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UNASTORIAALIETO FINE

AVEVA DIFFICOLTA NELLE LETTURA E PERSINO
A GIOCARE MA NON ERA CONSCIO DEL PROBLEMA

PROVVIDENZIALE UNA VISITA ASCUOLA

A 5 anni torna a vedere: rischiava la cecita

1l suo mondo era tutto appannato e cadeva spesso. Poz la diagnosi e I'intervento

di SOFIA NARDI

LA SUA VISTA era gravemen-
te compromessa, ma nessuno pri-
ma d’ora lo aveva capito. Forse
perché parliamo di un bambino
di cinque anni e quando non si ¢
ancora in eta scolare non ¢ cosi
facile spiegarsi, capire di preciso
cosa c’¢ che non va (soprattutto
quando gli occhi da sempre ti
trasmettono una visione sfocata
delle cose), oppure dare una ra-
gione delle frequenti cadute
quando si cammina per strada.

UNA VISITA provvidenziale e
una pronta diagnosi hanno per-
messo di riscontrare nel piccolo
paziente una malattia molto se-
ria, destinata a peggiorare: la ca-
taratta bilaterale congenita. Un
disturbo che, se trascurato, in al-
cuni casi puo portare anche alla
cecita. In questo caso il piccolo
aveva solo due diottrie su dieci e
vedeva poco piu che le sagome

MALATTIA

Dalla nascita

Aveva solo due diottrie su
dieci e vedeva poco piu
che delle sagome. Questo
prima del complesso
intervento che gli ha
restituito cinque decimi e
la possibilita di vedere
bene, forse per la prima
volta, i lineamenti di
mamma e papa

del mondo intorno a lui. Questo
prima dell’intervento al quale si
¢ sottoposto martedi della scorsa
settimana all’unita di oculistica
dell’ospedale Morgagni Pieran-
toni, per mano del primario Gia-
como Costa. Un lungo e com-
plesso intervento che gli ha resti-

FELICE Il piccolo in braccio ad un’operatrice sanitaria

tuito cinque decimi, la possibili-
ta di vedere bene, forse per la pri-
ma volta, i lineamenti di mam-
ma e papa e di migliorare pian
piano, con il tempo. «Ci accorge-
vamo che nostro figlio aveva del-
le difficolta, ma non avevamo ca-
pito di cosa si trattasse — spiega il

padre Samih Ahmed, di origine
marocchina, ma in Italia dal
2001 e a Forli dal 2006 —. Sem-
brava che piu che altro facesse fa-
tica a camminare, cadeva spesso,
non lo vedevamo mai vivace co-
me gli altri bambini e aveva diffi-
colta nella lettura. Noi pensava-

mo solo che fosse pitu lento dei
suoi coetanei». Poi quell’intui-
zione che gli ha cambiato la vita:
«Ha fatto una visita per la scuola
— continua Samih - e il medico
ha notato che mio figlio non ve-
deva. A quel punto siamo stati
indirizzati all’unita di oculistica
del Morgagni dove il primario
Costa ci ha fornito la diagnosi:
cataratta». Insomma, il piccolo
si stava avvicinando alla cecita.
Un processo arrestato da una
operazione tempestiva.

«ORA MIO FIGLIO riesce a di-
stinguere i disegni che gli faccia-
mo: a casa abbiamo fatto delle
prove. Certo, dovra fare altre visi-
te e mettera gli occhiali, magari
non vedra mai alla perfezione,
ma stara finalmente bene», con-
clude felice il papa. E potra final-
mente guardare il mondo con i
suoi occhi senza piu paura di in-
ciampare.

© RIPRODUZIONE RISERVATA

IL PRIMARIO IL PICCOLO SOFFRIVA DI CATERATTA BILATERALE CONGENITA. «DISTURBO QUASI MAI VISIBILE AD OCCHIO NUDO»

«Cristallini artificiali dalla Germania apposta per lui»

DOTTOR Giacomo Costa, lei
ha svolto I'operazione chirur-
gica sul piccolo paziente affet-
to da cataratta bilaterale con-
genita. E’ stato un intervento
complesso?
«Non ¢ stata una passeggiata. Ab-
biamo dovuto procedere con I’ane-
stesia generale e 'operazione ¢ inva-
siva: sostanzialmente abbiamo do-
vuto impiantare sul bambino dei
cristallini artificiali pediatrici che
sono arrivati dalla Germania appo-
sta per lui».

Cos’é é la cataratta bilaterale
congenita?
«E’ una patologia che colpisce il cri-
stallino e lo opacizza».
Si presenta dalla nascita?
«Di solito si, o al piu tardi entro i

primi tre mesi di vita».
Quali possono essere le con-
seguenze se la si trascura?
«Non ¢ detto che ogni caso vada al-
lo stesso modo, ma ancora oggi la
cataratta congenita rappresenta

PREVENZIONE

«Lo screening nell’infanzia
€ importante: sottoporre

i bimbi a controlli periodici»

una delle cause pit frequenti di ce-
cita nell’infanzia. Parliamo del
10-15%. Nei due terzi dei casi sono
coinvolti entrambi gli occhi, come
in questo caso. Percio si dice ‘bilate-
rale’».

MEDICO CHIRURGO
Giacomo Costa
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La diagnosi, in questa circo-
stanza, é avvenuta quasi ca-
sualmente.
«Non ¢ un’eccezione: ¢ molto facile
che questo disturbo si scopra per ca-
so perché la cataratta infantile non
¢ quasi mai visibile ad occhio nu-
do».
Quindi ¢’é il rischio di diagno-
sticarla quando ha gia com-
promesso gravemente la vi-
sta?
«Per questo ¢ importante la preven-
zione: tutti 1 bambini, anche sani e
senza sintomi, dovrebbero sotto-
porsi ad uno screening pediatrico.
L’Ausl Romagna ha una spiccata
sensibilita in questo senso, per que-
sto predisponiamo controlli pedia-
trici periodici per i bambini che

stanno cominciando a dare i loro
frutti».

] puccolo tornera a vedere be-

ne?
«Per ora ha cinque decimi di vista,
prima dell’operazione ne aveva so-
lo due. Ora dovra sottoporsi alla ria-
bilitazione e migliorera ancora, poi
comincera ad indossare gli occhia-
li: magari non avra mai una vista
da aquila, ma sara semplicemente
un piccolo presbite: niente di gra-
ve».

Come ha reagito il bambino
dopo I'operazione?
«Molto positivamente. Sta gia be-
ne. Un momento particolarmente
commovente ¢ stato vederlo gioca-
re: 1 suoi genitori ci hanno detto
che prima non giocava mai».
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