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	EDITORIALE


	Editoriale/1° DICEMBRE GIORNATA MONDIALE CONTRO L’AIDS


di Cristina Bondi

Si celebra l'1 dicembre 2008 la Giornata Mondiale contro l'AIDS per ricordare che nel mondo sono 33 milioni le persone infettate dal virus e che a queste, ogni giorno, si aggiungono 7500 nuove infezioni. Il 2008 segna anche il ventesimo anniversario di questa ricorrenza che, anche quest'anno, intende richiamare l'attenzione su una pandemia che in realtà non è mai cessata, soprattutto in Africa e nei paesi dell'Est , ed ora anche in India e in Cina, dove il virus sta dilagando.

Anche in Italia si stima che il 40% dei 130-150 mila sieropositivi che vivono nel nostro paese possano trasmettere il virus, perché non sanno di avere contratto l’infezione. 
Non si vuole certo essere allarmisti, ma si cerca solo di invitare la gente a non prendere la cose alla leggera e di ricordarsi sempre che l'Aids, anche se non se ne parla più, è una malattia che esiste ancora. Che non esistono le categorie a rischio, che non si "legge in faccia" che una persona è malata e che la pillola non protegge dalla malattie sessualmente trasmissibili.
A livello italiano è cambiato il volto dei sieropositivi: meno del 10% sono tossicodipendenti, aumentano le persone che hanno acquisito l'infezione per via sessuale (sia etero che omo/bisessuale) e gli stranieri. Inoltre si fanno pochi test e di conseguenza molti scoprono di avere l'infezione o addirittura la malattia conclamata troppo tardi.
L'uso del preservativo, nonostante l'apparente apertura mentale delle nuove generazioni, in Italia continua a incontrare dei problemi.

Ci sono ancora molti pregiudizi e miti legati alla malattia. Ed è molto importante fare il test per conoscere il proprio stato sierologico, specialmente in caso di rapporti occasionali e senza precauzioni.
Meno del 30% della popolazione italiana si è sottoposta al test per l'Hiv contro oltre il 60% dei cittadini di paesi europei. Si può fare il test in modo completamente anonimo e gratuito nelle Usl.
	IN PRIMO PIANO


	SocietÁ/sHOPPING, GIOCO, CELLULARE ECCO LE NUOVE DIPENDENZE 


di Carlotta Sisti

Le chiamano "new addiction". La compulsività   negli acquisti ormai riguarda il 5% per cento della popolazione. Il problema del poker, anche on line, e delle scommesse. Casi da dipendenza anche per internet e strumenti elettronici. Una ossessione che toglie la libertà di scelta e di azioni.  Attenti agli "abusi da lavoro"

Le chiamano new addiction, hanno tutte le caratteristiche delle “ classiche” dipendenze, tranne una: l’uso di sostanze stupefacenti. Già, perché gli abusi del nuovo millennio trovano la loro origine nel lavoro, in Internet, nel sesso, nello shopping, persino nel telefono del cellulare.


Dal rapporto ossessivo con le tecnologie o con ambiti della vita personale possono nascere delle passioni compulsive, che tolgono alla persona che ne è vittima la capacità di scegliere. Di questo nuovo, intricato tessuto che infittisce l’ambito delle malattie mentali, si è parlato nel convegno “Nuove dipendenze e salute pubblica: prospettive sanitarie e sociali, tenutosi all’Auditorium centro servizi Cariparma. “Non si è più liberi – ha spiegato il Cesare Guerreschi, psicologo e psichiatra fondatore della Comunità terapeutica per il gioco d’azzardo patologico – e non si riesce a tenere a freno lo stimolo che porta a ripetere lo stesso comportamento, dannoso e autodistruttivo. Poco importa se a tenere schiavo un individuo sia il gioco d’azzardo o lo shopping: se non ci si riesce più a trattenere dal fare quella determinata cosa significa che si è caduti nella dipendenza”.

Non ci sono classi sociali o categorie più colpite o predisposte a queste patologie: “Il fenomeno – ha continuato Guerreschi – è trasversale, tocca i giovani, che magari non sanno stare 5 minuti senza connettersi a Internet, come gli anziani che giocano maniacalmente al bingo o alle slot machine. I dati che abbiamo oggi a disposizione parlano di un 5% della popolazione italiana vittima di shopping compulsivo, di un milione e mezzo di persone dipendenti dal sesso e di un 3,5% che, invece, non può fare a meno del lavoro. Ecco, in una regione come l’Emilia Romagna sono proprio il gioco e lo shopping i comportamenti che più facilmente possono sfociare nella dipendenza, e questo perché è una Regione dove c’è un certo benessere diffuso, dove i soldi hanno un forte appeal, dove il consumo, ma anche lo spreco, sono abitudini quotidiane”. 


A Parma è il gioco d’azzardo la “nuova dipendenza” che, più delle altre, preoccupa. Tanto che al Sert, tre anni fa, hanno sperimentato l’apertura di uno sportello dedicato nello specifico ai “drogati” di gioco. “In questo primo triennio di attività – ha detto la dottoressa Maristella Miglioli, psichiatra del Dipartimento medico del Set di Parma – abbiamo seguito una cinquantina di casi. In tutti le caratteristiche principali erano l’ impossibilità a frenare l’impulso che portava a giocare, i sensi di colpa e il senso di svuotamento successivi all’atto, il deterioramento di vari livelli della vita personale, da quello affettivo a quello economico. Un giovatore compulsivo, per intenderci, è quello che la mattina presto brucia 100 euro alle macchinette del video poker prima di andare a lavoro, e appena può torna a farlo e rifarlo”.

