L'ECO DI BERGAMO
SABATO 2 GENNAIO 2016

Unataskforce orobica

per lariabilitazione
dei malati oncologici

Commissione. || gruppo di specialisti formato
all'Ordine dei medici studia come favorire i migliori
trattamenti, pensati su misura. «Decisivo fare rete»

ELISA RIVA
s -«La riabilitazione on-
cologica rappresenta tutt'oggi
un diritto negato per alcuni tipi
di tumere, nella nostra provin-
cia manca un percorso coordi-
natopertuttiipazienti»: a parti-
re daquestaconsiderazione An-
tonella Goisis, membro del con-
siglio dell’Ordine dei medicichi-
rurghiedegli odontoiatridi Ber-
gamo, in seno diquest'ultimo ha
dato vita alla Commissione per
la promozione dellariabilitazio-
neoncologica, anche aseguitodi
un'esperienzadi2annicomere-
sponsabile del reparto di Riabi-
litazione oncologica dell'Istitu-
to di cura Quarenghi di San Pel-
legrino Terme. Nelle riunioni
mensili, che si ripetono dalla
fondazione avvenuta lo scorso
marzo, dallo studio del libro
bianco diFrancesco De Lorenzo
sul tema, si & passati al tentativo
di trovare la soluzione a un pro-
blema destinato ad acuirsi visto
il costante aumento dei tumeori,
le sempre pit alte possibilita di
guarire e l'allungamento delle
aspettative di vita.

«Quando affermo che é undi-
ritto negato, non intendo dire
che nella Bergamaseca non ci sia

questo tipo di attenzione - evi-
denzia Goisis — perché ci sono
molte strutture che propongo-
no la riabilitazione oncologica,
ma cio vale soprattutto nei casi
di tumori alla mammella, neu-
rologici o ai polmoni. Il messag-
gio che vogliamo far passare &
che tuttiitipi di tumori merita-
no un trattamento riabilitativo,
con terapie su misura per ogni
paziente». La Commissione &
composta da 19 specialisti delle
varie aziende ospedaliere, di cui
3 direttori di dipartimento: Ro-
berto Labianca (Dipartimento
interaziendale oncologico della
provincia di Bergamo), Riccar-
doValente (Dipartimento di Te-
rapia del dolore - Treviglio) e
Michele Albergati (Dipartimen-
to della Medicina fisica e riabili-
tazione - Treviglio). «E necessa-
rio agire su questa strada — con-
tinua Goisis, conosciuta anche
per il suo impegno all’Hospice
del Palazzolo di Bergamo - 11
numerodei tumori éin costante
aumento, inoltre si guarisce di
piu e si vive anche piu a lungo.
Pertanto, dobbiamo lavorare
per garantire un adeguato per-
corso riabilitativo, ovviamente
integrato a quello oncologico».

Non & semplice, perché «manca
una rete, Serve un gruppe inte-
grato di polispecialisti che di-
scutano caso per caso indivi-
duando i migliori trattamenti
riabilitativi», conclude. Non si
tratta dell'ultimo step, ma «cio
deveavvenire apartire dalladia-
gnosi perché é importante che
questi pazienti - evidenzia Gio-
vanni Pietro Salvi, responsabile
dell’Unita operativa di Riabili-
tazione dell’Istituto di cura
Quarenghi di San Pellegrino
Terme - che poi dovranno af-
frontare la radioterapia, la chi-
rurgiaolachemioterapia, arrivi-
no con un fisico preparato che
quindi sopportera meglio tut-
tow. Il che significa «<nonsolo so-
stenere la parte fisica, col movi-
mento el’esercizio - aggiungelo
specialista — ma anche la parte
alimentare e psicologica, affin-
ché il malato sia meno stressato
possibile». Inpocheparoleside-
vono proporre sia il supporto
psicologico, siafisioterapico che
alimentare: «Fin dall'inizio bi-
sogna dare un’informazione
corretta, preparare il paziente
alla diagnosi e alla terapiachelo
aspetta. A seconda della fase in
cuisitroveraeinbaseagliorgani

interessati dal tumore, si dovra,
come un sarto, ritagliare un per-
corso giusto dal punto di vista
riabilitativo». Percorso che do-
vra proseguire anche nel caso
della gnarigione: «Perché non
dovranno fermarsi allo stadio di
sopravvissuti — aggiunge ancora
Salvi-bloccandosinellostatodi
exmalato, Macercare ditornare
le persone di prima, recuperan-
dolaspettofisico e psicologico».

Il trattamento riabilitativo e
importante anche nei casi non
curabili: «Valgono gli stessi con-
cetti — conclude Salvi - dobbia-
mo accompagnare i pazienti nel
percorso di sofferenza, come
detto, senza tralasciare I'aspetto
alimentare, del movimento e
psicologico. Anche nel malato
complicato gli studi dimostrano
che il trattamento riabilitativo
aiuta anche dal punto di vista
mentale e della qualita della vi-
ta».

Giovanni Piétro Salvi

Nuovo appuntamento a marzo
inun convegno il punto sul tema

Lariabilitazione oncologica e
stata al centro di un convegno che
si @ tenuto nella sede dell'Ordine
dei medici chirurgici e degli odon-
toiatri della Provincia di Berga-
mao, primo incontro in territorio
orobico ad affrontare guesta
tematica. U'appuntamento, che si
ripetera a marzo concentrando
I'attenzione sulle terapie comple-
mentari nella riabilitazione onco-
logica, ha visto la partecipazione
del presidente dell'ordine Emilio
Pozzi e di esperti del settore, e ha
toccato varie tematiche: dall'epi-
demiologia delle patologie neo-
plastiche all'assistenza del mala-
1o, dal senso della riabilitazione
oncologica nel momento delle
cure palliative e al ruolo del
fisiatra. Ha ottenuto il patrocinio

Emilio Pozzi

dell'Asl di Bergamo, della Federa-
zione italiana delle Associazioni
di volontariato in oncologia, della
Societa italiana di medicina fisica
eriabilitativa, del Dipartimento
interaziendzle provinciale onco-
logico di Bergamo, deli'Associa-
Zione italiana di oncologia medica
sezione Lombardia e del Lions
Club Bergamo Le Mura.



