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Con i «Bollini rosa»
premio agli ospedali

attenti alle donne

di Francesca Merzagora

a lotta al dolore non & un
Ltabix tra le strutture d’ec-

cellenza nella salute fem-
minile, dove sono gia presentii
requisiti previsti dalla legge
sulle cure palliative approvata
lo scorso 15 marzo. Nell’85%
dei reparti ospedalieri la valu-
tazione del dolore & diventata
una routine, in otto ospedali su
dieci esiste un programma or-
ganico di terapia antalgica, in
sei su dieci si trova personale
dedicato a gestione e preven-
zione del dolore. Si avvertono
solo alcune differenze geogra-
fiche: le terapie antalgiche so-

no praticate dall’8o% degli:

ospedali del nord-est contro il
60% delle strutture del sud.
Sono alcunirisultatidiun’in-
dagine promossa da Onda,
I'Osservatorio nazionale sulla
salute della donna, su 97 delle
186 strutture ospedaliere che
nel 2009 sono state premiate
dal programma Bollini rosa e
che saranno resi noti mercole-
dizoaRomainoccasione della
premiazione delle strutture
vincitrici nel 2010 e della pre-
sentazione della guida che dal
2006 riunisce gli ospedali piit
attentialle esigenze femminili.
L’evento si terra al ministero
della Salute alla presenza del
sottosegretario  Francesca
Martini e delle senatrici Bian-
chi e Bianconi. Quest’anno la
guida pubblicata con Il Sole 24
Ore conterraizz nuoviospeda-
Ii, oltre 50.coni"tre bollini".
Non dimentichiamo che la
cura del dolore & diventata ca-
ratteristica indispensabile per
ottenere il massimo punteg-
gio.In futuro cisara ancora piti
rigore e nel bando 2o I'atten-
zione al dolore a 360° sard un
elemento indispensabile per
entrare afar parte del network

Bollini rosa. Sul resto degli
ospedali italiani non esistono
ancoradati precisi, malasitua-
zione nonappare rosea:il dolo-
re cronico resta un male spes-
sononriconosciuto, che colpi-
scecirca12 milionidi donne so-
loin Occidente.

La legge approvata a marzo
consente a tutti i clinici, anche
aimedicidi famiglia, disommi-
nistrare farmaci antidolorifici
e oppioidi senza l'utilizzo del
ricettario speciale. Manon ba-
sta. E fondamentale che anche
le terapie vengano diffuse e
somministrate. Imezzi per far-
lo esistono e il nostro impegno
staproprio nel diffonderelaco-
noscenzadi queste terapie.

Proseguira inoltre lo sforzo
dell’Osservatorio per sensibi-
lizzare le regioni ad applicare
lalegge, che da sola non basta,
garantendo adeguati finanzia-
mentiper sviluppare program-
mi di cure antidolore e palliati-
ve. I risultati nei "nostri" ospe-
dalisono comunque confortan-
ti. Qui sono soprattutto i medi-
ci dei reparti maternita a rite-
nere chele donne abbianobiso-
gno di particolare attenzione
per la gestione del dolore: in
un reparto di ostetricia su tre
vengono promossi incontri fra
le donne per valorizzare e con-
dividere le loro esperienze.

Perlaterapiadeldoloreven-
gonoscelti soprattuttoifarma-
ci, antinfiammatori od oppioi-
di. La terapia psicologica di
supporto & offerta dal 50% dei
reparti, con punte dell’8o% in
oncologia. Quest'ultimo dato
segnala che molti ospedali
stanno cercando di offrire alle
pazienti un numero sempre
maggiore di strumenti per la
gestione del dolore, cosi da so-
stenerle in modo completo.
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