 
“È una problematica sociale – le fa eco la psicologa del Sert Lucia Giustina – che sta assumendo anche nuove forme. Bisogna infatti distinguere tra la partita settimanale di poker, dove sì, si giocano soldi, ma che è un momento di socializzazione, anche un’o ccasione per stare insieme, dalla solitudine del giocatore on line, o di quello di bingo o anche di quello attaccato alle macchinette. Ecco, oggi più che il “tradizionale” giocatore da casinò sta emergendo questo tipo di figura, che si isola e sceglie quel tipo di situazioni in cui può dare sfogo al proprio impulso come e quando vuole. E che, purtroppo, a un certo punto ne perde il controllo”. 

da “La Repubblica – Parma.it” del 27 novembre 2008

(Fonte: http://parma.repubblica.it/dettaglio/Shopping-gioco-cellulare-ecco-le-nuove-dipendenze/1552793?edizione=EdRegionale)

	Fumo/DISASTRO SULLA PREVENZIONE E LA LOTTA AL TABACCO, LE LOBBY APPOGGIATE DA DESTRA E DA SINISTRA 


CAMPAGNA UE 'HELP',ECCO RISULTATI 4 ANNI LOTTA TABACCO - Sono 152 milioni i cittadini europei che ricordano di aver visto lo spot televisivo contro il fumo in cui l'assurda' sigaretta veniva sostituita da un'altrettanto assurda trombetta. Ed e' questo uno dei migliori risultati della campagna antifumo 'Help - Per una vita senza tabacco', finanziata dalla Commissione europea con oltre 60 milioni di euro in quattro anni, i cui frutti sono stati presentati oggi dagli stessi organizzatori. 'La campagna che ha interessato 27 paesi europei dal 2005 ad oggi - spiega Emile Clemens, dell'agenzia Ligaris Europe che ha gestito il progetto - aveva tre obiettivi: dare aiuto per non cominciare a fumare, per resistere alla pressione degli amici e per affrontare il fumo passivo'. Per raggiungere il pubblico piu' giovane, tra i 15 e i 34 anni, era obbligata la scelta di tv e internet come canali di comunicazione. 'La saga di quattro spot televisivi, per un totale di 70 mila spot - aggiunge - e' stata trasmessa da 96 canali nazionali, entrando nella testa di 152 milioni di europei, secondo i dati Ipsos. Il sito internet ufficiale, tradotto in 22 lingue, e' stato visitato da 7 milioni di persone, di cui 140 mila si sono iscritte al servizio di tutor via e-mail per smettere di fumare'. A questi sforzi si sono aggiunti poi numerosi eventi, come la campagna del test del respiro per monitorare il monossido di carbonio, a cui hanno partecipato 340 mila europei, i 19 progetti specializzati (seminari, training e concorsi web) che hanno coinvolto 226 mila giovani, e ancora i 5.300 kit didattici distribuiti agli insegnanti per affrontare in classe il tema del fumo.     

ITALIA AL DECIMO POSTO IN EUROPA PER POLITICHE PREVENZIONE - Non e' bastata la legge Sirchia del 2005 che, con i suoi divieti di fumo nei locali pubblici, ha provocato in soli tre anni la defezione di 600 mila tabagisti. E poco ha pesato anche la scelta di disattivare i distributori di sigarette dalle 7 alle 21 e nei giorni festivi, per evitare che gli under 16 le acquistino. L'Italia resta lontana dai primi posti nella classifica dei Paesi europei piu' virtuosi sul fronte delle politiche di prevenzione al tabagismo. Sulla base dei punteggi assegnati dagli esperti Ue, si aggiudica un decimo posto (voto 57). A strapparle il podio nel ranking europeo sono Regno Unito, primo con 83 punti, Irlanda e Islanda, argento con 74 punti, e Norvegia, terza con 66. Precedono il Belpaese anche Malta, Svezia, Francia, Finlandia e Belgio.  "Ad abbassare la nostra performance, pesando in negativo sul giudizio - spiega Cinzia De Marco, dell'Unita' di prevenzione danni da fumo dell'Istituto nazionale dei tumori di Milano - e' il fatto che in Italia e' possibile, anche se con difficolta' burocratiche enormi, aprire aree fumatori nei locali". Un'aspetto che non e' ben visto nell'Unione, impegnata in una strenua lotta contro il tabacco. Se l'Italia si colloca a meta' classifica, ma pur sempre fra i Paesi virtuosi, una sonora bocciatura viene riservata ad Austria (fanalino di coda nella classifica generale), Lussemburgo, Grecia e Germania che, con le loro performance, finiscono dietro Slovenia e Repubblica Ceca.    

MA CONTINUA LA BATTAGLIA BIPARTISAN DELL'ITALIA PER INCENTIVARE LA PRODUZIONE DI TABACCO 


'Il tabacco non fa parte dell'Health Check, questa coltura e' stata separata nel 2004 con una decisione unanime dal resto della Pac. Riaprire questo capitolo, questa riforma, e' quindi fuori discussione'. Cosi' il commissario dell'agricoltura Mariann Fischer Boel ha risposto a chi nel corso dell'audizione le faceva presente le difficolta' del settore. 'Saro' brutale, ma non si puo' continuare a produrre tabacco che nessuno vuole fumare. Dite ai vostri agricoltori di diversificare'.    


E alla lotta pro-tabacco del ministro dell'Agricoltura italiano Zaia, si aggiungono le voci di esponenti di tutte le parti politiche. "Destano meraviglia" per la Presidente della Regione Umbria, Maria Rita Lorenzetti, le affermazioni del Commissario europeo all'agricoltura Mariann Fischer Boel sulla questione del tabacco, "soprattutto - sostiene Lorenzetti - all'indomani dell'incontro di Verona durante il quale il Ministro Zaia aveva annunciato al riguardo un impegno non solo del governo italiano, ma di altri paesi maggiori produttori di tabacco, nel richiedere una proroga al 2013 dell'attuale regime di aiuti al settore". "Dichiarazioni oltremodo inaccettabili - prosegue la Presidente - perche' non tengono in alcun conto quanto deciso in Commissione agricoltura del Parlamento europeo, che ha approvato un preciso ordine del giorno con il quale si chiede l'inserimento della produzione del tabacco all'interno dell'Health Check (valutazione dello stato di salute della Politica agricola comunitaria ndr). Le dichiarazioni del Commissario sono altresi' irrispettose del Parlamento europeo che della questione si occupera' in seduta plenaria il prossimo 19 novembre". "Resta fermo - sottolinea Lorenzetti - che l'Umbria e' determinata a difendere un comparto che vede occupate decine di migliaia di persone in Italia ed in Europa. Non e' con questa demagogia e brutalita' che si porta avanti una pur condivisibile lotta al tabagismo. A questo punto ce la vedremo il 19 novembre a Bruxelles quando saremo a manifestare in difesa dei diritti dei lavoratori e di intere economie locali".    


