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 PREBIOTICI, CONSUMO REGOLARE AIUTA 
A GESTIRE LO STRESS 

Il consumo regolare di prebiotici potrebbe aiutare a 
tenere sotto controllo lo stress.  

Lo sostiene uno studio pubblicato sulla rivista Frontiers in 
Behavioral Neuroscience, secondo cui una dieta ricca di 
queste sostanze influenzerebbe positivamente il sonno e il 

benessere della flora intestinale, aiutando a stare bene 
anche quando ci si sente “sotto pressione”. 
I prebiotici sono sostanze non digeribili presenti nel cibo, di cui si nutrono i  
batteri intestinali. Ne sono un es. alcuni tipi di fibre vegetali, come quelle 
presenti in asparagi, avena e legumi, e una  proteina contenuta nel latte 
materno, chiamata lattoferrina.  
Per testarne gli effetti in condizioni di tensione emotiva, gli scienziati hanno 
alimentato per diverse settimane due gruppi di topi con una dieta standard o 
con una arricchita con prebiotici. Successivamente, hanno sottoposto tutti i  
roditori a una condizione stressante.  

Risultati:  l'alimentazione arricchita con i prebiotici aveva aiutato gli animali 

a gestire la tensione.  
Gli esemplari che avevano seguito la dieta ricca di prebiotici avevano, infatti, 
riportato meno danni rispetto agli altri. Nello specifico, la loro flora 
intestinale non mostrava alterazioni e il loro sonno era tornato normale 
prima. Secondo gli esperti, i risultati suggeriscono che un regime alimentare 
ricco di prebiotici potrebbe alleviare i sintomi dello stress e favorire il ritorno 
alla normalità dopo un evento difficile. Ritengono, inoltre, che lo stesso 
fenomeno potrebbe avvenire anche negli esseri umani, anche se sono 
necessari ulteriori studi per dimostrarlo. 
“I prossimi studi cercheranno di rispondere a questa domanda: possono i 
prebiotici aiutare gli esseri umani a proteggere e ripristinare la loro microflora 
intestinale e a recuperare il sonno dopo un evento traumatico?”. (Sole 24Ore) 

                                                                                                                                           

Proverbio di oggi………                                                                                                      
E deritte moreno pe' mmane d' ‘e fessi 

http://journal.frontiersin.org/article/10.3389/fnbeh.2016.00240/full
http://journal.frontiersin.org/article/10.3389/fnbeh.2016.00240/full
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PREVENZIONE  E  SALUTE 

QUALI ESAMI DOVREBBE FARE OGNI DONNA,                                   
IN BASE ALLA SUA ETÀ? 

La prevenzione è fondamentale per tutti, uomini e donne. In assenza di specifici 
fattori di rischio ogni donna dovrebbe fare alcuni esami, a seconda dell’età, allo scopo 
di evitare l’insorgenza di patologie – che potrebbero rivelarsi anche serie – e di 
mantenersi sempre sotto controllo. 
 
Ma quali sono questi esami? 
Ne parliamo con il dottor Giovanni Covini, Responsabile del Centro 
diagnostico Humanitas Lab.  

Gli esami entro i 40 anni 
In assenza di specifici fattori di rischio, prima dei quarant’anni sarebbe 
utile che ogni donna facesse una serie di esami specifici. Dovrebbe, infatti : 
 eseguire la vaccinazione per HPV prima dei 12 anni; 
 aderire, a cominciare dai 25 anni, agli screening per il tumore della cervice uterina: effettuare il 

pap-test (ogni 3 anni) o HPV-test (ogni 5 anni); 
 dai 30 anni effettuare annualmente un’ecografia mammaria; 
 avvicinandosi ai 40 anni, misurare la pressione arteriosa, che se alta va regolarmente tenuta sotto 

controllo.  
In linea generale, in assenza di sintomi o predisposizione verso alcune patologie non è essenziale eseguire 

particolari esami ematologici, anche se nella giovane donna in età fertile bisogna stare attenti 

all’insorgenza dell’anemia da carenza di ferro. 

Quali gli esami tra i 40 e i 50 anni? 
In questa fase andrebbe consigliata la mammografia annuale, da fare certamente dopo i 45, anche se la 

maggior parte dei programmi di screening inizia a 50 anni. 

Ai test per la prevenzione del tumore della cervice uterina andrebbe affiancata un’ecografia pelvica, per 

controllare lo stato generale di ovaie e utero. 

