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SALUTE

L’Istituto Quarenghi potenzia Medicina e Riabilitazione
Nuova nomina
Marialma Berlendis nuova 

responsabile della   Medicina 

Generale oltre che della 

Riabilitazione Respiratoria

Il 2023 si apre con una 
importante novità per l’Istituto 
Clinico Quarenghi di San Pelle-
grino Terme, che a partire dallo 
scorso 2 gennaio ha affidato la re-
sponsabilità della propria Unità 
operativa di Medicina Generale 
oltre che dell’Unità funzionale di 
Riabilitazione Respiratoria alla 
dott.ssa Marialma Berlendis, af-
fermata pneumologa ed esperta 
nell’indagine diagnostica delle 

malattie dell’apparato respirato-
rio e ventilazione non invasiva.

Berlendis, che collabora con 
l’Istituto già da agosto 2022, as-
sume l’incarico a coronamento 
di una lunga carriera nell’ambito 
della cura e della ricerca sulle pa-
tologie pneumologiche, iniziata 
nel 1987 con il conseguimento 
della specialità e spesa presso la 
Pneumologia degli Spedali Civili 
di Brescia dove per oltre vent’an-
ni ha ricoperto il ruolo di respon-
sabile del Servizio di Fisiopatolo-
gia respiratoria. Qui, oltre all’of-
ferta diagnostica di esami fun-
zionali ed ambulatori dedicati ad 
asma e BPCO, ha realizzato im-
portantissimi progetti come la 

Sezione Adulti del Centro Regio-
nale di Supporto per la Fibrosi 
Cistica ed il Centro per la diagno-
si e la cura delle bronchiectasie.

Il medico ha altresì istituito 
un’unità di monitoraggio e te-
rapia per pazienti critici, e negli 
ultimi due anni ha diretto, nella 
stessa sede, l’Unità operativa di 
Pneumologia, dove ha coordi-
nato le attività anche nella deli-
cata fase della pandemia da Co-
vid-19, sviluppando successiva-
mente un ambulatorio dedicato 
al monitoraggio, diagnosi e te-
rapia del Long-Covid.

Il nuovo incarico la vede im-
pegnata nella direzione dei re-
parti di Medicina Generale e di 

Riabilitazione dei pazienti respi-
ratori, di cui definisce i percorsi 
diagnostico-terapeutici in colla-
borazione con l’équipe medica e 
riabilitativa di afferenza, portan-
do avanti l’obiettivo di cura in 
forma integrata e multidiscipli-
nare che da sempre contraddi-
stingue il «metodo Quarenghi», 
attivo dal 2003 nella riabilitazio-
ne delle malattie respiratorie.

La specialista si dedica altresì 
all’Ambulatorio di Pneumologia, 
dove esegue visite ed esami stru-
mentali quali polisonnografie, 
saturimetrie notturne e spiro-
metrie. È inoltre previsto un am-
bulatorio specialistico dedicato 
alla cura delle bronchiectasie. 

Marialma Berlendis 

è la nuova 

responsabile 

dell’U. O. di Medicina 

Generale e della 

Riabilitazione 

respiratoria della 

Clinica Quarenghi 

di San Pellegrino

classi di età maggiori di 12 anni, 
sottolinea l’Iss, «si osserva una 
tendenza alla riduzione del ri-
schio di malattia grave associa-
to alla vaccinazione».

«Considerato che a una lar-
ga parte della popolazione ita-
liana è stata diagnosticata al-
meno una volta l’infezione da 
Sars-Cov-2 e della difficoltà, 
in questa situazione, di stima-
re correttamente l’impatto 
della sola vaccinazione di-
sgiunto dall’immunità confe-
rita dall’infezione pregressa, 
da questa settimana la stima 
dell’efficacia vaccinale che 
normalmente veniva data con 
il report esteso viene sostitui-
ta da una stima del rischio as-
soluto di infezione da SARS-
CoV-2 (sintomatica e asinto-
matica) e di malattia grave che 
tiene conto non solo dello sta-
to vaccinale ma anche dell’in-
fezione pregressa».

