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Quasi ovunque le medicazioni

non sono fra le prestazioni rimborsate

Ulcere. Il d

Un costo enorme
per 1 pitl anziani
curati poco ¢ male

Sandro Mariani

M Quello delle ulcere & un
problema molto sentito in
Italia, dove colpisce circa 2
milioni di persone, proprio
a causa dell’alta percentua-
le di popolazione anziana
che caratterizza il nostro
Paese. La causa piu fre-
quente di ulcera & la pato-
logia venosa: nel 70% dei
casi "un’ulcera dipende in-
fatti da vene varicose o da
pregresse trombosi venose
- ci conferma il Presidente
dell’Associazione Italiana
Ulcere Cutanee (Aiuc) e Re-
sponsabile dell’'Unita Ope-
rativa "Chirurgia Vascolare
delle Lesioni Ulcerative"
dell'Istituto  Dermopatico
dell'ITmmacolata - Idi di Ro-
ma Giorgio Guarnera - e
nel 10-15% le ulcere sono
invece in relazione a cause
ischemiche, ossia occlusio-
ni del circolo arterioso,
mentre in percentuali mi-
nori sono indotte da diabe-
te, ipertensione, traumi,
microangiopatie”.

Ulcere venose
Per curarle ogni anno

in ltalia si spendono

125 milioni di euro

A chi ci si dovrebbe rivol-
gere per la cura delle pa-
tologie ulcerose?

«Come emerge da studi
condotti dall’Aiuc, le ulce-
re vengono curate nella
maggior parte di casi a do-
micilio: buona parte dei pa-
zienti si autocura, seguen-
do consigli di amici, paren-
ti, farmacisti e, nel miglio-
re dei casi, del medico di
famiglia. In realta anche in
Italia si sta diffondendo la
figura del vulnologo, ossia
il medico specializzato nel-
la diagnosi e cura di ulcere
cutanee. Ma un ruolo fon-
damentale lo hanno anche
gli infermieri specializzati,
una preziosa risorsa per
I'erogazione delle cure con-
tinue, spesso necessarie
per controllare questi di-
sturbi».

Qual é il ruolo dell'Aiuc?

«I pazienti possono far
riferimento alla nostra as-
sociazione, I’Aiuc, per ave-
re notizie ed informazioni.
Consultando il nostro sito
www.aiuc.it si possono co-
noscere i progetti e le cam-
pagne informative da noi
promosse sul territorio,
proprio con la finalita di
favorire la sensibilizzazio-
ne di medici, opinione pub-

Chi &

Nel 76% dei casi
la ferita non guarisce prima di un anno
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blica e autorita su questa
patologia».

Ci sono Centri specializ-
zati qualificati in Italia?

«Ne esistono gia alcuni
ma non in numero suffi-
ciente per rispondere alla
domanda di cura. La no-
stra Associazione sta trac-
ciando delle linee guida e
definendo i requisiti dei
centri specialistici di assi-
stenza alle ulcere cutanee.
L’elevata richiesta non de-

ve infatti portare all'appros-
simazione di cura. L'obietti-
vo dell’Aiuc & stimolare
inoltre una formazione ap-
profondita di personale
specializzato. A questo fine
istituiamo corsi, gruppi di
studio, congressi che diven-
tano occasione di condivi-
dere evidenze scientifiche
e percorsi clinici. Perché le
ulcere non solo si possono,
ma si devono curare».
Come si cura la lesione
ulcerosa?

«Si  esegue anzitutto
un’opera di detersione del-
la lesione, per evitare ogni
tipo di sovrainfezione. Si
procede poi con una medi-
cazione "calibrata" sulle ca-
ratteristiche della lesione.
La ricerca ha infatti messo
a disposizione medicazioni
tecnologicamente avanza-
te, da utilizzare in rappor-
to alle caratteristiche del-
I'ulcera. Quando la lesione
€ a rischio di infezione si

sceglie una medicazione
con argento, il pili potente
antisettico. Se la lesione &
estesa, profonda, irregolare
o situata in punti in cui &
difficile operare, si posso-
no poi utilizzare dei "sosti-
tuti dermici", sistemi biolo-
gici assolutamente biocom-
patibili messi sul fondo del-
la lesione con un interven-
to in sala operatoria che
possono costituire una ba-
se per la riepitelizzazione,
ossia la ricostruzione del
tessuto danneggiato».