'Le affermazioni della Fischer Boel sulla questione tabacco, alcune delle quali peraltro false, denotano una tendenza al delirio da onnipotenza della commissaria e la sua protervia nel non voler ascoltare la voce del settore, dei paesi produttori e, soprattutto, del parlamento europeo e' inaccettabile'. E' questo il duro giudizio del segretario nazionale della Uila-Uil Pietro Pellegrini sulle dichiarazioni fatte dalla Commissaria europea all'Agricoltura Mariann Fischer Boel in risposta alle osservazioni poste da diversi parlamentari nel corso dell'audizione congiunta delle commissioni Agricoltura di Camera e Senato.  'Delirio da onnipotenza -spiega Pellegrini- perche' la commissaria si considera piu' autorevole e al di sopra del parlamento europeo che ha ripetutamente chiesto di inserire il tabacco nella revisione di medio termine della Pac e ha sostenuto la richiesta di tutta la filiera europea di mantenere, al pari di tutti gli altri prodotti, il regime attuale di aiuti al settore fino al 2013. La Fischer Boell afferma poi il falso quando sostiene che gli europei non vogliono piu' fumare perche' le importazioni di tabacco extra-Ue, peraltro di qualita' inferiore a quello europeo, sono aumentate negli ultimi anni'.  'Noi andremo avanti nella nostra lotta a difesa dell'occupazione di oltre 400 mila addetti in Europa, 100 mila solo in Italia, perche' non accettiamo l'assurda equazione: azzeramento della produzione europea del tabacco = lotta al tabagismo, su cui si basa la posizione puramente ideologica della commissaria europea - ha concluso Pellegrini - e saremo in piazza a Bruxelles il prossimo 19 novembre a spiegare le nostre ragioni'.     


'Le dichiarazioni del commissario europeo all'Agricoltura Fischer Boel sulla questione della coltivazione del tabacco sono arroganti e non tengono conto delle ragioni fondate dei paesi produttori. Inoltre, l'accostamento tra la produzione di tabacco e la lotta condivisibile al tabagismo e' usato dal commissario europeo in modo semplicistico e tendenzioso, senza valutare la complessita' della situazione di un settore che sta comunque attraversando, come lei stessa auspica, una delicata fase di ristrutturazione'. Lo afferma il deputato Pd Gianpiero Bocci.  'Solo 2 giorni fa -ricorda Bocci- si e' tenuto a Verona un summit dei paesi europei produttori di tabacco e con posizione unanime si e' deciso di chiedere alle istituzioni europee il mantenimento del regime attuale di aiuti fino al 2013. Il Parlamento Europeo sostiene gia' questa richiesta e invitiamo il ministro Zaia a dare rapidamente seguito alle istanze uscite dall'incontro di Verona e a sostenere con forza presso le istituzioni europee le ragioni di migliaia di aziende e lavoratori che rischiano danni gravissimi se dovesse prevalere la posizione intransigente del commissario Fischer Boel'.
da “Aduc Droghe” del 7 novembre 2008 
(Fonte: http://droghe.aduc.it/php/articolo.php?id=18900)
	Dipendenze/VITA SENZA DROGA: UN IMPEGNO GLOBALE  


Il progetto del Governo colombiano per stimolare la riflessione sui danni provocati alla vita e alla terra dalla droga

“Vita senza droga” è il titolo del progetto, lanciato nel novembre 2007 con un concerto del maestro Ennio Morricone, che si propone una strategia internazionale a 360 gradi, con l’intento di stimolare una riflessione consapevole sui danni arrecati alla Vita ed alla Terra: una sola dose di cocaina distrugge dieci metri quadrati di foresta amazzonica, il polmone del pianeta, ed il suo habitat. 

"Vita senza droga" realizza grandi eventi di carattere artistico, sportivo e didattico - culturale, sollecitando alle istituzioni ed ai singoli, senza confini geopolitici, un ruolo attivo nella divulgazione del messaggio per una nuova consapevolezza e la creazione di strumenti idonei ad affrontare questa emergenza.

La Colombia è un paese ricco di cultura, arte e natura, con una democrazia solida e un'economia in pieno sviluppo. Una nazione moderna con una delle biodiversità più ricche del pianeta. Un Paese orgoglioso di possedere il 18% delle specie volatili (sono autoctone del paese il 18% delle specie volatili, primato mondiale con più di 1.700 specie) e il 15% di quelle vegetali (sino ad oggi sono state classificate 130.000 tipi di piante e 50.000 di fiori) nonché numerose specie di pesci, animali ed insetti (165.000 specie di farfalle). Uno Stato con un potenziale idrico tra i più copiosi del mondo e un territorio grande quasi quattro volte la superficie dell’Italia, del quale un terzo è coperto dalla Foresta Amazzonica, il polmone che costituisce una delle principali risorse di ossigeno della Terra.

L’Ambasciata di Colombia sta definendo un piano di sviluppo a lungo termine del progetto, per il coinvolgimento di giovani, genitori, opinion leader e media. L’obiettivo è riuscire a raggiungere efficacemente i diversi interlocutori attraverso eventi e attività informative e educative. 

LAVORO CON LA GIOVENTU': LE UNIVERSITÀ ITALIANE CON "VITA SENZA DROGA"

Nelle Università di Verona e di Calabria dinanzi a oltre mille studenti, con la trasmissione e la copertura dei mezzi di informazione locali, è stata presentata l’idea di "Vita senza droga".

