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Comunicazioni interne

Formazione
Durante una giornata di formazione, collaborated delta PRO INFIRMIS e délia SAHB (Comunità di lavoro

per i mezzi ausiliari) Hanno dato uno sguardo alle spedifiche esigenze dei malati di Parkinson. La ASMP e

la PRO INFIRMIS si sforzano dal 1985 di collaborare vicendevolmente per espletare le necessarie presta-
zioni.

II tema della giornata di formazione per
operatrici sociali della Pro Infirmis e del-
le consulenti della SAHB era «Malati di
Parkinson in età AI». Le collaboratrici dei
servizi di consulenza devono venir sensi-
bilizzate sulle esigenze specifiche dei malati

di Parkinson: il Dr. Matthias Sturze-

negger, capo clinica di neurologia della
Clinica Universitaria di Berna, ha fatto
una introduzione medica nel quadro clini-
co della malattia di Parkinson. II dibattito
della psicologa Renate Drechsler si é con-
centrato sugli aspetti psico-sociali che la
diagnosi «Parkinson» comporta.

Concetti guida

La seconda parte della giornata è stata

pragmata da lavori orientati alla pratica,
sotto la direzione di Lydia Schiratzki, ge-
rente della ASMP. Vennero formulati 10

concetti guida che dovrebbero venir con-
cretamente presi in considerazione da parte

della Pro Infirmis, rispettivamente dalla

SAHB, durante il loro lavoro di
consulenza.
Il momento cruciale della giornata è stato

quello dedicato ai racconti dei malati di
Parkinson e dei loro partner presenti, i

quali in modo assai diretto e senza mezzi
termini hanno formulato le loro richieste,
e non sono passate inosservate a chi di do-
vere.

Tra la Pro Infirmis e la ASMP esiste una
convenzione fin dal 1985, che regola chi-
aramente i compiti delle due Istituzioni
sociali. Mentre la ASMP si occupa in primo

luogo di consulenza, tutte le altre
chiarifïcazioni vengono effettuate dalla
Pro Infirmis (assicurazioni, cassa pensio-
ne, AI, servizi di assistenza, ecc.).

I familiari dedicano

qratuitamente aile cure
24 ore su 24
Il 28 e il 29 agosto si é tenuto a Berna il terzo congresso Spitex.

Sotto il motto «Spitex è tendenza - Tendenze Spitex», rappresentati
della politico e della sanità, discussero su modelli di finanziamento,

qualité e fabbisogno dei servizi Spitex. In margine alla manifestazione

\renne presentato uno studio del fondo nazionale, il quale illustra il
carico della sfera sociale nella cura dei familiari.

Attraverso 180 interviste uno studio del
fondo nazionale cerca di erudire sulla si-
tuazione di familiari che in una economia
domestica si occupano di persone biso-

gnose di cure. Emerge che delle 180

persone intervistate il 76% sono donne. Se-

condo i ruoli tradizionali sembra che

prestare delle cure sia una attività preva-
lentemente femminile.

Curare fa ammalare

Un gran numéro di persone che si occupano

di malati o infermi ha problemi di
salute.

Numerose persone che prestano cure ai

loro familiari hanno esse Stesse problemi
di salute, per cui spesso si lamentano di

dolori di schiena, problemi aile gambe ed

ai piedi, insonnia e depressione.

Un terzo degli intervistati trova che curare

un malato ha ripercussioni negative sul

rapporto con il partner. Più della metà delle

persone curanti si sente disturbato nel

riposo e nel sonno. Il 72% dei familiari
curanti non vengono pagati per il loro lavoro.
Per il 25% degli intervistati la situazione
economica è peggiorata.

Perché sono i familiari a prestare
delle cure

Curare un malato o un infermo viene
considerate come ovvio dal 60% degli inter-
rogati, per cui si parla di dovere morale.II
20% dei partner curanti si rifanno alla pro-
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AI centro dell'interesse

messa matrimoniale. Le moite privazioni,
di cui bisogna tener conto, vengono
compensate in quanto la cura di un familiäre
viene considerata una attività sensata e

saggia (70%).
L'espressione «facciamo qualcosa di
importante» viene confermata dal 90% deg-
li interrogati. L'89% vuole evitare che il
paziente venga trasferito in una casa di
cura.

Quale interpretazione dare?

Nel presentare lo studio le relatrici hanno
fatto un errore fondamentale. Venne for-
nita una quantità di cifre la cui interpretazione

viene solo accennata. Questa lacuna
è stata per fortuna compensata dalla sus-

seguente valutazione di Ruth Ritter, mem-
bro della Associazione svizzera Alzheimer.

Dal punto di vista di un familiäre
curante - essa stessa cura da alcuni anni il
marito malato di Alzheimer - descrive il
quotidiano di un familiäre che lavora gratis.

Percio si batte per un servizio Spitex
che non si limiti esclusivamente alle eure
mediche, ma che svolga un vero lavoro a

sollievo dei familiari. A proposito: II
lavoro dei familiari non compare in nessu-
na contabilità delle direzioni della sanità e

della socialità, nonostante rappresenti
35'000 posti di lavoro. II lavoro dei familiari

non viene ufficialmente riconosciuto,
nè tantomeno gratificato.

Foto: Ruedi Staub

Secondo i ruoli tradizionali sembra che prestare delle eure sia

una attività prevalentemente femminile.

Nuovi medicamenti -
possibilité e limiti
Da metà settembre 1997 alcuni nuovi medicamenti sono ammessi

dalle casse malattia. II bisogno di essere informati da parte dei colpiti
è grande. Cià viene confermato dalle moite telefonate che giungono
al segretariato centrale. II neurologo Dr. Joseph Ghika dello CHUV di

Losanna; indica nel seguente articolo possibilità e limiti dei nuovi

podotti.

Sostanze nuove e nuove
combinazioni nella cura della
malattia di Parkinson

Quest'anno porta ai pazienti di Parkinson
importanti novità nella terapia
medicamentosa. II medico, come pure i pazienti,

devono abituarsi ai nuovi preparati. Ciö
che vale in cucina, vale anche in medici-
na: i nuovi ingredienti si devono provare e

imparare a conoscerne i vantaggi e gli
svantaggi, gli effeti ed i limiti. D'altro
canto non possiamo misconoscere l'effi-
cacia e le indicazioni dei medicamenti
usati fino ad ora con successo.

In che cosa consistono le proprietà dei
nuovi medicamenti? In linea di massima
si tratta di alternative supplementari e più
efficaci, che riducono gli effetti collatera-
li e le lacune dei prodotti di fin'ora. Ma la

prudenza è d'obbligo: i prodotti di fin'ora
non devono assolutamente venir soppres-
si nell'ingannevole speranza di un mira-
colo. II vantaggio dei nuovi medicamenti
è che sono combinabili con i vecchi, e ciö
richiede sia da parte del medico che da

parte del paziente grande sensibilité.

Prodotto nuovo

Per quanto riguarda il Tasmar® (sostanza
di base Tolcapone) riconosciuto dalle
casse malattia dal 15.9, abbiamo a che
fare con una vera novità.
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