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Le malattie renali diventano sempre piu frequenti. La stima attuale &€ che nel mondo ci siano 1 milione e
duecentomila pazienti in dialisi per insufficienza renale cronica. L'incidenza media annuale diventa
sempre piu elevata col passare degli anni. Si calcola oggi che in media 220 pazienti per milione di
abitanti richiedono ogni anno l'inizio del trattamento con rene artificiale. La previsione é che nel 2010 ci
saranno nel mondo 2 milioni di pazienti in dialisi cronica. Fortunatamente i trapianti renali hanno avuto

un notevole incremento negli ultimi anni. Ma le donazioni di organi non sono mai sufficienti. Inoltre molti
pazienti non sono in grado di ricevere un trapianto, o per le complicanze della malattia renale o perché
troppo anziani. E' indispensabile pertanto una adeguata Prevenzione. Questo e il programma della
National Kidney Foundation degli USA. Questo ¢ il programma della FIR Onlus che ha appena terminato
il progetto del tir esteso a tutta I’ltalia. E non ci fermiamo qui. Il progetto deve continuare e continuera.

E' terminato con successo il Giro d'ltalia del tir e I'indagine su

“F_ Italiana " ipertensione/proteinuria nei passanti delle piazze di 11 citta

. del Rene Italiane. L'entusiasmo di chi ha partecipato all'iniziativa &

C stato notevole. Anche le Autorita locali (Assessori Regionali,

: G | I'O Sindaci e persino Rettori di Universita) hanno contribuito con

y . il loro sostegno e la loro presenza alla divulgazione

d Ital iad dell'attivitd che si svolgeva nel tir. In tutto sono state 3455 le

. . persone che si sono sottoposte al controllo nel tir. Di queste

con || t| r sono stati trovati ipertesi 1360 soggetti (39%), di cui 573 non

sapevano di essere ipertesi (19%). Ora lo sanno e possono

attrezzato curarsi. Tutti coloro cui & stata riscontrata proteinuria e/o

ipertensione, infatti, sono stati avviati a controlli successivi

per Ia con visite mediche ed eventualmente analisi del sangue
gratuite. | dati ottenuti sono ora in elaborazione

Prevenzione delle Malattie Renali
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2023 giio | iNfOrmarla che il

Foggia .
o } } Presidente della
Avellino 26-29 giugno .
SARDEGNA Repubbllca ha
caclls \ Napoli 12124 glugne | jestinato una targa
Milazzo 7-10 luglio per il progetto
PALERMO, -
. Messina 25luglio | Prevenzione delle

TUNISIA Siracusa 13116 Luglio | Malattie Renali”




Il Presidente ed il CdA della FIR Onlus, a nome degli Associati
della Fondazione e soprattutto dei nefropazienti, esprime il piu
sentito ringraziamento ai seguenti Benefattori che, con il loro
supporto e le loro donazioni liberali, hanno reso possibile
realizzare il progetto Prevenzione delle Malattie Renali 2005
Amgen S.p.A., Abbott S.p.A., AstraZeneca S.p.A, Baxter
S.p.A,, Bellco s.r.l., Boehringer Ingelheim Italia S.p.A.,
B. Braun Carex S.p.A., Chiesi Farmaceutici S.p.A.,
Dompé Biotec S.p.A., Estor S.p.A., Ferrero S.p.A.,
Fujisawa s.r.l., Gambro S.p.A., Hospal S.p.A.,
Jansen Cilag S.p.A., Merck Sharp & Dohme S.p.A.,
Nephrocare S.p.A., Plasmon Dietetici Aliment s.r.I.,
Roche S.p.A., Schering-Plough S.p.A., Shire Italia S.p.A.,
Sigma Tau S.p.A., Unicredit Banca S.p.A.
= | Il Prof. L. Gesualdo ed il
__ Dott. Procaccini davanti al
| tira Foggia. Alla
‘ conferenza stampa hanno
~ partecipato: Rettore
dell'Universita, Direttore
- Amministrativo della A.O.,
| Direttore Generale di FG3,
‘ Direttori delle strutture
complesse di Nefrologia
} (Procaccini, Stallone, De
Min, Montemurno) ed
Assessore alle politiche
sociali Di Cesare.
Il tir in Piazza Umberto |
a Marcianise (CE). Da
sinistra il Sindaco di
Marcianise, la Sig.a
Andreucci, il Presidente
della FIR e |la Dott.ssa L.
D’Apice, Primario di
Nefrologia presso
I'Ospedale di Caserta e
Coordinatore del
progetto Prevenzione
delle Malattie Renali sia
Caserta che a
Marcianise.

