
2010 SOLIDARIETÀ

donazione DI DUE APPARECCHIATURE PER LA
MOVIMENTAZIONE DEL GINOCCHIO E DELL’ANCA

Attrezzatura donata al reparto di fisiatria dell’Ospe-
dale di Mirandola. In foto: il primario dott. Luciano 
Mazzolini e i terapisti

Attrezzatura donata al reparto di ortopedia 
dell’Ospedale di Mirandola. In foto: il primario 
dott. Franco Boselli, gli infermieri e i terapisti

Le serate intorno al “Caminetto” iniziate in novembre 2009 con il dott. Tino Tamburrino primario della 
Chirurgia, con la dott.ssa Cristina Galasso primario di Ostetricia e Ginecologia e dott. Fabrizio Artioli 
primario Oncologia e terminate nel 2010 sono state dedicate agli incontri con i primari del nostro 
Ospedale. Ognuno ha esaminato le problematiche per il miglioramento ed  il rilancio del nostro glorioso 
nosocomio. 

FEBBRAIOGENNAIO

Da dx: dott. Valter Merighi (respon-
sabile lungo-degenza), dott. An-
drea  Fabbo (responsabile geriatria) 
e la caposala della lungodegenza

Da sx: dott. Luciano Mazzolini 
(primario fisiatria), dott.ssa Oriana 
Bosi (fisiatra) e  dott. Franco Boselli 
(primario ortopedia)

Da dx: dott. Viller Raisi (dirigen-
te laboratorio di citopatologia) 
e dott.ssa Carla Gherardini (ex 
dirigente di citopatologia)

GENNAIO



Da dx: dott.Stefano Toscani (respon-
sabile pronto soccorso), dott.ssa No-
vella Guicciardi (primario radiologia) 
e Carla Guidi (primario anestesia)

In foto il  dott. Bruno Bompani (pri-
mario cardiologia) e dott. Luciano 
Brongo (cardiologo) e due volontarie 
dell’Associazione

MARZO

GIUGNO

APRILE

MAGGIO

In foto la dott.ssa Adriana Borghi (primario 
pediatra Carpi-Mirandola) e dott. Gabriella 
Tartarini (pediatra a Mirandola) 

In foto dott. Pasquale Coppollecchia 
(responsabile laboratorio analisi) e 
dott.ssa Calzolari (diabetologa) 

In foto dott. Tosi (primario medicina) e 
dott.Alessandro Messerotti (responsa-
bile endoscopia digestiva)

In foto dott. Michele Giovannini (primario 
pneumologia) 

In foto una rappresentanza dei medici di 
base: da dx: dott. Sergio Penitenti, dott. 
Doriano Novi, dott. Fausto Marazzi e dott. 
Paolo Rebecchi.

Cena conclusiva dei Caminetti con il sindaco di Mirandola, i primari dell’Ospedale 
di Mirandola, i medici di base, i dirgenti dell’ AUSL di Modena e volontari dell’Asso-
ciazione. In foto: dott. Giuseppe Caroli (direttore geenrale), dott. Giorgio Lenzotti 
(direttore sanitario), dott. Mario Cavalli (direttore di presidio), dott. Mario Meschieri 
(direttore del distretto), dott. Andrea Donati (direttore ospedali Mirandola e Finale) 
e dott.ssa Anna Manduchi (direzione sanitaria Mirandola)

Incontro fra i primari degli Ospedali di Carpi e Mirandola in previsione della nuova 
riorganizzazione della rete ospedaliera per la quale si auspica una sempre maggio-
re integrazioen fra la realtà di Mirandola e di Carpi.
In foto da dx : dott. Alberto Baraldi (primario nefrologia Carpi Mirandola), dott. 
Carlo Di Donato (primario medicina Carpi), dott. Andrea Donati (direttore Ospedale 
Mirandola e Finale), dott.ssa Elisabetta Bertellini (primario anestesia Carpi), dott.ssa 
Teresa Pesi (direttrice Ospedale di Carpi), dott. Vanni Nadalini (primario chirurgia 
Carpi), dott. Vincenzo Spina (primario radiologia Carpi), dott. Fabrizio Artioli (prima-
rio oncologia Carpi Mirandola), 
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20 marzo 2010

Microscopio Thin Prep 
ad immagini integrate

donato in marzo 2010 
all’Ospedale di Mirandola

Siamo i primi in Italia, è stato presentato alla fiera di Torino in 
novembre 2009 - Lo strumento oggetto di interesse e donato nel 
marzo 2010 è un microscopio ottico a cui è stato applicato un ana-
lizzatore d’immagine che trova applicazione nella diagnosi preco-
ce del tumore del collo dell’utero (Pap-test). Nella Citodiagnostica 
tradizionale, il campione da esaminare costituito da cellule, viene 
strisciato su un vetrino ed esaminato al microscopio per cogliere 
eventuali modificazioni in senso neoplastico. Questo strumento, 
in seguito ad un programma dedicato è in grado di identificare le 
cellule alterate e di riconoscerne la posizione sul vetrino. Il biologo 
o il medico anziché guardare tutta la superficie del vetrino andrà 
ad analizzare solo i ventidue campi scelti dal nuovo microscopio con 
evidenti vantaggi in termini di produttività e di qualità diagnostica. 
Combina la capacità del computer di cercare cellule malate con la 
competenza interpretativa umana
Lo strumento analizza ogni singola cellula e aggregato cellulare
per migliorare il nostro ospedale e la salute di tutti noi:



