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Salute

Dal 2013 le morti per il caldo in Europa sono in netta crescita
La ricerca

Le morti per il caldo so-
no in costante aumento in Eu-
ropa a partire dal 2013: lo indi-
cano i dati pubblicati sulla rivi-
sta The Lancet Public Health, 
mentre l’estate 2024 si annun-
cia con l’arrivo dei primi bollini 
rossi segnalati dal ministero 
della Salute.

La ricerca sulle morti per il 
caldo in Europa si basa sulla re-
visione di centinaia di studi e in-
dica che fra il 2013 e il 2022 i 
decessi legati al caldo sono stati 
ogni anno circa 17 in più ogni 
100.000 persone rispetto ai no-
ve anni precedenti (2003-2012). 

Coordinata da Rachel Lowe, 
del Supercomputing Center di 
Barcellona, l’indagine si basa sui 
dati su mortalità e temperatura 
e indica che l’aumento della 
mortalità legata al caldo è stato 
più elevato nelle donne rispetto 
agli uomini.

Intanto, con l’imminente ar-
rivo dell’estate, il ministero del-
la Salute ha già previsto l’asse-
gnazione dei «bollini rossi»  ad 
alcune città del Centro Sud.  Il 
bollino rosso, si legge sul sito del 
ministero, si riferisce al massi-
mo livello di rischio per tutta la 
popolazione e all’arrivo di onda-
te di calore «con possibili effetti 
negativi sulla salute di persone 

sane e attive, non solo sui sotto-
gruppi a rischio come gli anzia-
ni, i bambini molto piccoli e le 
persone affette da malattie cro-
niche».Le previsione meteoro-
logiche indicano un aumento 
delle temperature di 5 -6 gradi 
nelle prossime ore, con l’arrivo 
dell’anticiclone africano che 
porta anche sabbia del deserto, 
temperature fino a 40 gradi al 
Centro-Sud e afa al Nord.

Secondo il meteorologo Lo-
renzo Tedici, del sito www.iL-
Meteo.it, nelle prossime ore so-
no previsti 40 gradi in Sicilia, 
in Puglia, in Sardegna e in Basi-
licata. Il giorno del solstizio 
d’estate, giovedì scorso, le tem-

perature più alte sono state a 
Taranto (41 gradi), Benevento, 
Caserta e Terni (40). Una breve 
parentesi, interrotta dal ritor-
no già venerdì sera di piogge al 
Nord-Ovest.

Il caldo non è l’unica insidia 
per la salute: la ricerca pubblica-
ta su The Lancet Public Health 
indica che le temperature in au-
mento favoriscono la diffusione 
in Europa di parassiti e insetti 
vettori di virus e altri patogeni 
che in passato erano presenti 
solo a latitudini inferiori. 

Lo studio individua inoltre 
42 indicatori dell’impatto del 
cambiamento climatico sulla 
salute umana e mostra che, a 

causa delle temperature più alte, 
anno dopo anno il numero di 
ore diurne per l’attività fisica a 
rischio di stress da calore si è 
esteso oltre quelle più calde 
della giornata rispetto al perio-
do 1990-2022 sia per le attività 
di intensità media, come cicli-
smo o calcio, sia per quelle di 
intensità elevata, come rugby o 
mountain bike.

«Abbiamo davvero bisogno di 
azioni drastiche da parte dei Pa-
esi europei - rileva Lowe - per 
aiutare a mantenere la popola-
zione europea, e anche le popo-
lazioni di tutto il mondo, al sicu-
ro dagli impatti sulla salute del 
cambiamento climatico».

può fare la differenza, per-
ché un basso livello di idrata-
zione può causare un signifi-
cativo affaticamento del cer-
vello, che impiegherà tutte le 
proprie risorse nel comuni-
care il bisogno di liquidi. Di 
conseguenza, le prestazioni 
degli studenti risulteranno 
essere meno brillanti rispet-
to a quelle di chi riesce a 
mantenere un’equilibrata 
idratazione.