L’Ambasciatore di Colombia in Italia Sabas Pretelt de la Vega, ha dato il via alla campagna, sostenuto dal Procuratore Antimafia Piero Grasso, e in collaborazione con l’Associazione non governativa, "Riferimenti", che ricorda le vittime della mafia. Con il simbolo di una gerbera gialla e la frase "La memoria non è quello che ricordiamo ma ciò che non possiamo dimenticare" si è reso omaggio al giudice Giovanni Falcone, assassinato dalla mafia nel 1993 e a Davide Caprioli vittima dell’attentato alla Stazione di Bologna che ha causato più di 85 vittime.

Nella sua presentazione, l’Ambasciatore Sabas Pretelt de la Vega, ha riassunto i risultati dell’ardua lotta che libera la Colombia dalle mafie e dalle sue alleanze internazionali. Tuttavia, ha dichiarato che l’anno scorso più di 200 tonnellate di cocaina sono comunque circolate nel vecchio continente, distruggendo la vita di milioni di europei e finanziando la violenza in Colombia. 

Innanzi a questa riflessione, il Procuratore Antimafia, Piero Grasso, che ha lavorato fianco a fianco con il giudice Giovanni Falcone, ha affermato che, come lui legati a questo simbolo della lotta contro il crimine, sono quelli che incoraggiano a credere con convinzione che la mafia non è invincibile né che potrà continuare a fare quello che vuole, ed ha concluso ricordando una citazione del giudice assassinato: "Ogni giorno ho un sogno che è di poter dire a mio nipote, che tempo fa è esistito qualcosa di terribile e cattivo chiamato mafia".

Uno dei principali motivi di preoccupazione è che il consumo delle droghe sta generando nuovi fenomeni di gratuita violenza disapprovabili atteggiamenti tra i giovani consumatori, e ogni giorno diventa più incontrollabile e preoccupante la aggressività scatenata negli stadi, scuole, luoghi pubblici o locali notturni così come all’interno dei nuclei familiari, situazione che presenta un' alta percentuale di criminalità giovanile e infantile. Per questo motivo è stato proposto di creare “Vita senza droga”, una cattedra vocazionale nelle scuole e centri di educazione superiore.

da “Vita senza droga” del 25 giugno 2008

(Fonte: http://www.vitasenzadroga.com/progetto.html)

	Spettacolo/LA MUSICA PER SCONFIGERE L’AIDS


di Emanuela Di Pasqua
Il music store online di Bono offrirà ai fan musica esclusiva di grandi artisti per combattere l'Aids

Il lancio ufficiale del servizio è previsto per il primo dicembre, ventesimo anniversario del World AIDS Day: (RED) Wire offrirà alla modica cifra di cinque dollari al mese brani di molti artisti famosi e la metà dei proventi generati sarà destinato a finanziare vaccinazioni, farmaci e servizi sanitari. La giornata mondiale contro l'Aids celebra infatti la triste ricorrenza della prima diagnosi della storia (primo dicembre 1988) e dietro l'idea di questo nuovo sito di musica dal cuore buono c'è lo zampino del frontman degli U2, Bono, che ancora una volta con le sue iniziative prova a sposare le esigenze del business alla necessità di curare la piaga dell'Aids in Africa. 

IL SITO – «Ci sono molti modi per supportare la lotta contro l'Aids in Africa» si legge sul sito di (RED) Wire, dove vengono elencati tutti i nomi dell'entertainment musicale che parteciperanno all'iniziativa: John Legend, Elvis Costello, Ziggy Marley, Bob Dylan, Sheryl Crow, i REM, i Coldplay e ovviamente gli U2. Sul sito ogni settimana si potrà scaricare un brano esclusivo di un grande artista, uno di un artista emergente e un video. Gli abbonati verranno poi aggiornati sull'utilizzo dei proventi e sulle conquiste concrete della campagna anti Aids. 

BONO – Come sempre Paul David Hewson, alias Bono Vox, lavora insieme al presidente della «DATA» Bobby Shiver, suo complice in iniziative simili in cui modelli di iPod o di computer sono stati venduti in edizione (RED), di cui appunto (RED) Wire è un'estensione. E per uno che da bambino veniva chiamato in famiglia l'Anticristo non è poco. 

da “Il Corriere della Sera” del 26 novembre 2008

(Fonte: http://www.corriere.it/spettacoli/08_novembre_26/musica_online_aids_bono_1d65d3c8-bbc3-11dd-968a-00144f02aabc.shtml)

	Abruzzo/GIOCO D’AZZARDO PATOLOGICO CAUSATO DA UN FARMACO PER CURARE IL PARKINSON


La denuncia dell'unione consumatori Consab diretta da Lorenzo Cesarone. 

L’Unione Consumatori Consab denuncia : anche in Abruzzo la prima richiesta di danni da gioco d’azzardo patologico causato dall’uso di un farmaco per curare il Parkinson.L’unione consumatori Consab si prepara a quella che si preannuncia come una lunghissima battaglia giudiziaria contro la Asl di Pescara e l’azienda farmaceutica produttrice di un altro farmaco per il Parkinson che, al pari del Pramipexolo, alla ribalta della cronaca nazionale, reca all’interno del foglietto illustrativo, una dicitura assolutamente vessatoria e capestro per il paziente che viene 'invitato ad informare il proprio medico in caso di sviluppo di una qualsiasi condizione o sintomo appartenente ad un elenco tra cui spunta l’alterazione del comportamento come ad esempio gioco d’azzardo patologico, etc”. 
E’ semplicemente assurdo, dichiara Lorenzo Cesarone, presidente dell’Unione Consumatori Consab, che possa essere messo in commercio un farmaco che produca effetti così dannosi per il malato di Parkinson e democraticamente scandaloso che il medico che li prescrive, e con lui la struttura pubblica o privata, non informi adeguatamente il paziente che a distanza di quasi due anni, come nel nostro caso, ha subito una trasformazione psichica tale da renderlo irriconoscibile nella personalità ed incontrollabile ed irrefrenabile nel comportamento rispetto al gioco d’azzardo da video - poker .Il caso che ci riguarda, e' relativo ad un pescarese di 70 anni che da due anni ha iniziato inspiegabilmente, rispetto al passato, a sviluppare un istinto irrefrenabile per i video-poker, giungendo a perdere i propri risparmi di una vita e ad indebitarsi per far fronte a quella che e' diventata un’ infernale dipendenza da macchinetta . E pensare che in questa vicenda, spiega una nota dell'associazione, ben tre medici di strutture pubbliche e private, hanno a vario titolo prescritto e confermato la cura contro il parkinson mediante il farmaco in questione, senza mai avvertire il paziente o un familiare sui possibili danni come quello dell’alterazione del comportamento ( gioco d’azzardo).L’indicazione peraltro non adeguatamente evidenziata sul bugiardino delle possibili controindicazioni, non e' sufficiente ad eliminare la responsabilità da illecito civile della Casa Farmaceutica e dei medici che erano tenuti a garantire un’adeguata informativa all’utente e chiamati a monitorare su eventuali alterazioni dipendenti dall’uso del farmaco con domande specifiche che ben potevano anzi dovevano essere rivolte al paziente o ad un suo parente in una delle tante visite periodiche ed in questo caso, addirittura, in un ricovero per accertamenti consigliato alla fine dello scorso anno. 

