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POLIPOSI NASALE                                              

Si tratta di una patologia che incide in modo drammatico sulla 
qualità della vita di chi ne soffre e che interessa circa l’8% della 
popolazione europea.   

 

La poliposi nasale è la presenza di 
un’infiammazione fuori controllo a livello 
nasale, spesso correlata all’asma e alla rinite 
allergica, che in molti casi colpisce persone 
già fragili a livello di vie respiratorie”.  
I SINTOMI DELLA POLIPOSI NASALE 
Tra i sintomi principali ci sono difficoltà e ostruzione delle vie respiratorie, muco, 
perdita dell’olfatto e mal di testa. Sono sintomi che inizialmente tendono a non 
preoccupare i pazienti, ma il rischio è vengano sottovalutati:  
“Se si ha, ad es., un raffreddore che si prolunga oltre i dieci giorni serve rivolgersi 
ad un otorino.   
Non si devono sottovalutare questo tipo di sintomi”.  
Essere visitati da più specialisti, che completano il quadro clinico e diagnosticano 
poi la terapia è molto importante e soprattutto bisogna evitare cure fai-da-
te con cortisonici o farmaci vaso costrittori:  
 “Sono farmaci drammaticamente utilizzati in Italia, che vengono venduti 

senza prescrizione medica, ma che hanno effetti collaterali importanti e 
ma possono essere nocivi su lungo periodo”. 

QUALI TERAPIE?:    
La chirurgia risulta in alcuni casi necessaria. Per molto tempo si è preferito 
intervenire in questo modo per risolvere il problema.  
Tuttavia oggi l’approccio privilegia la valutazione del quadro immunologico del 
paziente, che deve essere studiato a livello nasale e polmonare e, in caso, le 

allergie che manifesta.  
“Parliamo di medicina di precisione, per poter garantire al paziente 
un intervento e una terapia personalizzati”. (Salute, Humanitas) 

 

Proverbio di oggi….……                                                                                                                                                                                                                          

I strunze saglieno semp ‘a galle 
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SCIENZA  E  SALUTE 

 

DENTI da LATTE: PERCHÉ SONO IMPORTANTI? 

Intorno ai sei anni i bambini e i genitori aspettano la caduta del primo dentino da latte, 
momento che può essere accompagnato da tradizioni e storie come la fatina dei denti.  
 
Questo evento indica l’inizio di una nuova fase nella vita del bambino: per questo è importante che i genitori 

lo monitorino con attenzione.  

Tanti bambini, infatti, non sanno quale ruolo 

fondamentale ricoprano i denti da latte (chiamati 

anche denti decidui) all’interno dello sviluppo del 

bambino.  

Ne parliamo con il Prof. Roberto Weinstein, 

Direttore Scientifico dell’Odontoiatria Humanitas. 

A cosa servono i denti da latte? 
I denti da latte sono denti che assicurano al 

bambino una masticazione corretta nel passaggio dall’allattamento allo svezzamento fino all’alimentazione 

dell’età adulta. 

Inoltre i denti da latte o decidui iniziano a predisporre lo spazio per accogliere i denti permanenti e fanno da 

guida per il corretto posizionamento, evitando problemi di affollamento dentale o disallineamento. 

Questo processo naturale è molto importante e deve essere monitorato dai genitori con le indicazioni del 

proprio dentista pediatrico. 

Quando cadono i denti da latte? 
È difficile stabilire con esattezza quale sia l’età esatta in cui inizia la caduta dei dentini, detta permuta. È un 

processo naturale che in genere avviene a partire dai 6 anni, anche se può capitare che alcuni bambini 

inizino a perderli solo dopo i 7 anni.  

Questo succede perché l’età dentale e quella anagrafica non sempre coincidono. 

Bisogna invece stare attenti alla perdita prematura o tardiva dei denti da latte: 

 La perdita prematura dei denti decidui, che può dipendere da traumi o carie, può portare a sviluppare 

problematiche di allineamento e occlusione dentale e far crescere le possibilità di contrarre da adulto 

la carie. 

 La caduta tardiva dei denti da latte può invece provocare una dentatura irregolare o anomalie 

strutturali. La presenza dei denti decidui potrebbe infatti ostacolare il corretto sviluppo ed eruzione 

dei denti definitivi. 

Per questo motivo i dentisti pediatrici suggeriscono di iniziare le visite di controllo a partire dai due anni 

d’età.  

Monitorare il corretto sviluppo dentale del bambino, infatti, consente di evitare problematiche da adulto. 

(Salute, Humanitas) 
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SCIENZA  E  SALUTE 

È il LECANEMAB la Nuova ARMA  contro 

l’ALZHEIMER? 

