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A TROMBOSI
[ELLA RETINA ,

lo sessantatré annie I
o affetto da trombosi
ella vena centrale della
>tina le cui cause, nono-
:ante indagini di vario
PO, NON SONO ancora

-ate accertate. L'episodio
ltimo risale a settembre i
009, dopo un analogo |
recedente di maggio [
007 che a differenza di
uest’ultimo era rientrato
ell'arco di quaranta

iorni dopo trattamento |
on cortisonici e anticoa- |
ulanti (mi era stata sug-
erita solamente I'assun-
ione giornaliera di acido
cetilsalicilico in senso
reventivo). In questo se-
ondo episodio, nono-
tante lo stesso tratta-
1ento e tre iniezioni in-
raoculari di bevacizu-
1ab, la situazione non &
lig].lorata. Ci sono altri
1ezzi per il ricupero al-
1eno parziale della vista \
erduta? Puo incidere ne-|
ativamente P'attivita fi-
ica che svolgo regolar-
1ente?

ETTERA FIRMATA e-mail

er un caso cosi complesso |
bbiamo chiesto il parere

el professor Giovanni Ca- |
thria, direttore della Cli- |
ica Oculistica dell’Univer-
ta di Genova, da cui pro- |
tamo a trarre le conclu- |
ioni di maggior interesse
eril lettore. Per quanto ri-
uarda la patologia, la
‘ombosi della vena cen-

‘aledellaretinainuna |
|

paziente ha avuto il primo
trattamento alcuni anni fa
che ha puntato anche a
combattere Uinfiamma-
zione che st eracreata,
mentre I'impiego di beva-
‘cizumab nella ricaduta  ~
aveva lo scopo ditidurre
ledema maculare, causa
della alterazione della
vista. Purtroppo, almenoin
base a quanto é riportato
nella lettera, le possibilita
di recuperare il visus perso
sono estremamente ridotte,
anche perché é possibile che
ormai si siano verificate le-
sioni ischemiche o che per-
sista ledema maculare.
Proprio al fine di combat-
tere questa situazione, che
nasce per cause infiamma-
torie, si parla di inserire di-
spositivi intrabulbari che
rilascino microdosaggi di
un particolare derivato del
cortisone chiamato desa-
metasone. Altenzione pero:
questi trattamenti potreb-

| bero eventualmente avere

una loro utilita solo in caso
di lesioni recenti con com-

| ponente infiammatoria o

edematosa.

PIU INFORMAZIONE

L’Associazione Italiana
Contro I'Epilessia (Aice)
Liguria Onlus, con la col-
laborazione dell’ Asl 4
Chiavarese (Diparti-
mento Emergenze e Ac-
cettazione S.C. Neurolo-
gia di Lavagna, responsa-
bile dott. Nicola Renato
Pizio e dott. ssa Elisabetta
Schiappacasse responsa-

bile del Centro per I'epi-
lessia e il tecnico neurofi-
siopatologo Rossella
Mancini) dall’anno scola-
stico 2005/2006 porta le
informazioni sull'epiles-
sia nel liceo classico sta-
tale “Federico Delpino” di
Chiavari, nelle classi del
penultimo anno. Anche
quest’anno il 30 aprile si &
tenutala giornata
“all’Educazione alla Sa-
lute” referente la prof. ssa
Angela Cerbone dal titolo
“Patologie del sistema
Nervoso: conosciamo
Tepilessia”. Inoltre,
nell’anno scolastico
2005/2006 ha realizzato i
corsi di formazione per gli
insegnanti di ogni ordine
e grado di tutto il Golfo
Tigullio. I1 30 novembre
2009 con il patrocinio
dell’Asl 4 Chiavarese,
presso il Conservatorio
“Gianelli” si é tenuta la
conferenza sulle “Epiles-
sie, scuole, scoperte...” or-
ganizzata dall’Aice Ligu-
ria e Cisl-Scuola (Irsef-Ir-
fed), associazione qualifi-
cata dal Miur per la
formazione e 'aggiorna-
mento scolastico di ogni
ordine e grado. I relatori
sono stati la dott. ssa Eli-
sabetta Schiappacasse e la
signora Rossella Mancini.
Gli insegnanti si sono di-
mostrati interessati verso
I'epilessia, ed é stato di
certo indice di un cambia-
mento di percorso nei
confronti di questa malat-
tia. Senz’altro continue-
remo in questa direzione,
LAURA GUGLIEMANA

; auestambncaéanmeneipw .-

~ gramma radiofonico I Conde-
minio ogni luned), gioved) e ve-
nerdi mattinasu Radio19

Presidente Regione Liguria
dell’ Associazione Italiana
Contro I'Epilessia

Questa lettera é giuntain
seguito ad un’indagine pro-
mossa dalla Lega italiana
contro Uepilessia (Lice) e
condotta dalla Doxa su 600
insegnanti di scuole prima-
rie e secondarie inferiori, in
occastone della nona Gior-
nata nazionale per l'epiles-
sia tenutast il 2 maggio.
Dall'indagine emergeva che
pur sela quast totalita degli
insegnanti italiani intervi-
stati conosce quindi questa
malattia neurologica che in
Italia colpisce quasi una
persona su cento le cono-
scenze specifiche sono
molto carenti. L'epilessia é
considerata una malattia
piirara di quanto lo sia in
realta, su base fondamen-
talmente ereditaria e non
guartbile per circa il 60%
del campione testato. Un
dato positivo é che invece
I'85,3 per cento cento non la
ritiene una patologia men-
tale. I dati raccolti hanno
Jatto emergere numerosi
aspetti critici. Allarmante
ad esempio - sottolinea la
Lice - la scarsissima cono-
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scenza del modo pit ade-
guato per intervenire in
caso di crist epilettica: il 64
per cento degli insegnanti
ha dichiarato infatti di rite-
nersi poco o per nulla in
grado di infervenire in
modo corretto; il 58 per
cento degli intervistati si
comporterebbe in uno det
modi assolutamente sconsi-
gliati, per esempio inse-
rendo qualcosa in bocca o
tenendo fermo il bambino.
Inrealta interventi di que-
sto tipo potrebbero provo-
care lussazioni mandibo-
lari, fratture dentarie e do-
lori muscolari intenst.,
Quast il 70 per cento ha di-
‘chiarato che, in caso di at-
tacco epilettico in classe,
chiamerebbe 'ambulanza,
intervento da riservare sol-
tanto a casi molto partico-
lari. Un altro dato abba-
stanza preoccupante che
emerge da questa indagine
¢ la segnalazione, da parte
della maggioranza degli in-
segnanti intervistati, che ai
bambini epilettici non puo
essere assicurata la giusta
assistenza in orario scola-
stico: il 67 per cento.
Dallindagine emerge
quindi la necessita di un in-
tervento formativo urgente
nei confronti degli inse-
gnantt, che permetta una
maggiore conoscenza delle
caratteristiche della patolo-
gia e di cosa fare in caso di

‘emergenze in classe. Fa

quindi piacere registrare
come nel Tigullio ci siano
stati esempi dirtuosi di in-
Jformazione per gli inse-
gnanti.