L’autoesame dei nei e di eventuali altre lesioni/macchie cutanee è consigliabile: qualora si riscontrino 

modifiche dell’aspetto va consultato il dermatologo.  

Superando i quaranta, i controlli della pressione arteriosa e gli eventuali  controlli specifici cardiologici, 

come l’ECG sotto sforzo e il doppler dei tronchi sovra-aortici, vanno incrementati rispetto alla fascia di età 

precedente.  

Quali gli esami tra i 50 e i 60 anni? 
Dopo i cinquant’anni, l’incidenza del tumore del colon-retto aumenta significativamente; per questo, le 
linee guida internazionali prescrivono un programma specifico di controlli per questa patologia, che 

preveda la ricerca del sangue occulto nelle feci ogni due anni o, in alternativa, una colonscopia. Ancora: 
 per la diagnosi precoce del tumore mammario, la mammografia va eseguita annualmente; 
 lo screening per i tumori della cervice e dell’endometrio (Pap-test o HPV-test, visita ginecologica); 
 auto esame dei nei ed eventuale controllo dermatologico, in caso di variazioni nella forma, nelle 

dimensioni o nel colore, rimane un’abitudine da mantenere. 
Con l’avvento della menopausa, che si verifica di solito intorno ai 50-55 anni, deve essere controllata 
regolarmente la pressione arteriosa. In questa fascia di età è suggerito il controllo cardiologico e sono 
indicati l’ECG a riposo e da sforzo, ecocardiocolordoppler e l’ecocolordoppler dei tronchi sovraortici. 

http://www.humanitas.it/medici/giovanni-covini


PA GINA 3 FARMADAY – IL NOTIZIA RIO IN TEMPO REALE PER IL FA RMA CISTA  Anno VIII – Numero 1890 

È importante tenere sotto controllo la salute delle proprie ossa. Questo si può fare attraverso una MOC 
(Mineralografia Ossea Computerizzata), che può essere consigliata dal medico e/o specialista.  
Può essere utile, se non ci sono variazioni rilevanti, ripeterla ogni tre anni. 
Per investire in una buona qualità della vita dopo i 60 anni, diventa ancora più importante conoscere la 
propria storia medica e le proprie predisposizioni, per prevenire attraverso un adeguato programma di 

alimentazione ed esercizio fisico anche i problemi che potrebbero presentarsi in futuro. 
Gli esami tra i 70 e i 75 anni 
Con l’avanzare dell’età, aumentano i rischi di tumori e di malattie cardiovascolari.  
Nella donna il rischio di infarto aumenta rispetto al periodo pre-menopausale e si allinea a quello 
dell’uomo suo coetaneo. Quindi, i controlli dell’apparato cardiocircolatorio diventano fondamentali . 
 L’elettrocardiogramma va eseguito regolarmente, così come l’ecocardiodoppler.  

Un eventuale aumento delle dimensioni del cuore o una degenerazione delle valvole, che possono 
diventare sclerotiche, insufficienti o stenotiche, porta a un deterioramento progressivo della funzionalità 
del cuore, fino allo scompenso cardiaco; 
 l’ecocolordoppler delle carotidi (Doppler TSA) è consigliabile per valutare lo stato di salute delle 

arterie: se le pareti risultassero ispessite, sarebbe indice di un maggior rischio di attacchi ischemici 
cerebrali transitori (TIA).  

I TIA sono un campanello d’allarme da non trascurare, perché possono precedere un ictus cerebrale vero 

e proprio, che nella donna ha spesso conseguenze più gravi che nell’uomo; 
 Rimane comunque necessario non trascurare gli altri esami di routine per la diagnosi precoce di tumore 

della mammella, della cervice e del colon retto.  

Dopo i 75 anni 
È sempre più frequente che le donne raggiungano e superino i 75 anni in buona salute. Visite ed esami 
periodici sono utili per controllare lo stato di salute generale e del sistema cardio e cerebrovascolare: la 
salute cardiovascolare è il risultato di come abbiamo vissuto.  (Salute, Humanitas) 
 
PREVENZIONE  E  SALUTE 

QUALI ESAMI DOVREBBE FARE OGNI UOMO,                                     
IN BASE ALLA SUA ETÀ? 

In assenza di fattori di rischio specifici, la salute dell’uomo dovrebbe essere monitorata 
correttamente con una serie di esami. Questi esami variano – anche – a seconda dell’età. 