Lo comunica l’Istituto su-
periore della sanità, sottoline-
ando che «tale stima verrà ag-
giornata mensilmente e sarà 
disponibile in un documento 
separato (Impatto della vacci-
nazione e della pregressa dia-
gnosi sul rischio di infezione e 
di malattia grave associata a 
SARS-CoV-2) al link https://
www.iss.it/covid-19-efficacia- 
vaccinale».

Infine, «continuano a dimi-
nuire incidenza e Rt, la situa-
zione appare del tutto sotto 
controllo». Lo afferma Giovan-
ni Rezza, direttore generale 
Prevenzione del ministero del-
la Salute, in merito alla pande-
mia di Covid-19.

L’andamento del Covid
Continuano a diminuire 

sia l’incidenza sia l’Rt, 

e la situazione appare 

del tutto sotto controllo 

È stabile in Italia la 
diffusione del sottolignaggio di 
Omicron XBB.1.5, anche nota 
come Kraken. La XBB.1.5 - che 
si è ampiamente diffusa negli 
Stati Uniti - è risultata, nell’ul-
tima settimana di campiona-
mento (16 gennaio - 22 gennaio 
2023), pari a 1,79% sul totale di 
sequenziamenti. Il sottoli-
gnaggio CH.1.1, anche noto co-
me Orthrus, è invece in lieve 
crescita, passando da 2,6% del 
10 gennaio al 4,46%. Lo rileva 
l’Istituto superiore di sanità 
nelle slide che accompagnano 
il monitoraggio settimanale 
sul Covid-19. La proporzione di 
sequenziamenti attribuibili ai 
sottolignaggi attenzionati 
BQ.1.n è risultata pari a 
62,50%, mentre la proporzio-
ne di sequenziamenti attribui-
bili ai sotto-lignaggi XBB.n è ri-
sultata pari a 2,68%

Il rischio di malattia Covid 
grave aumenta all’aumentare 
dell’età, ad esclusione della fa-
scia 0-4 anni. Il rischio di ma-
lattia grave per la popolazione 
sopra i 12 anni e senza una dia-
gnosi pregressa di infezione da 
SarsCoV2 è circa sette volte più 
alto nei non vaccinati rispetto 
ai vaccinati. Lo rileva l’Istituto 
superiore di sanità nel Report 
sul rischio di infezione e malat-
tia grave stratificato. A parità di 
fascia di età e di condizione di 
pregressa infezione, in tutte le 

Variante «Kraken» 
stabile, lieve crescita
per «Orthrus»

Giovanni Rezza, direttore generale Prevenzione ministero della Salute

La fibromialgia è una 
malattia che colpisce l’apparato 
muscolo-scheletrico, provo-
cando dolore diffuso, marcata 
stanchezza e tensione musco-
lare eccessiva. Si tratta di una 
sindrome dolorosa che tende a 
essere cronica o che si manife-
sta a intervalli frequenti. Ne de-
riva una scarsa qualità della vita 
che spesso costringe il/la pa-
ziente in età lavorativa a nume-
rosi periodi di astensione dal la-
voro o al suo abbandono. Ne 
parliamo con il dottor Sandro 
Lucaccioni, Reumatologo in 
Politerapica Seriate.

Cause ancora ignote

La sindrome fibromialgica col-
pisce circa 1,5–2 milioni di italia-
ni. La maggior parte sono pa-
zienti di sesso femminile e sono 
interessate tutte le età. Non ri-
guarda quindi solo adulti e an-
ziani ma anche bambini e adole-
scenti. La causa di questa sindro-
me al momento rimane ignota. 
Molti differenti fattori la posso-
no scatenare. Per esempio, even-
ti stressanti come una malattia, 
un lutto familiare, un trauma fi-
sico o psichico, un’eccessiva atti-
vità muscolare, la riduzione del 
sonno o la mancanza di riposo, 
l’esposizione all’umidità o al 
freddo possono portare a dolore 
generalizzato, affaticamento e 
alterazioni del sonno tipici della 
fibromialgia. È però improbabi-
le che questa sindrome sia pro-
vocata da una singola causa. In-
fatti, molti pazienti non sono in 
grado di identificare alcun sin-
golo evento che abbia determi-
nato l’insorgenza dei sintomi. Vi 
sono poi situazioni in cui all’in-
terno di una famiglia può perso-
ne ne soffrono. Pertanto si sup-
pone che vi possa essere anche 
una componente genetica. 