ro i
ndazlone ltaliana
€]l Rene

| Coordinatori del Progetto nelle diverse citta

Se il Presidente della FIR ha organizzato il progetto in tutta
Italia, un enorme lavoro & stato svolto dai Coordinatori
nelle diverse citta coinvolte: Bellinghieri Guido - Messina
(ME), Brancaccio Diego - Milano (Ml), Buoncristiani
Umberto - Perugia (PG), Cavatorta Fosco - Imperia (IM),
D'Apice Ludovica Caserta/Marcianise (CE), Di lorio
Biagio - Avellino (AV), Gesualdo Loreto - Foggia (FG),
Gianni Salvatore - Siracusa (SR), Ricciardi Biagio -
Milazzo (ME), Russo Domenico - Napoli (NA). La FIR
Onlusliringrazia per il loro impegno nel progetto.

PERCHE’ NON TI IMPEGNI NELLA FIR Onlus?
Abbiamo bisogno di te e del tuo impegno!

Attivita della FIR Affiliata del Piemonte

Prevenzione Malattie Renali a Casale Monferrato (AL)
Per iniziativa del Dott. M. Gonella (Primario) e del Prof. G.
Piccoli, la PA e le urine sono state controllate presso 'UOA di
Nefrologia e Dialisi dell'Ospedale Santo Spirito dall'8 al 10
Aprile 2005. Personale coinvolto: 3 infermieri, 3 medici, 2
impiegate dell'Ufficio Relazioni col Pubblico dell'ASL, 3
impiegati del settore Comunicazione dell'ASL, tutti volontari.
Le persone valutate nei 3 giorni sono state 385. Sono risultati
ipertesi (PA>140/90) n. 177 soggetti (46%)

Le Ricette aproteiche
/? In ogni numero di FIR Notizie viene
/% proposta una ricetta realizzata con

N

prodotti aproteici. Chi vuole pud
inviare altre Ricette. Verranno

“ pubblicate con il nome dell’autore,

/ \ N ma solo se, provate, piaceranno!

PANE APROTEICO
Ingredienti: 300 g. farina aproteica Aproten; 16 g (due
cucchiai) di olio di oliva extravergine; 1 bustina (circa
20 g) di lievito pane degli Angeli vanigliato
(Paneangeli); 6 g (un cucchiaino) di zucchero; 190 ml
acqua tiepida. Sciogliere il lievito nell'acqua tiepida.
Disporre la farina a fontana; aggiungere al centro
I'acqua (con il lievito disciolto), I'olio e lo zucchero ed
impastare fino a quando limpasto €& liscio ed
omogeneo. Dividere limpasto in due o tre parti,
disporli in una teglia con fondo unto d'olio. Lasciar
lievitare in un forno reso tiepido per circa 45 minuti.
Mettere quindi nel forno molto caldo (160°C) per 20-30
minuti. Ogni 100 g di pane finito:
calorie 280; proteine 2 g;

carboidrati 60 g; fibra

4,3 g; potassio 100 mg;
fosforo 0. (Ricetta realizzata
ed eseguita da Gabriella,
Assaggiata ed approvata
da Maria Vittoria)