Denunciare pubblicamente questa cosa è un diritto – dovere civico, per fare in modo che altre famiglie con lo stesso problema, possano unirsi alla battaglia legale per il risarcimento del danno che la Consab intende promuovere anche sotto forma di 'class action', contro la casa farmaceutica e di singole richieste risarcitorie contro le Asl interessate .Il numero di telefono a cui chiamare nei giorni di lunedì, mercoledì e venerdì pomeriggio è il seguente 0871552742 o per parlare direttamente con il presidente Cesarone, il 3467008249. 
da “Abruzzoreporter.com” del 29 novembre 2008

(Fonte: http://www.abruzzoreport.com/news/default.asp?id=5882)

	Motori/MOTORSHOW SCOPRE LA SICUREZZA. AL VIA IL PROGETTO MEDIOBEVO  


Sicurezza al primo posto. Alla 33esima edizione del Motor Show di Bologna l'Associazione onlus Medikanto, che raduna un gruppo di medici gastroenterologi, sarà impegnata nel sensibilizzare i giovani a un consumo responsabile e consapevole di alcol e, conseguentemente, alla sicurezza stradale. L'Associazione già in passato ha realizzato campagne di comunicazione fuori dagli schemi abituali - come "Let's screen", la campagna sulla prevenzione al tumore del colon retto, che aveva coinvolto nomi di primo piano dello spettacolo e dell'imprenditoria italiana - e al Salone Internazionale dell'Automobile presenterà il progetto MedioBevo. 


Si tratta di una campagna di comunicazione patrocinata dal Ministero della Gioventù, dalla Regione Emilia Romagna e dal Comune di Bologna e realizzata in collaborazione con l'Osservatorio per l'Educazione Stradale e la Sicurezza della Regione Emilia Romagna. Il messaggio del progetto - sostenuto da Promotor International, società organizzatrice del Salone, e dalla Fondazione del Monte di Bologna e Ravenna - è quello del "giusto mezzo", ovvero si può convivere con l'abitudine del consumo di alcolici fermandosi prima del limite. Un'iniziativa mirata anche alla sicurezza stradale, poiché l'abuso di alcol, specie da parte di giovani guidatori, è uno dei problemi più seri da combattere sulle strade italiane. 


L'Associazione Medikanto sarà presente al padiglione 33, nel contesto di Innovation Cube, dove sarà allestito per i visitatori del Salone un percorso senso-percettivo. All'interno di un'installazione gonfiabile, il pubblico potrà effettuare un percorso multisensoriale attivando vista, udito e olfatto. Le pareti interne della struttura, infatti, diventeranno superfici su cui saranno proiettate immagini e lo spettatore si troverà "dentro" una ministoria che si articola in tre parti prodotta da Basmati e con la direzione artistica di Danilo Traverso. La prima è la presentazione del consumo di alcol nel suo aspetto di seduzione e nella sua capacità di facilitatore delle relazioni sociali. La seconda, di maggior impatto emotivo, porterà lo spettatore-navigante a riflettere sulle conseguenze sanitarie e psichiche di una non consapevole assunzione di bevande alcoliche. La terza ed ultima parte presenterà in modo più didascalico il messaggio dell'intero progetto MedioBevo, ovvero un consumo responsabile di alcolici. 

Il 5 dicembre, giorno di apertura al pubblico del Salone, si terrà all'interno dello spazio Medikanto una tavola rotonda, in programma per le ore 15.30, a cui parteciperanno, fra gli altri, Alessandro Bergonzoni e Lucio Dalla, che si confronteranno attraverso i rispettivi registri linguistici - il teatro e la musica - sui temi oggetto della campagna MedioBevo e sulle nuove idee di comunicazione sociale-sanitaria. Parteciperanno all'incontro anche il Presidente della Fondazione Pubblicità Progresso Alberto Contri, il Direttore dell'Agenzia di Informazione e Ufficio Stampa della Giunta Regionale Roberto Franchini e la Docente di Sociologia dei Processi Culturali e Comunicativi Pina Lalli. 
da “LaRepubblica.it” del 26 novembre 2008

(Fonte: http://www.repubblica.it/2008/11/motori/novemvre3-2008/motor-show-sicurezza/motor-show-sicurezza.html?ref=mothpstr1)
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	Chiesa e Dipendenze/DIPENDENZA E LIBERTA’ 


di Umberto Nizzoli

“È fondamentale educare la famiglia ad educare e sostenerla nel sostenere”. 

Dipendenza e libertà è un tema vasto che può essere affrontato a differenti livelli. Ognuno di essi ha una sua autonomia, anche disciplinare; ne deriva che lo svolgimento del tema può essere sufficiente sia che lo si voglia vedere dal punto di vista etico o storico, antropologico, sociologico, biologico e via elencando fino ad includere lo scenario politico. L’ottica qui è dal punto di vista psicopatologico e quindi servono alcune parole per comprendere questo approccio.