SI PREGA DI CONTROLLARE LA BOZZA IN OGNI PARTICOLARE, L’APPROVAZIONE COMPORTA
LA PIENA RESPONSABILITÀ’ DEL CLIENTE. NON RISPONDIAMO DI ERRORI NON RILEVATI

2000,00 mm

1
0

0
0

,0
0

 m
m

Solidarietà e Cultura
O.N.L.U.S.

M ar it rs ao ndN o la aL

                                   L’  Associazione  esprime gratitudine e riconoscenza ai Donatori  sottoelencati     
                                  che hanno permesso l’acquisto del videobroncoscopio  per il Reparto  di Pneumologia

                                                                                 dell’Ospedale di Mirandola 

Mirandola 20 Novembre 2010

ACR REGGIANI - Mirandola 
ARBIZZI ERIO, NICOLETTA, ANDREA - Mirandola 
ARIES S.R.L. - Mirandola
AUTOFFICINA PARENTI - Mirandola 
BANCA POPOLARE EMILIA ROMAGNA - Mirandola
BARALDINI COSTRUZIONI S.P.A. - Mirandola
BARBANTI CARLO - Mirandola
BAZZI RICAMBI - Mirandola
BENATTI LUIGI - Mirandola
BENATTI MAINO - Mirandola
BENETTI NERA - Mirandola 
BREVEGLIERI IVANA - Mirandola
BUDRI MARMI - Mirandola
CAMA - Mirandola
CAPPELLI STEFANO - Mirandola
CARROZZERIA IMPERIALE - Mirandola
CASSA RISPARMIO DI FIRENZE - Mirandola
C R FIRENZE - Filiali di Mirandola
CIMA - Mirandola
CIRELLI ELIO - Mirandola
CODAN - Mirandola
COMUNE DI MIRANDOLA
DI QUATTRO - Mirandola
DIAZZI ERNESTINA - Mirandola
DOTECO - Mirandola
GENNARI MARISA - Mirandola

SOLOMITA GIUSEPPE e NICOLETTA - Mirandola
SORIN GROUP - Mirandola
VINCENZI SERGIO - Mirandola

AGRIMOTO - Medolla
AMO - Carpi
ANDREOTTI VALENTINO - Cavezzo
AUSER - Cavezzo
AUTOSCUOLA LA MEDOLLESE - Medolla
BARONI S.P.A. - Concordia s/S
BEDOCCHI ATTILIO  - Carpi
BELARDI EDDY E SARA - Medolla
BELLINI DANIELA - Medolla
BELLINI GIULIO - San Possidonio
BORTOLI SARA - Medolla
BOZZOLI VIRIS - Soliera
CAPPELLI MARIA - Poggio Rusco
CIPOF SAN POSSIDONIO - San Possidonio
COMUNE DI CAMPOSANTO
COMUNE DI CARPI
COMUNE DI CAVEZZO
COMUNE DI FINALE EMILIA
COMUNE DI MEDOLLA
COMUNE DI SAN FELICE S/P

ALTRI COMUNI

GHERMANDI ALESSANDRO - Mirandola
GRUPPO “La Strada” - Mirandola 
GUALTIERI DAVIDE E FEDERICA. - Mirandola 
I.M. COMINI GIANNI. la Fam. - Mirandola
I.M. APICI EDO, COLLEGHI COMUNE  - Mirandola
I.M. MICHELINI UGO, la Fam. - Mirandola
I.M. RIGHI GIUSEPPE, Gruppo “La Strada” - Mirandola
ICOTET - Mirandola
LEGATORIA MESCHIERI - Mirandola
LEVRATTI COSTRUZIONI - Mirandola
MACELLERIA DUOMO - Mirandola
MACRIS - Mirandola
MALLINKRODT DAR S.R.L. - Mirandola
MESCHIERI MARIO PANIFICIO - Mirandola
MODHAIR DI DOTTI BARBARA - Mirandola
NERI LIBERO E LIVIA - Mirandola
NUOVA CDP - Mirandola
OFFICINA BERGAMINI - Mirandola
OLIVA DIAZZI SILVANA - Mirandola
ORLANDI ANTONIETTA - Mirandola
POLMAC - Mirandola
RIGHI GILIOLA - Mirandola
ROSSI G. E LODI CLELIA - Mirandola
SIRIA S.P.A. - Mirandola