Gli esami da fare fino ai 40 anni 
Prima dei 40 anni è necessario fare l’autopalpazione dei testicoli  una 
volta ogni tre o quattro mesi.  
Così facendo è possibile permettere una diagnosi precoce del carcinoma 
testicolare (seminoma). 
Anche se prima dei 40 anni un evento cardiovascolare è raro, in pazienti 
con particolari fattori di rischio (come una forte familiarità, la presenza di 
sovrappeso, tabagismo..) è bene controllare anche il cuore. Pertanto sarà importante un periodico 
monitoraggio pressorio come anche un ECG sotto sforzo. 

Per quanto riguarda le malattie del sistema cardiovascolare, bisogna stare attenti agli eventuali  fattori di 
rischio come il sovrappeso, il fumo di sigaretta, la familiarità e la predisposizione, impostando un 
programma di prevenzione precoce. 
Il rischio di essere colpiti da eventi vascolari, infatti, aumenta se in famiglia sono presenti consanguinei 
colpiti prima dei 65 anni, o se la persona ha abitudini e uno stile di vita pericolosi, che si tratti di una vita 
sedentaria, una scorretta alimentazione, l’abuso di alcol o sostanze nocive. 
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Come per la donna anche l’uomo, avvicinandosi ai 40 anni, dovrebbe monitorare la pressione arteriosa: 
se alta, sarà il medico a indicare altri controlli, come l’ECG a riposo e da sforzo o l’ecocardiocolordoppler. 
I valori pressori rientrano nella norma se la pressione massima, sistolica, è inferiore a 140 mm Hg e la 
minima, diastolica, inferiore a 85 mm Hg.  

Gli esami tra i 40 e i 50 anni 
Le indicazioni sono più o meno le stesse che valgono per gli uomini più giovani: oltre all’autopalpazione 
dei testicoli (che non va trascurata nonostante il rischio di questo tumore si abbassi notevolmente dopo i 
40-45 anni), si può iniziare a fare l’autoesame dei nei e di eventuali lesioni o macchie cutanee.  
Se si riscontrano modifiche dell’aspetto, va consultato il dermatologo, soprattutto per coloro che lavorano 
all’aperto o per chi ha la pelle chiara. 
Superando i 40, i controlli della pressione arteriosa e gli eventuali controlli specifici cardiol ogici vanno 
incrementati rispetto alla fascia di età precedente.  Se vi è familiarità con il tumore del colon-retto, infine, 
va anticipato l’esame di screening attraverso la ricerca del sangue occulto nelle feci o la colonscopia.  
Gli esami tra i 50 e i 60 anni 
Questa è la fascia d’età in cui il tumore del colon-retto aumenta vertiginosamente la sua incidenza: per 
questo ci si deve basare sui programmi regionali di screening, che potrà prevedere la ricerca del sangue 
occulto ogni due anni o, in alternativa, la colonscopia (da effettuare a distanza variabile in rapporto al 
riscontro eventuale di polipi intestinali). 
Ogni due anni si consiglia un controllo della prostata attraverso l’ecografia dell’apparato 
urinario e dosaggio del PSA (Antigene Prostatico Specifico). 
Le indicazioni per la prevenzione delle malattie cardiovascolari sono sovrapponibili a quelle della fascia 
di età precedente.  
Esami aggiuntivi, però, sono doppler dei tronchi sovra-aortici, esame che studia il flusso arterioso delle 
carotidi mettendo in evidenza eventuali stenosi pericolose, e l’ecocolordoppler delle carotidi (Doppler 

TSA), consigliabile per valutare lo stato di salute delle arterie che, qualora la parete risultasse ispessita, 
indicherebbe un aumentato rischio di attacchi ischemici cerebrali transitori (TIA). 
Gli attacchi ischemici cerebrali transitori sono un campanello d’allarme da non trascurare, perché possono 
precedere un ictus cerebrale. 

Gli esami da fare tra i 60 e i 75 anni  
Con l’aumentare dell’età, per l’uomo aumentano i rischi di tumore e di malattie cardiovascolari. I controlli 
dell’apparato cardiocircolatorio sono sempre più indicati, a partire dall’ECG e l’ecocardiodoppler.  
Un eventuale aumento delle dimensioni del cuore o una degenerazione delle valvole, che possono 
diventare sclerotiche, insufficienti o stenotiche, portano a un determinato deterioramento progressivo 
della funzionalità dello stesso, fino allo scompenso cardiaco.  Dal punto di vista oncologico è indicato: 
 seguire la campagna di screening per il tumore del colon-retto; 
 proseguire lo screening sul tumore della prostata.  