Il lecanemab rallenta il declino cognitivo nelle fasi iniziali della malattia di Alzheimer, a fronte 
però di effetti collaterali di una certa rilevanza. 

Sono stati pubblicati New Enlgand Journal of Medicine gli attesi risultati della sperimentazione del lecanemab, 
un nuovo farmaco che rallenterebbe il declino 
cognitivo nei malati di Alzheimer se somministrato 
nelle fasi precoci della malattia.  
Si tratta di un anticorpo monoclonale, sviluppato 
da Eisai e Biogen, rivolto contro la proteina beta 
amiloide, che accumulandosi nel cervello dei 
malati forma le placche che hanno un ruolo chiave 
nella degenerazione del tessuto nervoso.  
Negli Usa, le due aziende hanno già avviato l'iter 
per l'approvazione del farmaco e la sua messa in 

commercio.  
I NUMERI. Lo studio è stato condotto in 232 
centri di cura in Nord America, Europa e Asia, e ha 
coinvolto 898 pazienti che hanno ricevuto il 
lecanemab per 18 mesi, e altri 897 che hanno invece seguito la terapia standard. 
Al termine della sperimentazione, il farmaco aveva rallentato del 27% il declino delle capacità cognitive e il 
beneficio era accompagnato da una riduzione degli accumuli di beta amiloide. 
«Si tratta della sperimentazione più interessante e avanzata fra quelle in corso» commenta Giuseppe Di Fede, 
neurologo, responsabile del laboratorio di genetica e biochimica delle demenze all'Istituto Carlo Besta di Milano. 
«Per la prima volta vediamo non solo la riduzione delle placche, ma anche un beneficio clinico significativo, che è 
poi il dato che davvero ci interessa».  

EFFETTI COLLATERALI. Sul versante degli effetti collaterali, lo studio riporta che il 13% dei pazienti ha 
avuto edemi cerebrali e il 17% emorragie (eventi registrati rispettivamente nel 2% e nel 9% di coloro che hanno 
seguito le terapie standard). Queste complicazioni si sono risolte nell'arco di qualche settimana e solo nel 3% dei 
casi hanno determinato sintomi. 
Due decessi per emorragia cerebrale si sono tuttavia registrati in pazienti che avevano già concluso l'iter 
sperimentale e non stavano più assumendo il farmaco. Ma poiché al momento della morte i due non erano più 
parte della sperimentazione, il dato non è stato incluso nello studio appena pubblicato. 

UNA SPERANZA? Alla luce dei risultati, già anticipati dalle due aziende nelle scorse settimane, la rivista 

Lancet ha parlato di una «speranza all'orizzonte», per una malattia che colpisce nel mondo 55 milioni di persone, 
e in Italia circa 750.000.  
Una speranza che andrà però confermata in particolare da un altro studio, che si concluderà nel 2027, condotto 
su pazienti che hanno iniziato la terapia quando la malattia non dava ancora nessun sintomo, ma nel cervello 
erano già presenti degli accumuli di beta-amiloide. 
«Una difficoltà è proprio questa» conclude Di Fede, «il lecanemab, ma anche tutti gli altri farmaci allo studio, 
hanno maggiori possibilità di successo se la diagnosi è precoce e precede la comparsa dei sintomi. Proprio per 
questo, accanto alla ricerca farmacologica, la scienza si muove per sviluppare test che consentano di anticipa re il 
più possibile l'individuazione della malattia». 
(Salute, Focus) 
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PREVENZIONE  E  SALUTE 

TUMORE alla PROSTATA, ma non solo: cosa può 

“dire” e quando fare il test del PSA 

Valori elevati provano la presenza di un disturbo della ghiandola prostatica: può essere 
un’infiammazione, un aumento del volume, un’infezione o un carcinoma. In Italia un uomo su 
otto avrà una diagnosi di cancro alla prostata 

 

Prevenire è meglio che curare e scoprire una malattia in stadio 

iniziale significa sia doversi sottoporre a cure meno invasive, sia 

avere maggiori probabilità di guarire.   

È seguendo questi principi che la Commissione Europea ha 

recentemente aggiornato le raccomandazioni sugli esami 

consigliati per la diagnosi precoce del cancro, inserendo il test del 

Psa per il tumore alla prostata nei maschi dai 50 fino ai 70 anni. 

La controversia 
Per anni gli esperti hanno dibattuto sui pro e contro di questo esame. Se da un lato, infatti, ha il vantaggio 

d’essere di semplice effettuazione perché avviene tramite un normale prelievo di sangue che misura 

l’antigene prostatico specifico, dall’altro può portare a un eccesso di ulteriori esami diagnostici e di terapie. 