COMUNE DI SAN POSSIDONIO 
CONFEZIONI CLAUDIO - San Possidonio
COOPERATIVA MURATORI - San Possidonio
COTTAFAVA VANDA - Concordia s/S
CPL - Concordia s/S
ELIGIBILE ANTONIA - Cavezzo
FAMIGLIA VACCARI E GARUTI - Medolla
FONDERIA - San Possidonio
FRESENIUS - Cavezzo
GUIDETTI LUCIANA - San Felice s/P
ITM GAVIOLI E VENTURINI - Medolla
LA BANCARELLA DI CAMURANA - Medolla
LACOTE - San Prospero s/S
L’AIUOLA - San Possidonio
MARCHINI VITTORINO - Concordia s/S
MENU’ - Cavezzo
MESCHIERI EMMA - Cavezzo
MI.BA - San Prospero
MNISTERO LAVORO, SALUTE E POL. SOCIALI
O.B.M. - Medolla
OFFICINE CARNEVALI - San Prospero
OFFICINE DRAGHETTI - Cavezzo
OFFICINE TREVISI - Cavezzo
OLMAR - Concordia s/S
PRIMAVERA ALESSIO - Ferrara
RISMEL - Concordia s/S

COMUNE DI MIRANDOLA

Inaugurazione
Servizio di Endoscopia
Digestiva e Bronchiale
Ospedale di Mirandola

Sabato 20 novembre 2010, ore 11.00
Via Fogazzaro, 6 - Mirandola

Atrio padiglione “Scarlini”

in
vi
to

Alle tecnologie acquistate dall’Azienda USL, si aggiunge il 
nuovo videobroncoscopio del valore di circa 100mila euro 
donato dall’Associazione "La nostra Mirandola" Onlus, pre-
sieduta dalla professoressa Nicoletta Vecchi Arbizzi che ha 
provveduto alla raccolta fondi destinati all'acquisto. 
La donazione costituisce, ancora una volta, la dimostrazio-
ne tangibile della stretta vicinanza della popolazione miran-
dolese al proprio Ospedale. Il nuovo videobroncoscopio, in 
particolare, contribuisce al potenziamento della disciplina di 
pneumologia mirandolese che ha un ruolo importante a li-
vello dell'intera rete aziendale provinciale, essendo punto di 
eccellenza per i Nove Comuni dell’Area Nord, Carpi e territo-
rio carpigiano per un indotto di 200.000 persone. 
Il videobroncoscopio è utilizzato per la diagnostica avanzata 
della patologia neoplastica e di una vastissima altra gamma 
di patologie polmonari, anche di carattere infettivo, consen-
tendo, tra le poche nella Regione, di effettuare esami endo-
scopici polmonari estremamente accurati e tali da poter esse-
re riletti e studiati non soltanto al momento dell'esecuzione 
dell'esame ma anche successivamente grazie al contributo di 
molteplici professionalità presenti in provincia quali pneumo-
logi, internisti, oncologi, radiologi, radioterapisti, chirurghi-
toracici, istologi, microbiologi, in stretta collaborazione con i 
Medici di famiglia.

Inaugurazione 
Videobroncoscopio

presso l’Ospedale di Mirandola - 20/11/2010

donato e operativo dal marzo 2009 
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Dott. Michele Giovanni-
ni, direttore unità opera-
tiva complessa di Pneu-
mologia ed endoscopia 
bronchiale Ospedale di 
Mirandola

Dott. Alessandro Mes-
serotti, responsabile 
unità operativa sem-
plice endoscopia di-
gestiva, Ospedale di 
Mirandola

20 novembre 2010 - Taglio del nastro alla pre-
senza delle autorità

Pubblico presente all’inaugurazione

Alcuni dei 100 donatori che hanno contribuito all’acquisto del videobroncoscopio
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Maino Benatti, sindaco del Comune 
di Mirandola

Dott. Giuseppe Caroli, direttore generale 
dell’AUSL di Modena 

Dott. Andrea Donati, direttore sa-
nitario dell’Ospedale di Mirando-
la e Finale Emilia

ottobre 2010 · 11

Pneumologia: reparto d’eccellenza
Sedici posti letto e più di 400 ricoveri ogni annoMIRANDOLA