 E dopo i 75 anni? 
Le indicazioni sono completamente sovrapponibili a quelle degli uomini di fascia d’età oltre 60 anni . 
Vi sono solo tre peculiarità: 
 la maggior incidenza di carcinoma prostatico, che può spingere paziente e medico curante a 

incrementare la ricerca di tale patologia, con esecuzione del PSA e degli esami conseguenti in caso di 
valori alterati, anche se va ricordato che il vantaggio di tale atteggiamento non è affatto certo, 

soprattutto per le persone di età più avanzata; 
 il fatto che le campagne di screening per il carcinoma del colon retto vengono attuate, in genere, fino 

ai 70 anni. Visto l’incremento della durata della vita media, in uomini in buone condizioni generali è 

giustificata la prosecuzione dello screening oltre tale età; 
 utile è un inquadramento del geriatra; piccoli disturbi legati all’età e alle patologie dell’invecchiamento 

possono essere ben controllate da semplici consigli di un bravo specialista.  (Salute, Humanitas) 
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SCIENZA  E  SALUTE 

È VERO CHE MOLTI ANTIDEPRESSIVI HANNO 
EFFETTI NEGATIVI SULLA VITA SESSUALE? 

Un’approfondita revisione della letteratura ha riconosciuto l’esistenza 
di questa condizione prodotta dagli antidepressivi. Ma alcuni farmaci danno meno 
problemi 
 

Per combattere la depressione mi hanno prescritto un farmaco che riduce la ricaptazione della serotonina, 
ma leggo che questi medicinali possono influire negativamente sulla libido. Ho solo 38 anni e una vita 
affettiva e sessuale soddisfacente, non vorrei doverci rinunciare. E non credo proprio che se dovesse 
accadere il mio umore se ne gioverebbe. Che cosa mi potete dire in proposito? 
 

Risponde Claudio Mencacci, Direttore del Dip, Salute mentale Asst Fatebenefratelli Sacco, Milano. 
Lo scorso anno è stata resa nota la conclusione di un’approfondita revisione della letteratura scientifica 
che ha ufficialmente riconosciuto l’esistenza di una nuova condizione prodotta dal trattamento con 
antidepressivi SSRi (inibitori selettivi della ricaptazione della serotonina) e SNRI (inibitori dela ricaptazione 

della serotonina e della norepinefrina) chiamata «Disfunzione sessuale post SSRi/SNRI». 

Avvisi sui «bugiardini» 
Nei mesi scorsi nei foglietti informativi dei farmaci antidepressivi è stato ins erito un «allerta» con la 
segnalazione della possibile comparsa di una disfunzione sessuale di lunga durata, che persiste anche 
oltre la sospensione della terapia.  
Già si sapeva che il più comune effetto secondario a lungo termine derivante dall’utilizzo di questi farmaci 
riguardava la sfera sessuale in quanto l’inibizione del reuptake (la Ricaptazione) della serotonina a livello 
ipotalamico determina la difficoltà a raggiungere il piacere, ma anche la riduzione del desiderio. 

Uomini e donne: difficoltà diverse 

È importante però sottolineare la diversità tra uomini e donne: nei maschi si manifestano soprattutto 
riduzione del desiderio e ritardo nell’eiaculazione, nelle donne una riduzione dello stato di eccitazione.  
Il problema ha maggior gravità nelle donne, ma tende ad essere leggermente più frequente nell’uomo. 
La sindrome si manifesta in genere con «ipoanestesia» nell’area genitale, disfunzione erettile, anedonia  
(incapacità di provare piacere), anorgasmia e perdita di libido, condizioni debilitanti. 
Effetti non solo transitori 
Gli effetti indesiderati degli antidepressivi sono noti da tempo e solitamente sono transitori, si presentano 
cioè soltanto durante il trattamento e sono sensibili al dosaggio. In passato pensava che molto 
frequentemente cessassero alla conclusione del percorso, ma oggi sono più chiari i casi di persistenza 
anche dopo la sospensione della terapia.  
Come conseguenza di tutto questo le relazioni affettive possono venire compromesse e si può arrivare 
alla rottura di relazioni e matrimoni. 
Le alternative 
Non tutti gli antidepressivi hanno però questi effetti sulla sfera sessuale, in particolare la vortioxetina, 
ma anche il Bupropione, il Trazodone, l’Agomelatina hanno minori effetti sulla sessualità sia maschile sia 
femminile.  