La psicopatologia ha per oggetto di studio soprattutto il sistema delle rappresentazioni interne con le sue modalità di funzionamento; ne analizza la logica, i concatenamenti ed i significati. Ritiene che qualsiasi persona, indipendentemente dalla gravità della sua patologia, è portatrice di una vita psichica propria e che la sua malattia si situa all'interno di un sistema che possiede la sua coerenza interna. 

La psicopatologia chiarisce l'esistenza di una doppia continuità della vita mentale: 

A. Continuità nell'ambito della vita psichica tra il “normale” ed il patologico (vanno letti su un continuum). 

B. Continuità nel tempo (cioè il legame tra alcuni modi antichi di relazione o di funzionamento mentale o alcuni vissuti precoci e l'organizzazione mentale attuale della persona).

Notevole infatti è il peso della storia individuale: le costrizioni del passato e l'eredità transgenerazionale operano nella genesi dei disordini psichici. 

La psicopatologia rimette la persona (bambino, adolescente o adulto) nel suo contesto socioeducativo. Prende in considerazione le forme multiple delle carenze e delle risorse del contesto sociale, a partire dalla famiglia, o il peso positivo o negativo degli eventi che segnano la vita della persona. 

Una corretta impostazione psicopatologica non trascura gli altri aspetti delle conoscenze né sottovaluta l'interesse di modelli derivati dalle neuroscienze, dalla neuropsicologia o dalla genetica. Né trascura la nosografia, anche se si situa piuttosto in una prospettiva transnosografica. 
La psicopatologia è perciò uno strumento teorico e pratico vivo, dinamico ed aperto che permette di comprendere il funzionamento mentale nella sua complessità e nella sua diversità.

Sulla base di questi criteri si chiarisce il percorso che dovrebbe portare alla “democrazia psichica” (Olievenstein) e che invece può incepparsi nella dipendenza vedendone le motivazioni.

D’altro lato occorre fronteggiare il diffondersi endemico dei consumi di psicostimolanti per motivi di piacere o di potere.

Il consumo di sostanze ed i comportamenti a rischio ad essi frequentemente associati presentano aspetti disgreganti e invalidanti sia per l’individuo che per la società ed hanno un profilo complesso. Sono, infatti molto frequenti casi di consumo problematico di sostanze concomitante o precedente o successivo ad altre forme di dipendenza, quali il gioco d’azzardo patologico, i disturbi del comportamento alimentare, la dipendenza da videogiochi, lo shopping compulsivo. Secondo la teoria dell’addiction, ciò che accomuna le varie forme di dipendenza, con o senza sostanza, è l’incoercibilità dell’impulso a mettere in atto il comportamento, pur nella consapevolezza dei suoi effetti dannosi, e, talvolta, nonostante tentativi reali ed attivi del soggetto di astenersi. 

L’offerta di sostanze è molto alta e molto diffusa; si serve di tecniche di vendita sofisticate che servono per abituare all’uso ovvero a creare una fidelizzazione del cliente. Il mercato per quanto criminale è diventato un fenomeno merceologico. 

L’effetto combinato di diffusione delle dipendenze ed allargamento del mercato delle droghe pone i termini di una sfida globale al modo di essere della nostra società. I cambiamenti negli stili di consumo di sostanze rappresentano una minaccia per la coesione sociale; ne è un esempio l’incremento di eventi di cronaca che riportano aggressività e violenza in famiglia, nella scuola, sul lavoro, nei luoghi di ritrovo e nelle città fatti sotto l’effetto di sostanze. Infatti il consumo di sostanze ha riflessi sulla società complessivamente intesa e sulla salute pubblica, oltre che su quella dei singoli consumatori. 

Raccogliere questa sfida significa operare affinché si aggiornino le conoscenze e i criteri di lettura dei nuovi fenomeni e parallelamente gli assetti delle risposte (le norme e l’organizzazione dei servizi). L’obiettivo è il contrasto al consumo di tutte le sostanze psicoattive legali ed illegali.

Siccome però il consumo è sentito “in”, inserito nell’attuale concetto di “divertimento” e promosso secondo le regole di mercato come un brand (es. cocaina: velocità e successo), è difficilissimo impostare il contrasto.

Bisogna puntare alla creazione di Comunità competenti: è un lavoro culturale ed educativo di lunga lena che coinvolge chi amministra, chi programma, chi insegna, chi opera nei servizi. 

Il rinnovamento passa attraverso un processo culturale che consenta alle Comunità locali di essere protagoniste e segna la fine della delega a tecnici, “esperti” della materia: è la comunità medesima che, attraverso un percorso di conoscenza e di analisi critica delle proprie modalità interattive, delle proprie difficoltà e delle proprie risorse, diviene il fulcro delle politiche di contrasto. 

Ci vuole più prossimità, più nella normalità, non solo a scuola o nei luoghi di divertimento, ma ovunque si raccolgano giovani: stazioni, fermate delle corriere, nei luoghi di smistamento, sui bus. La prossimità basata sull’amicizia, la fiducia, la vicinanza. Nel frattempo si profilano nuovi decisivi problemi del futuro: si diffondono fuori da ogni logica di indicazione medica l’uso di psicofarmaci, di farmaci prestazionali e di analgesici, le smart drugs.

La maggior parte dei ragazzi riferisce che la famiglia non ha detto loro nulla o quasi nulla circa le sostanze stupefacenti. Si deve invece parlare di droghe e di dipendenze in casa: è un ingrediente essenziale della genitorialità competente. Il genitore che non lo fa è trascurante.

Bisogna raccomandare ai genitori un loro intervento precoce, incisivo, onesto sulle sostanze stupefacenti. La famiglia va però aiutata a divenire una fonte credibile dai ragazzi sul tema delle sostanze; dovrebbero essere pertanto i genitori a parlarne per primi con i loro figli, già a partire dall’età della scuola elementare. Ma bisogna aiutare i genitori ad affrontare il tema, sostenendoli ed aggiornandoli. 