«La pneumologia è una specialità 
medica che si occupa di diversi aspetti 
della patologia polmonare, dalle infe-
zioni delle vie respiratorie alle allergie 
respiratorie, dalle malattie croniche  
come l’asma e la broncopneumopatia 
cronica  ostruttiva, ai tumori del pol-
mone, dai disturbi respiratori del sonno 
fino alle malattie polmonari rare». Il 
dottor Michele Giovannini, direttore 
dell’Unità operativa complessa di Pneu-
mologia dell’Ospedale di Mirandola, 
presenta così le attività svolte dal suo 
reparto.  Il fumo e l’inquinamento am-
bientale sono i colpevoli principali dei 
danni all’organismo di cui è chiamata 
ad occuparsi questa branca particolare, 
caratterizzata dall’alto livello tecnologi-
co delle apparecchiature necessarie per 
le indagini diagnostiche e dalla neces-
sità di personale altamente qualificato.  
Riguardo ai sintomi che spingono più 
spesso le persone a far ricorso alle cure 
dello pneumologo, è la tosse , cui non 
necessariamente corrisponde una malat-
tia vera e propria, la prima motivazione 
statistica alla base delle richieste di 
visita. Quanto al reparto di Pneumologia 
dell’ospedale mirandolese, la dotazione 
è di 16 posti letto, destinati perlopiù ai 
pazienti con problemi di insufficienza 
respiratoria, più un letto  di day/night  
hospital. Ogni anno vengono eseguiti 
più di 400 ricoveri. Per dare un’idea 
dell’importanza dell’attività svolta 
dall’Unità operativa diretta dal dottor 

Un convegno ha fatto il punto 
sulle cure urologiche

Cresce l’unità operativa diretta da Michele Giovannini 

SALUTE

Giovannini, punto di riferimento provin-
ciale d’eccellenza dell’Azienda Usl per 
le patologie del polmone, basta prendere 
in considerazione i dati epidemiologici: 
la broncopneumopatia cronica ostruttiva 
(Bpco) interessa il 10% della popola-
zione residente nella nostra provincia, 
percentuale che raggiunge il 20% fra 
gli ultra 65enni, cioè complessivamente 
circa 50mila persone. Per quanto riguar-
da il cancro del polmone, nel 2007 si 
sono verificati 510 nuovi casi, 393 fra 
gli uomini e 117 fra le donne. E’ il caso 
di ricordare, a questo proposito, che il 
fumo è la causa primaria sia dell’insor-
genza delle Bpco che delle neoplasie 
polmonari.  Entrando nel dettaglio delle 

prestazioni offerte dalla Pneumologia 
dell’Ospedale di Mirandola, dove oltre 
al primario lavorano quattro medici,  
una coordinatrice infermieristica e13 
infermieri , insieme a  due tecniche,  il 
dottor Giovannini spiega: «La nostra at-
tività prevalente è quella ambulatoriale, 
le visite pneumologiche e allergologiche 
sono collegate all’ambulatorio di fisio-
patologia respiratoria dove si eseguono 
esami ad hoc come la spirometria, per 
valutare i pazienti con deficit di venti-
lazione, gli asmatici e le persone affette 
da Bpco. Altre indagini specifiche sono 
da effettuare  in pazienti con interstizio-
patie e fibrosi polmonari; la gasanalisi 
arteriosa serve a far diagnosi di insuffi-

cienza respiratoria. Complessivamente 
accedono agli Ambulatori oltre 2.000 
pazienti  all’anno». Un altro campo 
d’azione importante è l’endoscopia 
toracica, con le manovre di prelievo 
bioptico necessarie a individuare i tumo-
ri del polmone e a definirne la gravità di 
estensione, ma anche a stabilire se siano 
presenti infezioni polmonari gravi come 
la tubercolosi. Nel 2010 verranno ese-
guite oltre 400 broncoscopie. Un’attività 
di grande rilievo è anche quella svolta 
dall'Ambulatorio per i malati in ossige-
noterapia: questi pazienti, quando sono 
molto gravi e senza possibilità di recarsi 
in ospedale, vengono seguiti anche a 
domicilio, con un medico e una tecnica 
che eseguono il prelievo gasanalitico 
per valutare l'andamento dell'ossigena-
zione. La ventilazione meccanica è una 
tecnica rivolta a pazienti con problemi 
di insufficienza respiratoria grave che 
non tollerano l'ossigeno, e a malati con 
patologie neuro-muscolari (come la Sla) 
con o senza tracheostomia:  generalmen-
te viene installata durante il ricovero 
e talora viene proseguita a domicilio.. 
Nei  grandi obesi russatori con sindrome 
delle apnee notturna, viene in genere 
prescritta dopo registrazione polison-
nografica notturna in night hospital 
una ventilazione particolare (Cpap) che 
serve a mantenere sempre aperte le vie 
aeree durante il sonno, evitando russa-
mento, apnee e la conseguente caduta 
dei livelli di ossigenazione.

Si è svolto lo scorso 23 settembre  
presso la Sala Conferenze dell’Hotel 
La Cantina di Medolla un Convegno 
dal titolo “Aggiornamenti in Urologia, 
Andrologia e Ginecologia”, organiz-
zato dal Circolo Medico Mirandolese 
“M.Merighi”, in collaborazione con il  
Poliambulatorio Città della Mirandola. 