Perché?  

«Valori elevati nell’esito dell’esame provano la presenza di un disturbo della ghiandola prostatica: può 

essere un’infiammazione (prostatite), un aumento del volume (ipertrofia), un ’infezione o un tumore —.  

Per questo, prima di allarmarsi e di decidere qualsiasi intervento, che potrebbero comportare trattamenti 

inutili, bisogna valutare bene i risultati e procedere, se necessario, con altre indagini».  

Per capire meglio la storia del Psa si può ricorrere a grandi indagini americane condotte su diverse migliaia di 

uomini:  

 a partire dagli anni Novanta questo esame ha avuto una grande diffusione soprattutto negli Stati 

Uniti in quanto hanno iniziato a raccomandarlo come test di screening, al pari della mammografia per 

la diagnosi precoce del cancro al seno, a tutti i maschi dai 50 anni in poi.  

Troppe biopsie 
L’uso «a tappeto» del Psa su uomini sani ha però portato alla scoperta di moltissimi casi di tumori indolenti, 

ovvero poco aggressivi, che crescono lentamente e che raramente possono diventare un problema per gli 

interessati.  

«Milioni di uomini nell’arco di diversi decenni si sono sottoposti a esami di approfondimento (l’esito di Psa 

alterato portava inevitabilmente alla biopsia a prelievo multiplo) e a terapie in eccesso (con importanti 

effetti collaterali quali impotenza e incontinenza) —.  

Oggi sappiamo che quel tipo di carcinoma è “buono” e può essere tenuto soltanto sotto controllo. Così  nel 

2008 negli Usa è arrivato uno stop all’uso “indiscriminato” del test su maschi sani».  

Questo tuttavia ha condotto, negli anni successivi, a un aumento di tumori scoperti tardi, in fase localmente 

avanzata o metastatica. 
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Esami e terapie su misura 
Nel frattempo però la ricerca scientifica ha evidenziato l’utilità di un particolare tipologia di risonanza 
magnetica, detta multiparametrica, che consente di ridurre il numero di biopsie inutili e per le sue 
caratteristiche permette di evidenziare i casi che meritano di essere biopsiati e quelli ritenuti non pericolosi . 
«Le nuove raccomandazioni europee nascono quindi da questi presupposti e dalle migliori conoscenze 
scientifiche oggi a disposizione —:  

 disponiamo di diversi esami di approfondimento che ci consentono di evitare di biopsie inutili e 
sappiamo calcolare meglio chi sono gli uomini a rischio.  

Non solo, per quelle neoplasie che abbiamo imparato a classificare come “non clinicamente significative” 
abbiamo messo a punto i programmi di sorveglianza attiva per tenere sotto controllo il tumore, 
posticipando eventuali trattamenti al momento in cui la malattia cambia atteggiamento, se lo cambia. 
Rimandando così, per anni o per tutta la vita, insieme alle terapie anche i loro possibili effetti collaterali». 
Chi deve fare il Psa e quando 
A conti fatti, comunque, nella vita un uomo su otto in Italia avrà una diagnosi di cancro alla prostata. 
Con 36mila nuovi casi ogni anno è il tipo di cancro più frequente nel sesso maschile dopo i 50 anni, ma i 
numeri sono in aumento anche fra i più giovani.  
La buona notizia è che, se identificato in fase iniziale, oggi oltre il 90% dei pazienti riesce a guarire o a 
convivere anche per decenni con la malattia. Ma allora chi deve fare il Psa e quando?  
«È utile e va consigliato agli uomini che hanno sintomi prostatici, ovvero problemi urinari, a partire dai 50 
anni e quelli che hanno familiarità dovrebbero iniziare tra i 40 e i 45 anni —.  
Spiegando però bene quali sono i vantaggi e i limiti della metodica e cosa potrebbe essere necessario 
effettuare qualora questo esame risultasse non nei limiti di normalità». 