Ci sono poi evidenze di una consolidata efficacia degli inibitori delle fosfodiesterasi (Sildenafil) su vari 
aspetti della disfunzione sessuale indotta da antidepressivi, eccetto sul calo del desiderio.  
Dopo l’utilizzo dei farmaci per limitare gli effetti collaterali sulla sfera sessuale, si può pensare allo 
zafferano, il rimedio naturale con maggiori evidenze di efficacia insieme ai trattamenti con nutraceutici a 
base di L-citrullina.   (Salute, Corriere) 
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CONVOCAZIONE ASSEMBLEA PER 
RINNOVO CONSIGLIO DIRETTIVO E 

COLLEGIO REVISORI DEI CONTI 

Le votazioni si svolgeranno presso la sede dell’Ordine, Via Toledo 156-Napoli:  

Le disposizioni, le procedure e le modalità per lo svolgimento delle elezioni di rinnovo degli organi 

istituzionali dell'Ordine sono consultabili sul sito dell'Ordine nella sezione Amministrazione 

Trasparente/Disposizioni Generali. 

http://www.ordinefarmacistinapoli.it/news/2793-speciale-elezioni 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli                         

La Bacheca 

DI NAPOLI 

http://www.ordinefarmacistinapoli.it/news/2793-speciale-elezioni
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MODALITÀ DEL VOTO IN SICUREZZA 
Partecipazione in Sicurezza 

Le elezioni si terranno nella sede sociale dell’Ordine di Napoli di via Toledo 156 nel 
rispetto rigoroso delle norme imposte dai decreti emergenziali per il contenimento della 

diffusione del virus Sars CoV-2. 
Gli ingressi al seggio, dove sono state allestite 10 cabine opportunamente distanziate per le 
operazioni di voto, sono regolati da un apposito addetto, di un TERMOSCANNER per la 
rilevazione della temperatura corporea dei votanti con un sistema di allarme per temperature 
superiori ai 37.5°C e/o mancanza della mascherina,  – che  consente l’ingresso a un numero di 
votanti tale da impedire ogni possibile assembramento all’interno del seggio elettorale, dove 
in ogni caso tutti i percorsi sono obbligati e chiaramente indicati dalla segnaletica orizzontale 
appositamente predisposta sui pavimenti della sede sociale, che indica con precisione anche i 
punti di attesa debitamente distanziati. 
 
Modalità del voto: 
Per eleggere il Consiglio direttivo che avrà la 
responsabilità di guidare l’Ordine nel prossimo 
quadriennio, gli iscritti aventi diritto al voto 
debbono esprimere la propria preferenza sulla 
scheda bianca consegnata all’interno del seggio.  
Grazie alle misure di semplificazione introdotte 
dalla Legge Lorenzin del 2018, a partire da 
questa tornata elettorale è possibile votare 
indicando soltanto il nome delle liste candidatesi 
alle elezioni professionali nei termini previsti 
dalle nuove norme.  
In quest’occasione c’è soltanto una lista 
candidata, denominata  

Insieme per la Professione 
basterà scriverne il nome sulla scheda bianca 
perchè il voto venga automaticamente 
assegnato a tutti i componenti (15) della lista 
stessa.  
Ma c’è ovviamente la piena libertà di indicare 
anche soltanto una o più preferenze riportando sulla scheda bianca  
 i cognomi di coloro che sono ufficialmente candidati. 

Lo stesso meccanismo informa il voto per il Collegio dei revisori (Scheda Gialla), che sarà 
composto da due componenti effettivi e uno supplente.  
Anche per eleggere il collegio, si può votare l’intera lista candidata riportando sulla scheda 
gialla la sola denominazione della lista oppure si può esprimere una o più preferenze (per un 
massimo di due per i revisori effettivi e uno per il revisore supplente) riportandone i nomi dei 
candidati, anche se inseriti in una lista. 
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Lega Ambiente, Ordine, Federf arma: al  via il progetto               
“A  SCUOLA  SICURI  E  SOSTENIBILI” 

 

 
 
 
 

 

 