lora le terapie siano eseguite da medici 
esperti, perché l’uso scorretto della 
tecnica e dei dosaggi può provocare 
danni. Il buon ozonoterapeuta non deve 
provocare dolore. Essendo l’ozono 
un gas instabile può essere usato in 
medicina alle giuste dosi e deve essere 
prodotto al momento dell’uso.  La som-
ministrazione dell’ozono segue diverse 
metodiche a seconda della malattia che 
si vuol curare. L’ozonoterapia ha un 
suo uso razionale anche in ginecologia 
nel trattamento delle vaginiti e vaginosi 
batteriche, micotiche e virali; nelle 
flogosi pelviche; in menopausa, per la 
prevenzione  dell’osteoporosi e per il 
miglior trofismo dei tessuti. L’ozono 
accelera la  riparazione delle ferite 
chirurgiche e il recupero funzionale 
nel periodo postoperatorio. I dati pre-
sentati  durante il meeting,  consolidati 
a 18 mesi di distanza dal trattamento, 
erano  riferiti all’attività svolta presso il 
Poliambulatorio Città della Mirandola e 
riguardavano 75 donne con età inferiore 
ai 50 anni  affette  da vaginiti batteriche/
micotiche; di queste ben 65 sono guarite 
dopo aver fatto uno o più trattamenti con 
ozonoterapia.

Gli urologi Nicola Ghidini e Matteo 
Bisi, e il ginecologo fabrizio Locatelli 
hanno portato i loro contributi in tema 
di incurvamenti penieni, calcoli delle 
vie urinarie e utilizzo dell’ozonotera-
pia nelle infezioni vaginali batteriche 
e fungine. Per l’Area Nord, è emerso 
nel corso del meeting scientifico, si 

prevedono ogni anno circa 250 nuovi 
casi di calcoli delle vie urinarie con 
una frequenza tre volte superiore negli 
uomini rispetto alle donne. Diagnosi 
e terapie dei calcoli urinari sono stati 
sviscerati con particolare attenzione ai 
“bombardamenti” degli stessi, terapia 
consolidata  di questa patologia che 
colpisce dal 5 al 10 % della popolazio-
ne. Altro tema affrontato nel corso del 
convegno sono stati gli incurvamenti 
del pene, diagnosi e terapie di queste 
patologie che hanno un impatto psico-
logico devastante e hanno  un’incidenza 
variabile dall’1 al 5%  degli uomini in 
età sessualmente attiva. Il trittico di 
interventi  degli specialisti si è concluso 
parlando di ozonoterapia, una pratica 
medica eseguita con un gas naturale, 
l’ozono, privo di effetti collaterali che 
viene usato in medicina per la cura di 
numerose malattie, soprattutto dove 
le terapie convenzionali non danno i 
risultati sperati. Le concentrazioni della 
miscela di ossigeno e ozono non sono 
pericolose per l’organismo umano. Le 
vie di somministrazione non prevedono 
alcuna reazione se utilizzate secondo 
criteri scientificamente corretti e qua-

BREVI
QUESTioNARio 
PER ASSoCiAZioNi

In questi giorni la Provincia di 
Modena in collaborazione con la Re-
gione Emilia Romagna ha avviato le 
procedure per la revisione periodica del 
Registro provinciale delle Associazioni 
di Promozione Sociale a sensi della 
L.R.34/02. Nel corso delle prossime 
settimane le Associazioni riceveranno 
un questionario dichiarativo che dovrà 
essere obbligatoriamente compilato e 
restituito entro il 30 novembre agli Uffici 
Provinciali .La mancata compilazione 
comporterà la cancellazione dal Registro 
provinciale con rilevanti conseguenze 
come ad esempio convenzioni con enti 
pubblici, agevolazioni fiscali, accesso 
al 5 per mille ecc. Si invitano pertanto 
i referenti delle Associazioni a prestare 
molta attenzione a questa scadenza.

AL ViA CAMPAGNA 
ANTi VACCiNAZioNE

In Italia soltanto Aids e tuberco-
losi uccidono più dell’influenza. Sono 
ben ottomila le persone che ogni anno 
muoiono a causa delle complicazioni 
portate da un virus non adeguatamente 
curato o prevenuto, l’84% di essere 
sono over 65. E proprio a loro si rivolge 
l’assistenza sanitaria nazionale, metten-
do a disposizione un vaccino gratuito. 
Molto si sta facendo anche nell’Area 
Nord, dove la vaccinazione preventiva 
è partita una dozzina di anni or sono. E 
se nelle prime fasi erano soltanto il 15% 
gli anziani che sceglievano di prevenire, 
nel 2009 si è toccata quota 66%. «Spero 
che nel 2010 – si augura il consigliere 
dell'Unione Area Nord, Nunzio Borelli – 
si possa arrivare al 75%. La vaccinazione 
è gratuita e sarà possibile effettuarla tra 
la prima e la seconda decade di ottobre. 
Sono particolarmente interessate le per-
sone con gravi patologie respiratorie e i 
diabetici, oltre alle donne in gravidanza. 
Ma è importante che si vaccini anche chi 
fa assistenza ad anziani».

