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Al Presidente
del Consiglio Regionale della Campania

MOZIONE

Ometto: Inte,’veatl a favore delle pereone affette da sindrome fibrclelgfca”

I uosaftti: VInce.o MARMO e Ginalaca DANIELE, In qualità di Consiglieri Regionali, al sensi eper gli eretti dell’un, a 121 del Regolamento sul flimionamento del Consiglio Regionale della Campania,

di. la fibrorninlgia è una mainhflA reumatica che colpisce i muscoli causando un aumento della toro

est si tratta di una sindrome complessa e debilitante In ad al dolore muscolare cronico dlfhiso siaocompapaao l’astenia ed una vasta gimn dl diswibi funzionali quali cefalea, colite disturbi dcl sonno,che possono compromettere gravemente la qualità dl vita dl dii ne è affetto;

che la fibroralalgia era già stata descritta nella prima met dcl 1800. Agli Inizi dcl 1900 venne consideratauna malattia Infiammatoria dcl muscoli, ma solo nel 1990 ne sono stati messi a punto I criteri diagnostici e,nel 1994, la diagnosi dl ftbmmialgb è stata acceta a livello Internazionale con la cosiddetta“Dtchtamzione dl Capenhagenw, conseguente al secondo congresso mondiale sul dolore miofescia!e e soflbromyalgla, tenutosi nel 1992 nella capitale danese e inclusa nella decima revisione statisticaInternazionale delle ma1tde e dei problemi legati alla salute (lCD LO) dcl 1993 come “M79.7: Reumatismonon spx.ficow, W stato quindi accertato definitivamente che tale patoloaja non ha origine pslcogana, ma èuna vera e propria malattia organica con significativi effetti sociali;

che I maggiori surdi epldemtologici sulla FM evidenziano una frequenza nella popolazione generalecompresa fra li 3 e 114%, di. aumenta progressivamente con l’etA e nel sesso femminile fino a raggiungerel’8-9%: si tratta pcxb di studi americani e canndesl, quindi su popolazioni con caratteristiche demografidredifferenti da quelle europee. DI grande Interesse è poi uno studio pilota europeo che nel 2003 ha valutato,la prevalenza “possibile” (ricavata mediante interviste telefoniche e rapporti mtematìcì) della FM nellapopolazione generale In Francia e Portogallo, paesi molto simili all’italia, risultata deI 7,4 e del I04%rispettivamente. Recentemente tale tipo dl studio è stato esteso ad una popolazione italiana di 1000 soggetti,ricavando una prevalenza possibile del 4,1% nella popolazione generale e dcl 6,9% nelle sole donne. Vistal’esiguità del campione e la metodlogia utilizzata tali dati sono solo indicativi, verosimilmente comunquesotrostimati; si porrebbe dunque ipotizzare una prevalenza in Italia nella popolazione generai intorno al 6-7% (che significa tra 13 e i 4 mIlioni di individui affetti).
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CONSIDERATO

che laFM sarebbe quindi ainfrontablle per frequenzaalla arrivai che da anni viene considerata in più diffusamRtttj rejimajc con importanti Implicazioni socio.economlchc. I frequenza di 131 neI parlanti che ilrivolgono allo specialista reumatologo per dolore osreowticoLue è di circa il 20.25;
di. in è molto p111 frequente nel sesso Ceuun3nlb rispetto o quello maschile (da 5020 volte) e l’esordiodcl alato vorlftcaplùspeasoedllaclassedi etàcompona Eroi 20cl 3Oannl, mapolchd Iapmgressloneè lenta, spesso I pazienti si uNtumo al sintomi finché questi diventano difficilmente wppcrtablli e sìrivolgono pertanto al medico in età più avitiunta;

due molto spesso la malattia si caratterizza coni. fortcncnte luvalidarte e, data la &ovanc età del pazienti,su comprende come, dal punto dl vista non solo sociale, ma anche economico e di risparmio per la sanitàpubblica sia conveniente flstkuzloae dl un pereno che aiuti a mamcaerc attivo e produttivo da) punto divista laverativo chi ne soffe;

Tento premesso e considerato

IMPEGNANO
la Giunta Regionale dalle Campania:

a. od avviare lutti I provvedimenti nerI, le torme di pnumezion. e dalle prevezatea. dallafh.ViQd precona ed 11 n 1gflorm’4J delle quellf.h delle enteper la fibrombigla;b. ad Istituire l’Osservatorio regionale sufla N,reinttgi due tre I suoi divere) cozupiti svolgautUvll di mnuUuàia1a del cari ml territorio regionale e delle azioni dl d1agoal pisedal servizio sanitario ngiocak
e. ad Istituire li Re1L,Iru regionale della fibroruialgia per io receo’ dal dati dflulal o andalialla pIs;
d, o realizzare ca1npae di Wbrone e semlblumlene dirette a diffondere erna mIorsrauadel sintomi delle malaule;
e. ad Istituire la giornatareidelle fibromizigla, giornale nelle quale vime reso pubblicolo stato di allumbne delle labiative intraprese perO contrasto dalla mt.ttIa;
f. ad avviare spealfial corel dl formazione per li personale dIro dl eseIstenz e dal consultati

s. a programmato le concessione dl contributi alle ansudaziomi per sostenere progetti di aiutoalle persone affette da fibrominigla awi4r per i progetti dl Iutonnmlmw e formazione.