«L’acqua – spiega il Profes-
sore Alessandro Zanasi, 
esperto dell’Osservatorio 
Sanpellegrino e membro del-
la International Stockholm 
Water Foundation - è un ele-
mento essenziale per il cor-
retto funzionamento delle 
nostre capacità cognitive e 
mnemoniche. In particolare, 
durante periodi di intenso 
sforzo, come in prossimità di 
un esame, è fondamentale as-
sicurarsi una corretta idrata-
zione per mantenere un’otti-
male funzione cerebrale. È 
quindi consigliato a tutti gli 
studenti, bere almeno 8 bic-
chieri di acqua al giorno, e 
consumare frutta e verdura, 
importanti sia per l’alto con-
tenuto idrico che di vitamine 
e sali minerali». 

Assumere acqua regolar-
mente assicura che le cellule 
cerebrali siano ben nutrite e 
operative, consentendo una 
maggiore lucidità mentale e 
reattività, permettendo così 
al cervello degli studenti di 
lavorare al meglio delle pro-
prie capacità.

Ci si deve idratare
Elemento essenziale per 
il corretto funzionamento 
delle nostre capacità 
cognitive e mnemoniche

Con l’avvio degli esa-
mi di maturità (ora stanno 
per rpartire gli orali), gli stu-
denti sono chiamati ad af-
frontare un periodo di gran-
de stress e sforzo cognitivo. 
Per prepararsi adeguata-
mente a queste prove scola-
stiche sono essenziali molto 
studio e grande impegno, ma 
è anche importante prender-
si cura del proprio benessere 
fisico e mentale. Uno degli 
aspetti fondamentali, spesso 
trascurato, è idratarsi in ma-
niera adeguata, per affronta-
re con successo le sfide di 
queste settimane davvero 
impegnative.

Infatti, il nostro cervello è 
costituito per circa il 77% da 
acqua, e una corretta idrata-
zione aiuta a migliorare la 
memoria a breve termine au-
mentando la concentrazione 
e la capacità di attenzione. 
Tutti fattori fondamentali 
per ottenere risultati positivi, 
sia durante lunghi periodi di 
studio di preparazione, sia al 
momento dell’esame. 

Bocca secca, mal di testa e 
stanchezza sono, infatti, i pri-
mi sintomi di disidratazione 
che, in alcuni casi, può causa-
re anche vuoti di memoria.

Per gli studenti quindi, un 
adeguato apporto di acqua 

Studio e impegno,
ma per la maturità
serve anche l’acqua

Anche per lo studio è fondamentale bere  engin akyurt su Unsplash

N
el caso di pazienti car-
diopatici sottoposti a in-
tervento di bypass aor-
tocoronarico, di angio-

plastica oppure di cardiochirur-
gia valvolare, la Cardiologia riabi-
litativa è volta, anzitutto, a dimi-
nuire la probabilità d’insorgenza 
di successivi eventi cardiovasco-
lari, in secondo luogo a ridurre la 
sintomatologia, aumentare la 
tolleranza allo sforzo fisico e la 
capacità di affrontare lo stress. 
Più in generale, la Riabilitazione 
cardiologica ha come obiettivo il 
miglioramento della qualità della 
vita del paziente ed è raccoman-
dato dalle società scientifiche di 
tutto il mondo, come sottolinea 
Alberto Imberti, direttore medi-
co di presidio dell’Istituto Clinico 
Quarenghi di San Pellegrino Ter-
me: «Grazie a un approccio mul-
tidisciplinare, la Riabilitazione 
cardiologica consente di stabiliz-
zare la malattia e implementare 
un’efficace strategia di preven-
zione secondaria. Oggi un inter-
vento integrato di Cardiologia 
riabilitativa è inserito nelle linee 
guida della European Society of 
Cardiology e promosso dalle 
maggiori società scientifiche car-
diologiche americane». 

Dottor Imberti, in che cosa consiste 

in concreto la Riabilitazione cardio-

logica? 

«L’Organizzazione Mondiale 
della Sanità ha definito la Car-
diologia riabilitativa come un 
processo multifattoriale, attivo 
e dinamico, che mira a favorire 
la stabilità clinica, ridurre le di-
sabilità conseguenti alla malat-
tia, supportare il mantenimento 
e la ripresa di un ruolo attivo 
nella società». 

Qual è l’approccio adottato dall’Isti-

tuto Clinico Quarenghi in questo 

campo? 