I ragazzi che consumano abitualmente segnalano di aver cercato, inizialmente, di resistere alle pressioni del gruppo, ma di aver poi ceduto per non sentirsi “diversi” ed “emarginati”. Serve la realizzazione di interventi per la promozione dell’empowerment e per la trasmissione di skill di coping per potenziare la capacità di “dire di no” (se del caso rivolgendosi anche ai genitori) all’offerta di sostanze nel gruppo dei pari. 

Serve una maggiore attenzione da parte della scuola. L’abuso di droghe e le dipendenze devono diventare oggetto di studio obbligatorio a partire dalla 1° media. 

Accade invece che ci siano adulti e genitori che non solo non sanno come parlare in modo competente di sostanze e di dipendenze; non vogliono parlarne o ritengono non sia loro compito farlo; occorre incoraggiarli a rompere le paure e le ipocrisie.

Purtroppo, coerenti con questo tipo di resistenze, la “delega allo specialista” sta crescendo. Fa comodo a tanti. Evita di mettere in discussione gli assetti attuali e le cause del fenomeno. Individualizza il problema: se è l’individuo ad avere il problema la società, può, acquietarsi. Tutto allora è (appare, viene vissuto, si vorrebbe che fosse) individualizzato e sotto controllo. Questo è l’atteggiamento negativo che occorre eliminare.

L’alleanza fra discipline e professioni (psichiatria, psicologia, sociologia, servizio sociale, scienze dell’educazione, medicina, antropologia) deve avvenire nella rete multidisciplinare del sistema dei servizi che ha nel territorio la sua base. 

Si profila il momento di rinnovare le strategie sociali e sanitarie in materia di abuso e dipendenze da sostanze stupefacenti. Come per altri paesi, questo è il momento per un approfondimento e una revisione su quanto finora fatto. Alcuni paesi hanno già gettato le basi per questa revisione, ad esempio la Scozia e l’Irlanda. 

Innanzitutto occorrerà riuscire a predisporre una visione che integri gli aspetti sociale, sanitario ed educativo costruendo alleanze e collaborazioni fra discipline, agenzie, professioni; secondariamente occorrerà contemplare congiuntamente le sostanze stupefacenti lecite e quelle illecite.

La dimensione della responsabilità individuale e della responsabilità sociale sono centrali. Conseguentemente le nuove strategie dovranno sottolineare, più delle precedenti degli ultimi 10-15 anni, la centralità delle culture di riferimento, innanzitutto della famiglia e della comunità locale.

Non si intende dire che la pratica sociale e sanitaria non debba essere costruita attorno alla persona, ma si osserva che a volte il consumatore è stato l’unico centro dell’attenzione anche quando emergeva un chiaro danno fisico, emotivo o economico della famiglia e delle Comunità.

Recenti ricerche di grande portata scientifica evidenziano l’importanza del contesto familiare, ed in particolare dello stile educativo genitoriale, nella prevenzione dei comportamenti a rischio e dell’abuso di sostanze.

Ad esempio alcuni studiosi tedeschi hanno appurato come il controllo genitoriale é un fattore correlato significativamente al consumo precoce di alcol e tabacco nei ragazzi preadolescenti e adolescenti. 

Studiosi svedesi indicano che per ottenere la riduzione del consumo precoce di tabacco e di alcol nei preadolescenti, è sufficiente informare i genitori circa l’importanza del ridurre il consumo precoce ed influenzare così i loro atteggiamenti rispetto alla tolleranza di tale comportamento; ciò vale pure per ridurre in modo significativo i comportamenti delinquenziali (spesso peraltro associati al consumo di alcol). La famiglia appare perciò essere un importante filtro che può gestire le informazioni che giungono ai ragazzi negli anni della preadolescenza: essa, funzionando come un elastico, può ancora garantire spazi protetti di esplorazione e di apprendimento ai ragazzi, purché correttamente informata e supportata (si pensi anche all’utilizzo delle nuove tecnologie che possono influenzare gli adolescenti e ancora quanto le famiglie siano inadeguatamente informate sul reale accesso dei loro figli e a quali tipi di informazione). Diventa pertanto fondamentale educare la famiglia ad educare e sostenerla nel sostenere, a ciò vanno diretti gli sforzi dei governi e dei servizi; sostenere il caregiving è priorità.

Umberto Nizzoli è psicologo specialista in psicoterapia, è direttore del Programma aziendale per la salute mentale e per le dipendenze patologiche presso l’Azienda Sanitaria di Reggio Emilia.

da “Progetto Uomo” del 6 ottobre 2008

(Fonte: http://www.progettouomo.net/content.asp?contentid=2183)

	Studio Ausl di Bologna/MASCHIO, REDDITO ELEVATO, 40 ANNI. ECCO l’IDENTIKIT DEL COCAINOMANE 


L'indagine è stata coordinata dall’Osservatorio epidemiologico per le dipendenze: 3409 interviste realizzate in 25 città. Il consumo medio stimato è di 87 volte all’anno per 1.450 euro al mese. Le donne provano per curiosità, gli uomini per migliorare le prestazioni sessuali e lavorative

BOLOGNA - Dirigente, commerciante o artigiano di sesso maschile, con un reddito elevato, un’età compresa tra i 35 e i 40 anni, con problemi relazionali in famiglia e al lavoro ed alla ricerca di trasgressione: questo l’identikit del dipendente da cocaina tracciato dallo studio nazionale 'Percezione del rischio, comportamenti protettivi, significati attribuiti al consumo di cocaina' coordinato dall’Osservatorio epidemiologico per le dipendenze dell’Azienda Usl di Bologna.

La ricerca, di carattere qualitativo - e presentata questa mattina ai giornalisti - si propone di analizzare i comportamenti dei consumatori sia abituali che occasionali di cocaina. Sono state intervistate 3409 persone in 25 città italiane rappresentative di 10 regioni: l’80% nel territorio (durante avvenimenti pubblici, sulla strada, all’università e nelle scuole superiori, in feste private, in centri sociali) e il 20% in comunità terapeutiche, Sert e strutture di accoglienza.