La puntura della fistola artero-venosa nelle
prime sedute dialitiche

“Il tempo ottimale per I'arterializzazione della vena ...
maturazione della fistola artero-venosa, - ... periodo
durante il quale la parete della vena si ispessisce ...
per arricchimento di cellule muscolari e fibre elastiche
nello strato medio - [€] di ... 2 mesi. Ma gia 15-30 giorni
dopo lintervento, se le condizioni cliniche del
paziente non consentono di dilazionare ... la dialisi, la
fistola & utilizzabile ... Un tempo di attesa non inferiore
a 30 giorni & ... consigliabile nel caso di fistole artero-
venose prossimali - esempio nella fistola omero-
basilica con superficializzazione della basilica ...,
impianti protesici biologici (safena, carotide bovina) e
sintetici (politetrafluoroetilene, PTFE) e nei pazienti ...
obesi. Le prime venipunture sono un momento
delicato ... e vanno effettuate con attenzione. E’
indispensabile che I'operatore ... effettui un'accurata
valutazione della vena da pungere e delle collaterali
venose, sia osservando i vasi (al naturale e con
applicazione del laccio emostatico), sia con una
delicata palpazione, per stabilire le sedi piu idonee
per l'infissione degli aghi. Negli accessi vascolari che
si discostano, per tipologia, dalla piu comune fistola
radio-cefalica, € opportuno ottenere dall'operatore
chirurgico una descrizione dettagliata della modalita
con cui l'accesso € stato costruito o, meglio, una

rappresentazione grafica.”
(A. Capuano, V.E. Andreucci, La gestione pratica degli
accessivascolariperl'emodialisi extracorporea, 2001 Forum
Service Ed. S.c.a.r.l.,, Genova)



| diritti dei malati in dialisi
Continuiamo a riportare i Diritti dei pazienti uremici cronici pubblicati su
NDT, 19:30, 2004(V.E. Andreucci, D.N.S. Kerre J.D. Kopple)
Diritto N. 5: Trattamento dell'IRC con emodialisi: accesso
facile ai Centri di dialisi
Ai pazienti bisogna consigliare di scegliere un Centro di dialisi
nel quale I'adeguatezza dialitica raggiunga un spKt/V di almeno
1,2 e che sia facilmente raggiungibile dalla loro abitazione. Il
tempo di viaggio per raggiungere il Centro dovrebbe essere
inferiore a 30 min. L'ideale sarebbe che ci fossero Centri di
dialisi distribuiti uniformemente nel Paese. Se il Centro di dialisi
e lontano dall'abitazione, le spese di trasporto dovrebbero
essere rimborsate. Il Centro di dialisi deve essere confortevole
sia per l'attesa che per la dialisi stessa e facilimente contattabile
per appuntamenti o consigli. Circa la meta dei pazienti in dialisi
nel Paesi sviluppati raggiunge il Centro con i propri mezzi; I'altra
meta dipende da servizi di ambulanza o di automobile
ospedaliera. Considerando che la terapia dialitica, una volta
iniziata, per la maggior parte dei pazienti deve protrarsi per tutta
la vita, i Centri di dialisi devono avere parcheggi adeguati, aree
di attesa e di cambi di abiti appropriati e comodi. Il trasporto
dovrebbe limitare al massimo i disagi al paziente.

(Continua)

Progetto Prevenzione delle Malattie Renali nel

Presidio Ospedaliero di Lungro in Calabria
La Dott.ssa l. Maimone, Responsabile dell'U.O. di dialisi (P. O. di
Lungro, ASL N° 2), “seguendo I'esempio del progetto FIR di
Prevenzione delle Malattie Renali”, ha portato a termine una
analoga iniziativa nella propria ALS. Per 3 domeniche, nell'aprile
2005, gli abitanti di Acquaformosa (1.400), Saracena (4.309) e
Altomonte (4.950) si sono presentati in locali attrezzati a studi
medici messi a disposizione dai Comuni per rilevamento della
PA e controllo delle urine. Su 265 persone esaminate (M. 127, F.
127, 38% di eta >65) 42% sono risultati ipertesi, 9% ipertesi con
proteinuria (23% degli ipertesi aveva proteinuria). Questi risultati
confermano quelli oftenuti dal progetto della FIR Onlus
nell'Aprile 2004 a Napoli.

CINACALCET: UN FARMACO INNOVATIVO PER |
PAZIENTI IN DIALISI
Elevati livelli di Fosforo nel sangue si accompagnano ad
ipocalcemia e ad aumento del Paratormone (PTH) con
importanti danni sopratutto alle ossa, ai muscoli ed alle
arterie. Per ridurre il PTH nel sangue bisogna controllare i
livelli di fosforemia (dieta, chelanti orali, regime dialitico).
Utile il trattamento con Calcitriolo che sopprime la
secrezione di PTH; ma il limite di questa terapia &
l'ipercalcemia che peggiora le calcificazioni delle arterie.
Oggi abbiamo un nuovo farmaco, il Cinacalcet - unico nel
suo genere - che abbassa il PTH (anche del 50%) e riduce i
livelli di calcemia e fosforemia (del 10%); & uno strumento
innovativo in grado di abbassare i livelli di PTH e ridurre il
numero di paratiroidectomie. (Diego Brancaccio)