L’EVENTo QUATTRo
di MiRANdoLAiN

Bella serata al Caffè del Teatro lo 
scorso 24 settembre per l'Evento Tre 
di MirandolaIn, il gruppo mirandolese 
nel network di Linkedin (75 milioni di 
aderenti nel mondo ed oltre 1 milione 
in Italia). MirandolaIN, che ha supe-
rato in questi giorni 170 aderenti, sta 
preparando ora per venerdì 22 ottobre 
l'Evento Quattro : "Quasicena col tartufo 
e i vini di Novacella". L'appuntamento 
è alle 19 al Club La Marchesa in via per 
Concordia 46, dove il tartufino Marco 
Menghini presenterà il tartufo ed il suo 
uso in cucina. A seguire, il Caffè Na-
zionale proporrà una varietà di crostini 
al tartufo e un primo piatto al tartufo. 
In abbinamento i vini della Abbazia di 
Novacella, che sarà presente con i propri 
esperti. In conclusione, degustazione dei 
dolci di Villa Teresa. Quota: 25 euro. 
Iscrizioni: mirandolain@teletu.it
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L’Associazione l’Angolo (Associa-
zione Nazionale Guariti o Lungo-
viventi Oncologici), con il neonato 
coro “Gamma Chorus” ideato da 
Paola Occhi e diretto dal M° Luca 
Buzzavi in collaborazione con la 
Scuola di Musica del Comune di Mi-
randola, hanno devoluto le offerte 
della serata dedicata al Convegno  
sugli esiti di guarigione delle ma-
lattie oncologiche della nostra pro-
vincia, alla nostra Associazione.

In foto da dx: Paola Occhi, Eva Altimani 
presidente dell’Associazione L’Angolo, 
Nicoletta Vecchi Arbizzi, presidente Asso-
ciazione Onlus “La Nostra Mirandola” e il 
dott. Fabrizio Artioli, primario oncologo 
Ospedale Carpi Mirandola.

Collaborazione tra Associazioni di volontariato
che condividono il fine primario della salute umana

2010
25/11/2010

21/11/2010



10 DONAZIONE DI ALTRI DUE LETTI
per il reparto di lungodegenza 
grazie al contributo di due famiglie 

di pazienti e dell’Associazione stessa
8 novembre 2010
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Due nuovi letti
all’Ospedale di Mirandola

Alla Lungodegenza Post Acuzie

Sono stati inaugurati lo scorso 8 
novembre i due nuovi letti elettrici 
donati all’Unità operativa di Lungo-
degenza Post Acuzie dell’Ospedale 
di Mirandola da parte di familiari di 
pazienti di questo reparto e acquistati 
anche grazie al contributo dell’Asso-
ciazione Onlus "La Nostra Mirandola". 
Prosegue così il progetto avviato 
dall’Associazione lo scorso anno con 
la donazione dei primi due letti con le 

SANITà

Le risposte
alla cefalea

L’INCONTRO 

“Cefalee da discutere, casi clinici 
a cui dare risposta”, questo il titolo 
delle due serate che si sono svolte lo 
scorso 21 e 28 ottobre presso la Sala 
Conferenze dell'Hotel La Cantina di 
Medolla, serate che hanno visto una 
straordinaria partecipazione dei medici 
di famiglia. I meetings, che danno cre-
diti formativi Ecm, hanno sviscerato, 
attraverso una vivace discussione sui 
casi clinici presentati, le problematiche 
inerenti a diagnosi e terapia delle più 
comuni cefalee. Animatori delle serate 
Nunzio Borelli, medico di famiglia, 
Luigi Alberto Pini, Responsabile del 
Centro Cefalee del Policlinico di Mode-
na, Paolo Bianchi, medico di famiglia 
di Vicenza e Massimiliano Devetak 
neurologo  che lavora nell'equipe diretta 
da Gabriele Greco di Carpi. Nella due 
giorni medollese sono stati sottoline-
ati alcuni dati davvero importanti che 
hanno arricchito il bagaglio culturale e 
terapeutico degli astanti. L' emicrania 

colpisce circa l'11% della popolazione, 
il 18% sono donne e il 7% sono uomini, 
il che equivale a  circa 10.000 persone 
per quanto riguarda l'Area Nord. Le ce-
falee croniche colpiscono circa il 2% dei 
cittadini e l'Organizzazione Mondiale 
della Sanità ha posizionato al 18° posto 
il mal di testa come malattia invalidante  
rispetto a tutte le patologie. Una storia 
positiva per lo stesso tipo di cefalea è 
presente nel 70% dei famigliari di 1° 
grado degli emicranici e nel 20-30% 
dei casi per i pazienti che soffrono di 
cefalea tensiva. L'età di comparsa  della 
cefalea  è  nella maggior parte dei casi 
in epoca adolescenziale mentre se com-
pare per la prima volta dopo i 50 anni 
è più probabile  una diagnosi di cefalea 
secondaria. Nel caso di una cefalea, 
è  corretto  recarsi dal proprio medico 
curante il quale se lo ritiene opportuno 
potrà avvalersi della collaborazione sia  
del Centro Cefalee  del Policlinico di 
Modena che dei colleghi neurologi.