Dal campione preso in esame è emerso che il 23% non ha mai usato una sostanza illegale, il 25% ha smesso ed il 52% è un consumatore abituale. Tra chi ha assunto sostanze illegali sono emerse 3 tipologie di consumo: il 36% del campione ha provato solo cannabis e il 60% anche altre droghe come il popper, l’ecstasy, la cocaina, l’oppio, la salvia divinorum, i funghi alluginogeni, o lsd. Dai dati emerge che solo il 4% degli intervistati ha usato sostanze illegali senza prima aver provato la cannabis. 

Per quanto riguarda il fenomeno legato alla cocaina (oggetto specifico dello studio) risulta che la 'prima volta' si verifica a 21 anni; dal primo uso di una sostanza illegale all’assunzione di cocaina trascorrono mediamente 4/5 anni. La ricerca ipotizza un passaggio dall’alcol alla cannabis (marijuana e hascish), da questa al popper e successivamente alla cocaina per poi finire con l’eroina (spesso usata per controbilanciare l’effetto di euforia provocato dalla cocaina). Il consumo medio di cocaina è stato stimato in 87 volte all’anno con una spesa mensile di 1.450 euro pari ad un terzo del reddito disponibile. Inoltre, si assume in gruppo e prevalentemente in vista dell’uscita nei fine settimana.

Se per le donne la prova di cocaina è legata soprattutto alla curiosità, gli uomini sperano di ricavarne maggiori prestazioni nell’ambito della sfera sessuale e lavorativa. Tra i fruitori di cocaina il 75% del campione selezionato ha smesso perchè teme danni alla sfera socio relazionale avendo trascorso l’ultimo anno, prima di disintossicarsi, in isolamento dagli altri.

Un quarto degli intervistati, invece, fa un uso continuato di cocaina: queste persone guadagnano più di 2mila euro al mese, hanno una bassa percezione del rischio e assumono la droga dal almeno 5 anni. Sul fronte dei comportamenti a rischio, infine, emerge l’uso congiunto di alcol, cocaina e cannabis che si configurano come sostanze associate a comportamenti molto pericolosi: il 25% del campione ha guidato dopo aver assunto sostanze stupefacenti.

da “Il Resto del Carlino” del 21 novembre 2008

(Fonte: http://ilrestodelcarlino.ilsole24ore.com/2008/11/21/134355-maschio_reddito_elevato_anni.shtml)

	Convegno/X Convegno Nazionale Tabagismo e Servizio Sanitario Nazionale - World No Tobacco Day 2008  


Anche quest'anno, in occasione della Giornata Mondiale senza Tabacco promossa dall'Organizzazione Mondiale della Sanità (OMS), si è svolto presso l'Istituto Superiore di Sanità il Convegno Nazionale "Tabagismo e Servizio Sanitario Nazionale", giunto alla sua X edizione. 
Il tema scelto dall’OMS per celebrare la Giornata Mondiale senza Tabacco del 2008 è stato: "GIOVENTÙ SENZA TABACCO".

L’OMS ritiene che uno dei modi più efficaci con cui i governi possono proteggere i giovani dall’iniziazione al fumo e dal diventare consumatori abituali sia la proibizione diretta e indiretta della promozione dei prodotti del tabacco e della sponsorizzazione di qualsiasi evento da parte dell’industria del tabacco.

Per l’approfondimento sul tema della Giornata Mondiale senza Tabacco del 2008, leggi la traduzione italiana "GIORNATA MONDIALE SENZA TABACCO 2008" e visita il sito internet dell’ Organizzazione Mondiale della Sanità 

Documenti relativi:
Il fumo in Italia 2008 - I risultati dell'indagine ISS-Doxa 


[PDF - 0.22 MBytes] 

Il fumo in Italia, 2008 - Sintesi dell'indagine ISS-Doxa 


[PDF - 0.08 MBytes] 

Relazione annuale tabagismo 2008 - Dott.ssa Roberta Pacifici 


[PDF - 2.96 MBytes] 

da “Istituto Superiore di Sanità” del maggio 2008

(Fonte: http://www.iss.it/ofad/fumo/cont.php?id=277&lang=1&tipo=3)

	libri & non solo


	Libro/1981-2005  25 ANNI DI AIDS 


di AA. VV.
LA MALATTIA CHE HA CAMBIATO IL MONDO RACCONTATA DALL' ANSA

Editore: AGENZIA ANSA
Pubblicazione: 01/2005
Numero di pagine: 229
Prezzo: € 15,00

Il volume - che raccoglie una selezione delle migliaia di lanci dell’agenzia che da allora ad oggi hanno raccontato i drammi e le paure per la nuova malattia, i progressi, le attese deluse e le tante conquiste dell’infettivologia, non un libro scientifico: piuttosto un percorso guidato nelle tappe pianificative della lotta all’Aids - le ipotesi sulle cause, i primi farmaci, la speranza di un vaccino, le terapie combinate - senza trascurare gli aspetti sociali della malattia, le storie delle persone sconosciute e dei personaggi famosi. 

Oltre a rappresentare un'importante documentazione storica, ha un duplice intento. Prima di tutto mostrare agli addetti ai lavori, gli infettivologi e i medici, abituati a misurare i progressi nella lotta all'infezione attraverso le pubblicazioni scientifiche, la percezione reale che il pubblico ha delle stesse notizie dopo l'elaborazione giornalistica. In secondo luogo, sottolineare come l'Aids sia stato rappresentato nei suoi aspetti più distintamente scientifici (l'individuazione del virus, la messa appunto dei primi farmaci, la ricerca di un vaccino, l'impegno dell'industria, delle Università (il diritto all'accesso ai farmaci, il dramma dei Paesi in via di sviluppo, le discriminazioni, lo stigma), con l'impegno delle Associazioni dei pazienti e di personaggi famosi che sono scesi in campo contro la malattia.


(Fonte: http://www.hoepli.it/libro.asp?ib=9788890195907&pc=000007002000000)
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