Patrocinio della FIR a Congressi
1. VI Congresso SIN Sez. Campano-Siciliana, Caserta, 7-9
Ottobre 2005 (L. D’Apice e G. Capasso)
2. “7th Taormina Course on Nephrology”, Taormina, 20-22
Ottobre 2005 (G. Bellinghieri)
3. Congresso Nefrocardiologico “del Capo”, Milazzo, 18-19
Novembre 2005 (G. Bellinghieri e B. Ricciardi)
4. “La gestione dell'accesso vascolare e del catetere
peritoneale nei trattamenti sostitutivi”’, 3° Corso Aggiorn.
Personale Sanitario, Imperia, 1-3 Dicembre 2005 (FIR
Affiliata diImperia, F. Cavatorta)

Ugtgﬂad' Un Nefrologo
della a tutto
Nefrologia campo

Un Nefrologo che ha dato lustro e prestigio alla Nefrologia
italiana e mondiale ¢ il Prof. Rosario Maiorca, per gli amici
Saro. Maiorca & meridionale di Marsala, ma ha svolto gli
studi medici e di specializzazione (in Medicina Generale)
nell'Universita di Firenze. Passd0 a Parma alla grande
Scuola del Prof. Migone. AParma ne divenni allievo quando
era Aiuto della Patologia Medica dell'Universita. Ottenne la
Libera Docenza in Semeiotica e in Patologia Medica e, nel
1970, il Primariato di Nefrologia degli Spedali Civili di
Brescia, posizione accettata solo perché a Brescia stava
sorgendo I'Universita. Maiorca non avrebbe mai rinunciato
all'Universita. Nel 1986 vinse il Concorso per Cattedra di
Nefrologia. Professore Ordinario nell'Universita di Brescia
cred una eccellente Scuola nefrologica. E' stato Membro
del Consiglio Direttivo dellEDTA-European Renal
Association, Chairman del Liaison Committee
dell'International Society for Peritoneal Dialysis, Vice-
Presidente del Nord-ltalia Transplant, Segretario, Vice-
Presidente e Presidente della Societa Italiana di Nefrologia,
Socio Onorario della Societa Polacca di Nefrologia. Ha
ottenuto vari premi (Fiuggi, Universita di Missouri-
Columbia, International Medal della National Kidney
Foundation). Dopo uno studio pluriennale delle proteinurie
(grande il volume “Le Proteinurie” insieme a L. Scarpioni), si
€ dedicato, a Brescia, allo sviluppo delllEmodialisi
extracorporea (EE) (tra i primi ad usare monitors singoli per
la preparazione della soluzione dialitica), della Dialisi
Peritoneale (DP) e dei Trapianti renali. Tra i suoi studi piu
importanti: (A) uno prospettico, randomizzato che dimostro,
con l'uso del set ad Y in DP, una riduzione dell'incidenza di
peritonite da 1 episodio ogni 11 mesi-paziente a 1 ogni 33
mesi-paziente, confermato poi da altri studi; (B) uno
monocentrico (seguito dal multicentrico) che dimostrd una
sopravvivenza simile dei pazienti in EE ed in DP,
confermata poi da altri; (C) uno di coorte, osservazionale,
che dimostro, per primo al mondo, che la DP & adeguata
quando il Kt/V é 2, confermato dallo studio CANUSA. E’
stato tra i primi a sostenere le basse dosi di steroidi per
ridurre le complicanze post-trapianto, idea oggi sempre piu
accettata. Contributi eccezionali da parte di uno dei
fondatori della Nefrologia Italiana, il mio primo Maestro, un
mio caro amico, una persona sempre pronta ad atti di
generosita verso colleghi ed allievi. (VEA)
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SIAMO STATI D’ESEMPIO!

Nel Novembre 2002 la FIR Onlus creava “FIR Notizie”. Nel
2005 anche 'EDTA-European Renal Association ha creato
a sua Newsletter “Follow us”. L'11.7.2005 € comparsa la
Newsletterdella SIN. Tre iniziative __diorigine italianal!