Da sinistra: Nunzio Borelli, Luigi Alberto Pini, Paolo Bianchi, Massimiliano Devetak

“Le strategie di adattamento del 
paziente asmatico alla sua malattia” era 
il titolo del convegno che si è svolto lo 
scorso 30 ottobre presso la Sala Confe-
renze dell’Hotel La Cantina di Medolla. 
All’iniziativa, con crediti formativi Ecm 
hanno partecipato  i medici di famiglia 
dell’Area Nord, mentre relatori sono 
stati i pneumologi Michele Giovan-
nini, Fabio Gilioli, Gaia Francesca 
Cappiello e Elisa Businarolo. Ancora 
oggi in Italia ogni anno muoiono oltre 
500 persone affette  da asma. E’ sem-
brato opportuno organizzare questo 
convegno nel 2010, anno Mondiale del 
Polmone, ricordando ad esempio che 
nella provincia di Modena vi sono 1.200 
pazienti in ossigenoterapia, che costa 
oltre i 5 milioni di euro all’anno. L’asma  
è una patologia che colpisce il 5% degli 

impressionante - ricorda Nunzio Borelli, 
medico di famiglia e pneumologo - cioè 
che solo il 5 % dei pazienti asmatici ha un 
controllo  completo della malattia, quindi 
è quanto mai essenziale eseguire controlli 
dal proprio medico curante e dallo spe-
cialista per eseguire la terapia corretta. 
Nel futuro del monitoraggio  dell’asma  
vi è il “Naso artificiale” cioè un piccolo 
apparecchio che applicato sul naso può 
determinare ad esempio quanto ossido 
nitrico si espira, elemento questo correla-
bile al miglioramento, se l’ossido nitrico 
cala, della malattia asmatica. Nel futuro a 
più lungo termine – conclude Borelli -  vi 
potrebbe essere una striscia, come quella 
usata per controllare i pazienti diabetici, 
striscia che analizza  le cellule infiam-
matorie e sostanze chimiche presenti nel 
catarro degli asmatici». 

stesse caratteristiche tecniche. Si tratta 
di letti a tre snodi, sia elettrici che a 
comandi manuali, con molteplici fun-
zioni, progettati per agevolare gli ope-
ratori nelle loro funzioni di assistenza e 
cura e per fornire al paziente massima 
sicurezza e ampia autonomia. Lo scopo 
è favorire quanto più possibile e con i 
mezzi più moderni un rapido e concreto 
miglioramento delle condizioni di recu-
pero fisico. I nuovi letti costituiscono 

un importante ausilio per gli operatori 
sanitari nel prevenire i danni da carico 
durante la movimentazione dei pazien-
ti. Erano presenti all’inaugurazione la 
presidentessa dell’associazione "La 
Nostra Mirandola" Nicoletta Vecchi 
Arbizzi, il direttore degli Ospedali di 
Mirandola e Finale Emilia Andrea Do-
nati, il direttore dell’Unità Operativa 
di Lungodegenza Post Acuzie Valter 
Merighi e il personale del reparto.

Asma, nella Bassa ne soffrono in 4 mila 
Un convegno ha fatto il punto

italiani che per l’Area Nord equivale ad 
oltre  4.000 pazienti; il costo annuo è di 
circa 1.400 euro per paziente.  Secondo 
l’Organizzazione Mondiale della Sanità, 
ci sono tra i 100 e i 150 milioni di persone 
che soffrono di asma bronchiale in tutto il 
mondo. Le morti associate alla malattia, 
sempre secondo i dati dell’Oms, sono 
circa 180 mila ogni anno. Nel 50% degli 
adulti e nell’80% dei bambini malati di 
asma, prevale la forma allergica. In ter-
mini economici, l’asma incide più della 
tubercolosi e dell’Hiv combinati. Nei 
soli Stati Uniti, la stima dei costi diretti e 
indiretti per la cura si aggira sui 6 miliardi 
di dollari all’anno e raggiunge gli oltre 
10 miliardi considerando il costo totale 
della malattia, incluse le giornate lavo-
rative e scolastiche perdute. «Nel corso 
del meeting scientifico è emerso un dato 

La prima visita
dal dentista

Secondo l’Accademia Americana 
di Odontoiatria Pediatrica, la prima 
visita dal dentista deve avvenire intor-
no al primo anno di età con check up 
successivi ogni 6 o 12 mesi. Lo scopo 
di questa prima visita è volto a dare 
ai genitori informazioni riguardanti 

la corretta igiene orale, la corretta 
alimentazione del bambino, il corretto 
uso del succhiotto e del biberon, la 
prescrizione del fluoro, la tempistica 
per intercettare problemi di malocclu-
sione. Dalla nascita a 6 mesi si racco-
manda di pulire la bocca del bambino 
gentilmente con una garza dopo i pasti 
e prima di andare a letto. Inoltre, si 
cerca di regolarizzare il più possibile le 
abitudini alimentari. Dai 6 ai 12 mesi 
si raccomanda di spazzolare i denti del 
bambino con uno spazzolino piccolo e 

