili potrebbero contribuire a ridurre l'impatto di questa sindrome, migliorando la qualità di vita e le prospettive dei pazienti. Lo hanno ricordato gli esperti di recente riuniti a Bergamo, presso l'Ospedale Papa Giovanni XXIII, in una tre giorni sulle «zone grigie» di questa sindrome, ovvero quegli aspetti ancora poco indagati o rimasti senza risposta nelle recenti Linee guida realizzate dall'European Society of Cardiology.

  Campagna di informazione

  Allo stesso tempo dal fronte dei pazienti è appena partita una campagna di sensibilizzazione. L'Associazione italiana scompensati cardiaci (Aisc) ha infatti predisposto un punto di informazione itinerante che farà tappa in diverse città italiane (www.associazioneaisc.org). Si tratta di un camper adibito ad ambulatorio con a bordo medico e infermiere con la possibilità di offrire a tutti coloro che lo desiderano una visita di controllo e materiale informativo sulla patologia, anche per un'opportuna attività di prevenzione.

  Il «malfunzionamento»

  «Il primo problema che si incontra quando si parla di scompenso cardiaco è che circa 7 persone su 10 non riescono a incasellare questa condizione, a capire di cosa si tratti. E qui potrebbe venire in soccorso l'altro nome usato per descriverlo, ovvero insufficienza cardiaca, termine che dà più idea di ridotta funzionalità di pompa del cuore» premette Michele Senni, direttore della Cardiologia e del Dipartimento cardiovascolare dell'ospedale Papa Giovanni XXIII di Bergamo. Il nostro cuore può infatti essere considerato come una pompa: da una parte, contraendosi, eietta (spinge) il sangue fuori, e dall'altra deve anche riempirsi a ogni battito. «Si parla di scompenso cardiaco, o meglio ancora di insufficienza cardiaca, quando la capacità di pompa del cuore si altera» continua Senni. «Il cuore può avere problemi a eiettare perché la contrattilità è ridotta (scompenso cardiaco a funzione sistolica ridotta, o sistolico), ma può avere problemi anche perché fa fatica a riempirsi (scompenso cardiaco diastolico), nonostante abbia una funzione sistolica conservata. Quando si ha una disfunzione diastolica è come gonfiare con la bocca un pallone da calcio rispetto a un palloncino: hanno forma e volume uguali, ma non si riesce a gonfiare il primo perché ha maggiore spessore, mentre il palloncino è più elastico e distensibile».

  Sintomi e segni

  Fatica a respirare sotto sforzo o addirittura a riposo, aumento rapido del peso in pochi giorni e gonfiore alle gambe sono le manifestazioni più tipiche, a cui si aggiunge una sensazione di stanchezza generalizzata. La causa più frequente è la cardiopatia ischemica, conseguenza di un precedente infarto, ma possono favorirlo anche l'ipertensione non curata, il diabete e le disfunzioni delle valvole cardiache.

  I ricoveri ei farmaci

  «La storia naturale della malattia è costellata da ricoveri che diventano sempre più frequenti e duraturi» spiega Senni. «Dopo ogni ricovero, nonostante il paziente torni a casa e creda di stare come prima, c'è un peggioramento: il cuore perde ogni volta riserve contrattili o nella capacità di riempimento». Alcuni farmaci possono aiutare a tenere sotto controllo la malattia e ridurre i sintomi. Per lo scompenso sistolico i pilastri della terapia medica sono quattro: i farmaci beta-bloccanti, gli Arni (inibitori del recettore dell'angiotensina e della neprilisina), gli antagonisti dell'aldosterone e, più di recente, le glifozine, farmaci mutuati dalla diabetologia. Per quanto riguarda il trattamento dello scompenso cardiaco a funzione sistolica preservata (diastolico) di certezze ce ne sono meno. Tuttavia ci sono nuove prospettive. In uno studio presentato all'ultimo congresso dell'European Society of Cardiology e oggetto di una pubblicazione sul New England Journal of Medicine, a cui ha partecipato anche la cardiologica di Bergamo, una glifozina ha mostrato di ridurre la mortalità cardiovascolare e l'ospedalizzazione per scompenso del 21 per cento. «Questa scoperta» spiega Senni «offre un'opportunità di cura importante per molti pazienti in tutto il mondo. Per i centri di riferimento sullo scompenso cardiaco, come il nostro, è un passo che avrà un significativo impatto sul miglioramento della prognosi negli anni a venire».

  La prevenzione

  Nonostante i progressi terapeutici, resta fondamentale la prevenzione: bisogna contrastare i fattori di rischio cardiovascolare e tenere alla larga il diabete, visto che oggi almeno quattro pazienti su dieci sono diabetici. Ciò può essere fatto intervenendo prima di tutto sullo stile di vita. Questo significa fare una regolare attività fisica, mantenere il peso forma o dimagrire se si è in sovrappeso od obesi, non fumare, tenere la pressione sanguigna sotto controllo, limitare il consumo di alcolici e seguire una dieta sana ed equilibrata con un ridotto apporto di sale, grassi animali, zuccheri raffinati, privilegiando frutta, verdura, legumi, pesce e cereali integrali.
Antonella Sparvoli

In cucina- Secondi Natalizi

  Arrosto all'arancia
  Ingredienti: 1 kg di pezzo di reale di vitellone, 2 arance succo, 1 arancia, 40 g di burro, olio extravergine d'oliva q. b., 100 g di vino bianco, 200 g di brandy, sale fino q. b., 1 cipolla bianca, 2 cucchiaini di amido di mais (maizena), 1 cucchiaino di acqua. Per guarnire: 1 arance, fior di sale q. b.
  Per prima cosa pelare l'arancia a vivo e tagliarla a rondelle. Mondare e affettare la cipolla. Poi legare la carne. In un tegame abbastanza grande versare il burro e un filo d'olio. Aggiungere dunque la cipolla e farla rosolare a fuoco dolcissimo. Alzare la fiamma e adagiare l'arrosto. Rosolare la carne a fuoco vivace da parte a parte. Trasferire la carne e le cipolle in una teglia da forno. Adagiare in superficie le fettine di arancia pelate a vivo. Cuocere in forno statico preriscaldato a 170 gradi, avendo cura di monitorare la cottura con una sonda posta al cuore della carne e cuocere finché non raggiungerà una temperatura pari a 60 gradi (ci vorranno circa 40-45 minuti). Durante la cottura irrorare di tanto in tanto la superficie con il fondo. Tirare la carne fuori dal forno, trasferirla su di un foglio di stagnola rivestito internamente con carta forno. Avvolgervi la carne e farla riposare giusto il tempo di occuparvi del sughetto che accompagnerà l'arrosto. Trasferire le cipolle e le arance cotte insieme all'arrosto in un tegame e aggiungervi il succo d'arancia, il brandy e il vino bianco. Salare e far cuocere, lasciando che la parte alcolica evapori del tutto. A parte preparare una ciotolina in cui diluire con un cucchiaino d'acqua i due cucchiaini di maizena e mescolare. Aggiungere dunque questo composto al sughetto e far restringere quanto basta. Frullare il sughetto con un mixer a immersione e tenerlo in caldo in un pentolino. Tagliare un'arancia a fettine, poi eliminare lo spago che avvolge la carne e affettarla. Prendere un piatto di portata, versare sul fondo uno strato di sughetto, poi adagiare le fettine di carne, quelle di arancia e salare a piacere con il fior di sale. Irrorare con il sughetto anche la superficie e servire l'arrosto all'arancia ben caldo.
