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Un numero crescente di studi dimostra quanto, ancora oggi, le donne risultino svantaggiate rispetto agli uomini nella tutela della loro salute, e quanto sarebbe importante promuovere una consapevolezza sociale e individuale sui fattori di rischio legati alla salute femminile.

Tali fattori non riguardano tanto gli aspetti riproduttivi della vita femminile, ma sono legati al ruolo sociale della donna sempre più impegnata in ambito lavorativo, anche come conseguenza della propensione femminile a preoccuparsi e occuparsi dei bisogni altrui, spesso anteponendoli ai propri. 

La ricerca medica e i sistemi sanitari non intercettano tra l’altro le problematiche sanitarie femminili, anche perché risultano scarsamente studiate, come dimostra la limitata partecipazione delle donne agli studi clinici. 

A ciò si aggiunga che solo recentemente ci si è accorti delle problematiche legate alla differenza di genere e delle sue implicazioni nei confronti della salute femminile.

O.N.Da nasce con l’obiettivo di promuovere una cultura della salute di genere intesa nel senso di creare la consapevolezza che l’appartenere al sesso femminile o maschile influenza la salute e la percezione della salute, e che tutte le politiche di prevenzione delle malattie devono considerare attentamente queste differenze per realizzare equità e pari opportunità.

Perché O.N.Da?

L’Osservatorio nazionale sulla salute della donna intende stimolare la ricerca sulle principali patologie che colpiscono l’universo femminile, e sulle loro implicazioni economiche, politiche e sociali. Inoltre, si propone di contribuire alla diffusione di informazioni medico scientifiche e vuole promuovere culturalmente il ruolo sociale della donna nella valorizzazione della ricerca e della conoscenza scientifica.

L’idea è maturata gradualmente: dopo 10 anni alla guida in Italia di Europa Donna, il Movimento di opinione per la lotta al tumore del seno, a Francesca Merzagora, fondatrice di O.N.Da, è ad un certo punto parso evidente che il tumore alla mammella non è che una delle malattie che possono colpire le donne e in fondo nemmeno la più grave se presa in tempo. 

Ecco quindi l’interesse e il desiderio di ampliare gli orizzonti, per affrontare il tema più generale della salute delle donne, promuovendo iniziative volte a migliorare la qualità della vita di persone, le donne, che assumono normalmente il doppio ruolo di pazienti, quando la malattia le colpisce direttamente, e di care giver, dato che spesso tocca a loro prendersi cura di chi si ammala in famiglia. Questo secondo ruolo, di “fornitrici di assistenza” può determinare forti ripercussioni economiche e psicologiche, comportando spesso l’abbandono del posto di lavoro o anche solo un arresto nell’avanzamento della carriera.

I tempi sono parsi anche in Italia maturi per una riflessione sul tema della salute femminile. Prova ne è il recente insediamento al Ministero della Salute di una Commissione sulla salute della donna impegnata in programmi di politica sanitaria dedicati alle donne. Commissione i cui lavori termineranno però dopo solo 3 mesi dall’insediamento.

Le aree di interesse

Il progetto è stato condiviso inizialmente con Alberto Costa e Gilberto Corbellini con i quali è stato poi fondato l’Osservatorio e, insieme, sono state definite le aree di attività su cui concentrare il lavoro. Esse sono:

· Le malattie cardiovascolari: le malattie legate al cuore sono la principale causa di morte nelle donne, il rischio aumenta dopo i 50 anni quando la menopausa priva la donna di una sorta di protezione ormonale. Le donne hanno però una percezione di questo rischio molto diversa dall’uomo, ritenendo erroneamente che si tratti di un problema tipicamente maschile. Le malattie legate al cuore nelle donne sono in aumento a causa da un lato del prolungamento della vita media e dall’altro da stili di vita non corretti: alimentazione eccessiva ed errata, scarso esercizio fisico e aumento del fumo di sigarette.