«All’Istituto Clinico Quarenghi 
abbiamo sviluppato un pro-
gramma di Riabilitazione car-
diologica con un approccio mul-
tidisciplinare, basato sulla ne-
cessità di adeguare l’offerta di 

Riabilitazione cardiologica all’Istituto Quarenghi di San Pellegrino 

Approccio multidisciplinare
per rimettere a nuovo il cuore
Riabilitazione cardiologica. L’obiettivo resta  quello di migliorare la qualità 
di vita del paziente. Raccomandata dalle società scientifiche di tutto il mondo

servizi alle esigenze specifiche 
del singolo individuo. Il team ria-
bilitativo accoglie il paziente per 
le cure del caso e prepara il piano 
terapeutico più adeguato. Test 
valutativi di ingresso consentono 
di stabilire la condizione del pa-
ziente e di definire il percorso più 
adeguato. L’inquadramento dia-
gnostico, effettuato nei primi 
giorni di degenza, analizza non 
solo le variabili cliniche, ma an-
che psicologiche e sociali che 
possono aver influenzato lo svi-
luppo della malattia cardiova-
scolare. L’approccio al paziente 
è svolto da una equipe multidi-
sciplinare, composta da medico 
cardiologo, medico fisiatra, in-
fermiere, psicologo, fisioterapi-

sta e dietista. Il team valuta ini-
zialmente il paziente e settima-
nalmente il lavoro e gli obiettivi 
raggiunti. I primi giorni di degen-
za in particolare sono importanti 
per la stabilizzazione clinica e la 
prevenzione o il trattamento del-
le complicanze post-acute».

Quali pazienti trattate? 

«Il nostro centro di riabilitazione 
accoglie pazienti a seguito di in-
tervento di bypass aortocorona-
rico o di angioplastica coronarica 
percutanea, oppure sottoposti a 
interventi di cardiochirurgia val-
volare, oltre a persone con esiti 
di angina pectoris o scompenso 
cardiaco. Si aggiungono anche 
casi di importanti malattie respi-
ratorie e circolatorie». 

Come avviene il monitoraggio delle 

condizioni del paziente? 

«Anzitutto i pazienti vengono 
sottoposti a esami diagnostici di 
routine, come radiografia del to-
race, elettrocardiogramma, elet-
trocardiografia dinamica secon-
do Holter, ecocardiogramma mo-
no-bidimensionale con color-
doppler, prova da sforzo al ciclo-
ergometro, monitoraggio della 
pressione arteriosa (MAP) e altri 
come l’ecodoppler arterioso e ve-

noso dei tronchi sovraortici e degli 
arti inferiori». 

Il trattamento riabilitativo cosa 

comprende?

«È condotto da terapisti della ria-
bilitazione all’interno della no-
stra Palestra dedicata, recente-
mente ristrutturata e attrezzata 
con tutta la strumentazione ne-
cessaria alla Riabilitazione car-
diologica. Include, a seconda del 
caso clinico, ginnastica respirato-
ria, sedute alla cyclette o al tapis 
roulant, ginnastica calistenica e 
stretching muscolare, drenaggio 
delle secrezioni». 

Quali sono i benefici? 

«Evidenze scientifiche dimo-
strano che l’esercizio fisico mo-
difica in senso favorevole molti 
fattori di rischio cardiovascolare 
quali la pressione arteriosa, l’as-
setto lipidico, l’obesità, la fun-
zione e l’elasticità delle arterie, 
e sul tono dell’umore Quindi 
davvero l’esercizio fisico è una 
medicina utile sia per curare i 
pazienti con malattia cardiaca 
già nota (prevenzione seconda-
ria) che per ridurre l’insorgenza 
di malattie cardiovascolari (pre-
venzione primaria)». 

L’aspetto psicologico nei casi di 

eventi coronarici è fondamentale, 

come agite?

«Durante la degenza uno psicolo-
go clinico esegue una valutazione 
con lo scopo di valutare i fattori 
psicologici e sociali che possono 
essere rilevanti nella pianifica-
zione degli obiettivi e delle strate-
gie terapeutiche durante e dopo 
la fase di riabilitazione. Altro 
aspetto importante è la necessità 
di modificare lo stile di vita e i fat-
tori di rischio. Nel programma so-
no previsti incontri multidiscipli-
nari in cui vengono trattate pro-
blematiche riguardo la fisiopato-
logia cardiovascolare, la dimen-
sione psicologica ed emotiva della 
malattia, l’accettazione del pro-
prio stato, la gestione dello stress, 
la cessazione del fumo e la corret-
ta alimentazione».

Alberto Imberti

Ondate di caldo in arrivo ansa