I sintomi:  Difficoltà a iniziare la minzione, flusso urinario debole, necessità di “spingere” durante la 
minzione, incompleto svuotamento della vescica, elevata frequenza delle minzioni, urgenza di svuotare la 
vescica e presenza di minzioni notturne.  
Sono sintomi che si accompagnano all’ipertrofia prostatica benigna, molto comune nei maschi over 50 e che 
quindi non devono allarmare, ma che non devono essere sottovalutati e ignorati. Basta parlarne con il 
medico di famiglia che valuterà se è necessaria la visita con lo specialista urologo. «Bisogna che i pazienti 
sappiano che anticipa la diagnosi di tutti i tumori, sia “buoni” che “cattivi”, aggressivi o meno —.  
Gli uomini devono essere informati correttamente (prima di fare il Psa in modo volontario) dei possibili 
risultati e che, in caso di diagnosi di carcinoma, vengano curati all’interno di strutture multidisciplina ri. Basta 
questo a risolvere il problema di terapie in eccesso:  

 informarlo di tutte le opzioni che ha a disposizione nel suo caso. Se il team è composto da più 
specialisti, il paziente sarà veramente al centro della discussione e riceverà tutte le informazioni 
necessarie». 

Che cosa può falsare l'esito del Psa 
Non esiste un valore normale di Psa valido per tutti gli uomini, quindi una soglia di allarme universale.  Il 
livello di Psa cresce con l’età e per la presenza di altre malattie o disfunzioni prostatich e (infezioni urinarie 
o ipertrofia prostatica benigna) e può risultare nella norma nel 30% dei pazienti affetti da tumore della 
prostata. Il livello di Psa può risentire leggermente di una serie di condizioni:  

 rapporto sessuale recente, visita con esplorazione digito-rettale, ecografia transrettale, inserimento 

di catetere o cistoscopia, minimi traumatismi, per esempio in bici o alla guida prolungata della moto.  
«Per cercare d’individuare coloro che realmente dovrebbero fare la biopsia sono stati e ancora vengono 
proposti test aggiuntivi come la Psa density e/o velocity o marcatori come Pca3 (che si esegue sulle urine) 
che però non si sono dimostrati efficaci per selezionare i candidati alla biopsia —.  
Il tempo di raddoppiamento del Psa (doubling time) è invece utile in determinate situazioni, in particolare in 

caso di progressione di malattia, non alla diagnosi».   (Salute, Corriere) 
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Bacheca Annunci Lavoro in                  

Farmacia / Parafarmacia 
 

Per segnalare disponibilità di lavoro in Farmacia  e/o Parafarmacia basta inviare 
messaggio whatsapp 

 

 

 Farmacia - Luogo Tipologia 

lavoro 

Contatto Data 

Pubblicazione 

Annuncio 

    

Somma Vesuviana FT/PT farmaciapaganelli@gmail.com 01 Dicembre 
    

Torre del Greco FT/PT farmaciaaicamaldoli@libero.it 28 Novembre 

Napoli Posillipo FT farmaciakernot@tiscali.it 28 Novembre 

Napoli FT/PT 347 905 4470 28 Novembre 

Frattamaggiore PT 0818347981 28 Novembre 

Napoli centro FT 3498175664 28 Novembre 

    

Capri FT/PT 329 019 4506 8 Novembre 

Torre Annunziata FT/PT 340 266 8569 8 Novembre 

San Giorgio Cremano FT/PT 340 266 8569 8 Novembre 

Varcaturo FT/PT 380 156 4663 8 Novembre 

Arzano FT/PT 389 425 3645 8 Novembre 

Casavatore FT verzegiovanni@yahoo.it 8 Novembre 

Pozzuoli FT/PT 334 356 9309 8 Novembre 
 

Quarto FT/PT 338 858 2655 3 Novembre 
    

Casavatore FT/PT 338 333 2222 25 Ottobre 

Nola FT/PT 335 670 0618 25 Ottobre 

Napoli Fuorigrotta FT/PT info@farmaciafranzese.it 25 Ottobre 
 

 

Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli                         
La Bacheca 
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ORDINE: pubblicato un nuovo libro                                

DA SPEZIALI  A  FARMAISTI 
 

L’Ordine ha coordinato la pubblicazione del saggio sulla storia dei Farmacisti. 

 

"Il saggio “Da speziali a farmacisti. Storia, iconografia e arredi” (Ed. Guida), scritto dal Prof. Antonio 

Lavecchia e dall’Arch. Sergio Attanasio, descrive il lungo cammino, ricco di affascinanti conquiste e di amare 

delusioni, che ha portato alla nascita dei farmaci che oggi utilizziamo, da cui emerge e si consolida la figura 

del Farmacista, la cui missione nasce dal valore della vita, dal bisogno di salute della società, dalla necessità di 

prevenzione della malattia e dalla lotta contro la sofferenza e la morte." 