· Le malattie oncologiche: oltre al tumore del seno, sono in aumento nelle donne i tumori al polmone legati al fumo, e sono molti i tumori del collo dell’utero minacciato dall’infezione del Papilloma Virus nei confronti del quale sono in fase di sperimentazione avanzata dei vaccini che potranno diventare mezzi efficaci di prevenzione

· Le malattie neurodegenerative: la malattia di Alzheimer sta diventando sempre più un fenomeno di rilevanza sanitaria, ma anche sociale. La donna è inoltre particolarmente colpita da questa malattia: si calcola che il 5.2% degli uomini ultra 65enni sia colpito dalla malattia di Alzheimer contro il 7.5% nelle donne

· Le patologie psichiatriche (soprattutto depressione e disturbi del comportamento alimentare): sia la depressione che i disturbi legati all’alimentazione sono in rapida crescita e colpiscono in particolare le ragazze nell’adolescenza

· Le malattie a trasmissione sessuale: l’AIDS è la quarta causa di morte per le donne che risultano più vulnerabili per fattori che sono sia biologici sia socio-culturali

· La menopausa e l’osteoporosi:  la menopausa è un passaggio delicato sotto il profilo psicologico che inoltre espone maggiormente le donne a eventi tumorali, cardiaci, alle patologie depressive, all’osteoporosi e alle demenze. Si parla molto della terapia ormonale sostitutiva, ma non c’è chiarezza né adeguata informazione sui benefici e i rischi che tale intervento comporta.

Contribuire a risolvere le problematiche legate a queste patologie implica creare una rete di collaborazione, con l’obbiettivo di diffondere strategie di prevenzione primarie e secondarie nei confronti della salute femminile, che coinvolga le Istituzioni (impegnate nel difficile compito di reperire e allocare le risorse, nonché di istruire politiche sanitarie adeguate), i medici (che devono essere meglio formati per comprendere e comunicare con le pazienti), le Imprese (che assumono un ruolo sempre più rilevante nella costruzione e realizzazione dei progetti di utilità sociale), ma soprattuttto la popolazione femminile (che essendo dotata di un’intrinseca capacità di comunicare e costruire relazioni può fungere da motore per avviare un cambiamento culturale nell’atteggiamento verso i temi della salute).

Il passo successivo nell’avvio dell’Osservatorio, che ha sede a Milano, è stato costituire il Comitato scientifico presieduto da Cinzia Caporale nel quale hanno accettato di collaborare esperti delle varie patologie oggetto di studio da Umberto Veronesi per l’oncologia, a Maria Grazia Modena per il cuore, a Gianna Schelotto per gli aspetti psicologici legati in modo particolare all’alimentazione e alle adolescenti, a Giovanni Binetti per le demenze, a Walter Ricciardi, a Giovanni Apolone, ecc..

La conferenza di oggi è stata organizzata non solo per annunciare pubblicamente la nascita dell’Osservatorio e i suoi progetti per il 2006, ma anche per presentare i dati di due ricerche condotte da Eurisko e da Observa che saranno commentate da Claudio Albino Bosio e Massimiano Bucchi, e che riguardano, rispettivamente la cultura della salute nelle donne e l’approccio femminile al mondo della scienza. Sono emersi dati interessanti 

I dati di queste ricerche saranno disponibili sul sito dell’Osservatorio www.ondaosservatorio.it, in parte attivo già da oggi. Il sito intende costituire un ulteriore strumento di comunicazione, interazione e promozione culturale sui temi della salute di genere. Sono previste tre sezioni. Una parte istituzionale che include le finalità e le attività dell’Osservatorio nonché le ricerche direttamente commissionate dall’Osservatorio. Una sezione rivolta a medici e giornalisti scientifici che contiene una revisione aggiornata della letteratura scientifica internazionale che evidenzia gli aspetti più innovativi e di maggior rilevanza in ambito di prevenzione, diagnosi e cura delle patologie femminili. Infine una sezione di divulgazione scientifico-culturale sulla salute di genere.
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