Sintomi pesanti

Il dolore è il sintomo predomi-
nante della fibromialgia. Gene-
ralmente, si manifesta in tutto il 
corpo, sebbene possa iniziare in 
una sede localizzata, come il ra-

La fibromialgia colpisce l’apparato muscolo - scheletrico

Fibromialgia: stanchezza 
dolori e tensione muscolare
Reumatologia. Ogni fibromialgico è un paziente a sé. Pertanto non esiste
terapia standardizzata. È molto importante personalizzare il trattamento

chide cervicale e le spalle, e suc-
cessivamente diffondersi in al-
tre sedi col passar del tempo. 
Viene descritto in una varietà di 
modi comprendenti la sensazio-
ne di bruciore, rigidità, contrat-
tura, tensione, ecc. Un esame dei 
muscoli rivela la presenza di 
specifiche aree dolenti. Circa il 
90% dei pazienti riferisce affati-
camento moderato o severo e ri-
dotta resistenza alla fatica. 
Qualche volta la stanchezza è 
più importante della sintomato-
logia dolorosa muscolo-schele-
trica. I cambiamenti del tono 
dell’umore o del pensiero sono 
comuni nella fibromialgia. Mol-
ti individui si sentono giù sebbe-
ne solo il 25% dei pazienti siano 
realmente depressi o possano 
riferire disturbi d’ansia. Spesso 
riferiscono anche confusione 
mentale o perdita di memoria. 

Diagnosi 

E’ basata sulla presenza di dolo-
re diffuso in combinazione con 
la presenza di punti dolenti 
evocabili alla digito-pressione. 
Non vi è alcun esame di labora-
torio o radiologico che possa 
diagnosticare la fibromialgia, 
sottolinea il dottor Lucaccioni. 
Spesso i pazienti affetti da fi-
bromialgia si sottopongono a 
molti test e vengono visitati da 
molti specialisti mentre sono 
alla ricerca di una risposta sulla 
causa della loro malattia. Que-
sto porta a paura e frustrazione, 
che può aumentare la sensazio-
ne del dolore. A questi pazienti 
viene spesso detto che, poiché 
all’esame obiettivo non hanno 
nulla e gli esami di laboratorio 
risultano nella norma, non 
hanno una reale malattia. I fa-
miliari, gli amici e spesso il me-
dico di famiglia possono dubi-
tare dell’esistenza di tali distur-
bi, aumentando l’isolamento, i 
sensi di colpa e la rabbia nei pa-
zienti fibromialgici.

Terapia combinata

Le opzioni terapeutiche per la 
fibromialgia comprendono:

• farmaci che diminuiscono 
il dolore e migliorano la qualità 
del sonno.

• programmi di esercizi di al-
lungamento muscolare.

• tecniche di rilassamento ed 
altre metodiche per ridurre la 
tensione muscolare.

• programmi educativi per 
aiutare il paziente.

In realtà ogni fibromialgico è 
un paziente a sé. Pertanto non 
esiste una terapia standardiz-
zata. E’ invece molto importan-
te poter personalizzare il trat-
tamento.

I farmaci antinfiammatori e i 
cortisonici utilizzati per tratta-
re molte patologie reumatiche 
non mostrano importanti effet-
ti nella fibromialgia. Tuttavia, 
basse dosi di aspirina, l’ibupro-
fene e il paracetamolo possono 
dare qualche sollievo come gli 
analgesici, gli antidepressivi e i 
miorilassanti. Il dottor Lucac-
cioni conclude osservando che 
si possano ottenere buoni risul-
tati con l’utilizzo di integratori 
specifici per questa infiamma-
zione muscolare e di una misce-
la di ossigeno-ozono. Questo ri-
sulta più efficace se utilizzato in 
auto emoterapia. In questo mo-
do si possono coprire mesi di te-
rapia senza gli effetti collaterali 
dei farmaci indicati sopra.

Sandro Lucaccioni