Di seguito alcuni  siti web per acquistare il libro: 

 

https://www.amazon.it/spez

iali-farmacisti-Storia-

iconografia-

arredi/dp/8868669242 

 

https://www.mondadoristor

e.it/Da-speziali-farmacisti-

Antonio-Lavecchia-Sergio-

Attanasio/eai978886866924/ 

 

https://www.hoepli.it/libro/d

a-speziali-a-farmacisti-

storia-iconografia-e-

arredi/9788868669249.html  

 

https://www.ibs.it/da-

speziali-a-farmacisti-storia-

libro-antonio-lavecchia-

sergio-

attanasio/e/9788868669249 

 

https://www.libreriauniversi

taria.it/speziali-farmacisti-

storia-iconografia-

arredi/libro/9788868669249 

https://www.amazon.it/speziali-farmacisti-Storia-iconografia-arredi/dp/8868669242
https://www.amazon.it/speziali-farmacisti-Storia-iconografia-arredi/dp/8868669242
https://www.amazon.it/speziali-farmacisti-Storia-iconografia-arredi/dp/8868669242
https://www.amazon.it/speziali-farmacisti-Storia-iconografia-arredi/dp/8868669242
https://www.mondadoristore.it/Da-speziali-farmacisti-Antonio-Lavecchia-Sergio-Attanasio/eai978886866924/
https://www.mondadoristore.it/Da-speziali-farmacisti-Antonio-Lavecchia-Sergio-Attanasio/eai978886866924/
https://www.mondadoristore.it/Da-speziali-farmacisti-Antonio-Lavecchia-Sergio-Attanasio/eai978886866924/
https://www.mondadoristore.it/Da-speziali-farmacisti-Antonio-Lavecchia-Sergio-Attanasio/eai978886866924/
https://www.hoepli.it/libro/da-speziali-a-farmacisti-storia-iconografia-e-arredi/9788868669249.html
https://www.hoepli.it/libro/da-speziali-a-farmacisti-storia-iconografia-e-arredi/9788868669249.html
https://www.hoepli.it/libro/da-speziali-a-farmacisti-storia-iconografia-e-arredi/9788868669249.html
https://www.hoepli.it/libro/da-speziali-a-farmacisti-storia-iconografia-e-arredi/9788868669249.html
https://www.ibs.it/da-speziali-a-farmacisti-storia-libro-antonio-lavecchia-sergio-attanasio/e/9788868669249
https://www.ibs.it/da-speziali-a-farmacisti-storia-libro-antonio-lavecchia-sergio-attanasio/e/9788868669249
https://www.ibs.it/da-speziali-a-farmacisti-storia-libro-antonio-lavecchia-sergio-attanasio/e/9788868669249
https://www.ibs.it/da-speziali-a-farmacisti-storia-libro-antonio-lavecchia-sergio-attanasio/e/9788868669249
https://www.ibs.it/da-speziali-a-farmacisti-storia-libro-antonio-lavecchia-sergio-attanasio/e/9788868669249
https://www.libreriauniversitaria.it/speziali-farmacisti-storia-iconografia-arredi/libro/9788868669249
https://www.libreriauniversitaria.it/speziali-farmacisti-storia-iconografia-arredi/libro/9788868669249
https://www.libreriauniversitaria.it/speziali-farmacisti-storia-iconografia-arredi/libro/9788868669249
https://www.libreriauniversitaria.it/speziali-farmacisti-storia-iconografia-arredi/libro/9788868669249
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CONCERTO DI NATALE, CADUCEO D’ORO,                                    

MEDAGLIE di BENEMERENZA alla PROFESSIONE  
e GIURAMENTO di GALENO 

Lunedì  12 Dicembre, ore 20.00 – Teatro di San Carlo  – NA 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

L’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli consegna ai propri iscritti che hanno conseguito: 

 65, 60, 50, 40 e 25 anni di Laurea   

una medaglia che rappresenta un riconoscimento della Comunità Professionale all’impegno civile, 

tecnico e deontologico dei Professionisti. La cerimonia si svolge con la presenza di                                        

250 giovani neo iscritti che pronunceranno il GIURAMENTO Professionale di GALENO. 

 
 

 

 

 

 

 

Lunedì 12 Dicembre 2022 – ore 20,00 
Teatro di San Carlo - Napoli 

COME PARTECIPARE Prenotarsi e Ritirare il Biglietto presso gli Uffici 

dell’Ordine a partire dal 21 Novembre 

 

 

Ti aspettiamo per partecipare                         
Tutti insieme,  

al Concerto di Natale                                       

e al  

Caduceo d’Oro  2022 

Lunedì 12 Dicembre 2022 – ore 20,00 
Teatro di San Carlo - Napoli  
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MEDAGLIE alla PROFESSIONE e  GIURAMENTO di GALENO 

Lunedì  12 Dicembre,ore 20.00 – Teatro di San Carlo  – NA 
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