con setole morbide senza dentifricio 
(solo acqua) per rimuovere la placca 
dentaria (un film sottile e appiccicoso 
di batteri responsabile della carie); lo 
spazzolamento deve avvenire dopo 
ogni pasto e prima di andare a letto. 
In questo periodo i bambini iniziano a 
camminare, pertanto bisogna vigilare 
onde evitare potenziali traumi dentali 
e/o facciali. Dai 18 mesi in poi, appena 
il bambino è capace di sciacquarsi la 
bocca, si può iniziare ad utilizzare lo 
spazzolino in associazione con una 

quantità minima di pasta dentifricia 
contenente fluoro.  

Cosa sono le sigillature? Le super-
fici masticatorie (“occlusali”) di molari 
e premolari hanno profondi solchi al 
cui interno può rimanere intrappolata 
la placca batterica. Queste aree sono 
perciò fortemente esposte al rischio di 
carie, nonostante una corretta igiene 
orale. Se oltre a ciò consideriamo che 
i primi molari permanenti  fanno la 
loro comparsa ad un'età (6 anni) in 
cui è massimo il consumo di zuccheri 

e spesso insufficienti sono invece le 
manovre d'igiene orale, possiamo 
capire perché, tra i denti permanenti, 
siano quelli che subiscono le più pre-
coci e gravi lesioni cariose.  L’effetto 
protettivo delle sigillature può durare 
anche qualche anno e l’applicazione 
va ripetuta quando la resina si è 
consumata.

DottoreSSa Carolina MontoSi,
oDontoiatra per i baMbini

(poliaMbulatorio
Città Della MiranDola) 

I Comitati Consultivi Misti
si presentano

I Comitati Consul-
tivi Misti (Ccm) si pre-
sentano con un dépliant, 
“La voce dei cittadini 
in sanità”, che è stato 
stampato in 8.000 copie. 
E’ un vademecum che 
illustra ruolo, funzioni 
e valore strategico dei 
Comitati: i Ccm sono 
organismi dell’Azienda 
Usl a composizione mi-
sta, formati da cittadini 
individuati dalle asso-
ciazioni di volontariato 
a da operatori dell'Usl. 
Sono stati istituiti con l’obiettivo di 
facilitare il dialogo fra utenti e autorità 
sanitarie, per far sentire la voce delle 
persone  a chi gestisce la “macchina della 
salute”. All’interno dell’Azienda Usl di 
Modena sono attivi sette Comitati, uno 
per ogni distretto sanitario. In tutto sono 
circa 150 le persone coinvolte nell’attivi-
tà dei Comitati. Quanto alla missione dei 
Ccm, i comitati sono impegnati da un lato 
nel dare ascolto ai cittadini riguardo alla 
qualità dei servizi sanitari, dall’altro nella 
verifica del buon funzionamento dei ser-
vizi stessi e nell’elaborazione di proposte 
per il loro miglioramento. Sono queste le 
premesse su cui si fondano le attività dei 
Comitati, che consistono nell’analisi e 
nella valutazione periodica delle segna-
lazioni di disservizio presentate dagli 
utenti, in modo da venire a conoscenza 
dei problemi e, di conseguenza, stimolare 
l’Azienda Usl a intervenire per risolverli. 
Inoltre, dal 2008, i Ccm verificano che 

gli impegni dichiarati 
dall’Azienda sanitaria 
nella Carta dei servizi 
siano realmente ri-
spettati. Ciò avviene 
attraverso gli Audit, 
un’attività di control-
lo sulla qualità delle 
prestazioni erogate. 
I comitati valutano 
la facilità d’accesso 
ai servizi, i percorsi 
clinico-assistenziali, le 
dimissioni, le modalità 
di ascolto. Finora i 
controlli hanno inte-

ressato i reparti di lungodegenza post-
acuzie, i pronto soccorso, i punti di primo 
intervento, i consultori familiari e le pe-
diatrie di comunità. Altri campi di attività 
dei Ccm sono le indagini che rilevano la 
percezione degli utenti rispetto ai servizi 
ricevuti. In questo senso va ricordata la 
partecipazione dei Comitati al percorso 
di accreditamento del Nuovo Ospedale 
Civile Sant’Agostino-Estense. Un’at-
tenzione particolare viene poi accordata 
alla semplificazione delle procedure di 
accesso ai servizi e alle prestazioni: gli 
sforzi sono tesi a far conoscere ai cittadini 
i modi per prenotare esami e visite spe-
cialistiche, per contribuire a ridurre code 
e tempi di attesa. Per la Bassa modenese 
la segreteria del Ccm è presso l’Urp del 
Distretto sanitario di Mirandola telefono 
0535/602452, e mail: ccmmirandola@
ausl.mo.it. Per ulteriori informazioni: 
www.ausl.mo.it/ccm.
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