Donazione della FIR di attrezzature per riprese di FIR a

interventi per accessi vascolari per ’emodialisi
Per la particolare competenza del Prof. F. Cavatorta | . o
nella creazione degli accessi vascolari, nell'inserimento ! 9¢casione de

Montesilvano

Congresso SIN

dei cateteri venosi centrali e nell’'organizzazione di ben 2

Congressi e Corsi pratici per Nefrologi ed Infermieri, la postazioni
FIR Onlus ha deciso di donare alla FIR Affiliata di hanno
Imperia, per le esigenze del Prof. F. Cavatorta, le distribuito il
attrezzature per la ripresa diretta degli interventi sui  volume dei
pazienti, per la loro proiezione diretta in sala convegnie  Centri di Dialisi *
la loro registrazione per creazione di videocassette e ed accolto

DVD. Al Prof. Cavatorta i migliori auguri di buon lavoro. nuove iscrizioni &

MASTER di I Livello in “Tecniche dialitiche” Milano Hotel Marriott

Universita Federico Il di Napoli =

Il 16 Maggio 2005, discutendo la tesi con i Prof. V.E. S. Carlo 8-11 Dicembre
Andreucci ed il Prof. B. Memoli, hanno conseguito il Master H
organizzato dall'Universita Federico Il di Napoli con il POStﬂZlone EIR Onlus .
supporto della FIR Onlus i seguenti infermieri: CAUTIERO Per gentile ospitalita di G. D’Amico e G. Colasanti
Rosita, DI FRAIA Iginio, LAMANNA Maria Concetta FIR Notizie omaggio e quote sociali

Stefania, PELLICCIA Francesco, RUOCCO Aniello,
SAGLIANO Michele, SCARANO Carmela. Congratulazioni! Per pratiche gratuite per EREDITA’, LEGATI o

CHI E’ INTERESSATO A PARTECIPARE COME DONAZIONI a favore della

COORDINATORE LOCALE AL PROSSIMO Fondazione Italiana del Rene Onlus
PROGETTO PREVENZIONE MALATTIE RENALI Tel. (081)5511742 (Studio Commercialista)
CONTATTI IL PRESIDENTE DELLA FIR ONLUS

La FIR Onlus in TV a RAI 1 sulla “Prevenzione”
116.11.05 il Presidente della FIR Onlus é stato invitato

alla trasmissione TV “Sabato, Domenica & ...” a G|j Associati della FIR Onlus sono 987
parlare di Prevenzione delle infezioni urinarie.

(1) - Bonifico: SanPaolo - Banco di Napoli, Agenzia 28 Via Toledo 402, 80132 Napoli, ¢/c 27/7797 (ABI 01010 CAB 03428)
indicando Nome, Cognome e causale (Inviare Domanda al Fax: 081-546.6844).

(2) - Versamento su c/c Postale N. 18820415 (Inviare Domanda al Fax: 081-546.6844).

(3) - Mediante Carta di Credito VISA, inviando fotocopia delle sottostante scheda, compilata in ogni sua parte, al Presidente
della FIR al Fax: 081-546.6844 (SCRIVERE CHIARAMENTE CON PENNA NERA)

La FIR &€ ONLUS. Ogni donazione ¢ detraibile
dalla dichiarazione dei redditi

Con la presente autorizzo ad addebitare sulla mia VISA

(Scrivere i numeri chiaramente)
Nome del titolare VISA Firma

DOMANDA Desidero diventare Associato della FIR ONLUS
NOME ..o, COZNOME ...vvvii e

Vid oo Citta ... ( ) Codice postale ................
Sono: D Nefrologo, D Medico, |:| Biologo, D Dietista, |:|Tecnico di Dialisi, D Assistente Sociale,

|:| Infermiere, |:| Caposala, |:|Paz. Nefropatico, DPaZ. Dializzato, D Paz. Trapiantato

L] Familiare di paziente [ Altro: ..o (specificare)
Ho versato/Allego quota sociale di Euro [] 10,00 per anno...............
[ ] Socio Benefattore EUTO «.vvveneny oen... FIirma .....ooooiii
S 10T 3 | L

In totale rispetto della legge sulla privacy, tutti i dati saranno tenuti riservati.
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