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Forlì

 
FORLÌ 
Giovedì 9 gennaio i ginecolo-
gi, le ostetriche, gli anestesisti 
e i pediatri dell’ospedale “Mor-
gagni Pierantoni” di Forlì, 
aspettano le future mamme e i 
futuri papà per il primo appun-
tamento mensile di “Nascere a 
Forlì” del 2025 in cui verrà 
trattato il tema del parto, del 

parto in analgesia epidurale e 
della permanenza della donna 
in ospedale. L’incontro si terrà 
alle 11, nella Sala riunioni al 
terzo piano del padiglione Val-
salva dell’ospedale “Morgagni-
Pierantoni”. Per informazioni: 
0543.731770 (tutti i giorni 
dalle 15 alle 20), oppure e- 
mail ambulatorioostetri-
cia.fo@auslromagna.it.

“Nascere a Forlì”,  i sanitari 
incontrano i futuri genitori

 
FORLÌ 
Si sono aperte le iscrizioni al 
corso di scrittura che l’autrice 
forlivese Gabriella Maldini pro-
pone insieme alla nuova asso-
ciazione “Punto Zero”. Quattro 
appuntamenti di due ore ciascu-

no che si terranno il lunedì alle  
17, a partire dal 27 gennaio, ne-
gli spazi della associazione, in 
viale Risorgimento, 240. Per in-
formazioni e prenotazioni: 
375.8499449. «L’obiettivo del 
corso non è scrivere un libro – 
racconta Maldini –, ma riporta-
re la scrittura nella nostra vita 
quotidiana. Perché scrivere, ri-
gorosamente con carta e penna 
o matita, è un gesto di lentezza 
e di profondità di cui abbiamo 
bisogno, per bilanciare la velo-
cità e la superficialità che ormai 
dominano in questa società».

Iscrizioni 
al corso 
di scrittura

 
FORLÌ 
L’Ordine provinciale dei me-
dici veterinari di Forlì-Cese-
na ha un nuovo consiglio di-
rettivo per il quadriennio 
2025-28. E’ composto da 
professionisti impegnati nel-
le diverse discipline della 
medicina veterinaria. Il pre-
sidente è Claudio Romboli, 
direttore di Sanità animale 
dell’Ausl Romagna.  La vice-
presidente è Lidia Soldati, 
collaboratrice in una clinica 
veterinaria. Il segretario è 
Devis Ungheri, impegnato 
nel settore alimentare  e del-
la mangimistica. Paolo Cap-
puccio è il tesoriere, lavora 
per una importante filiera 
avicola.  

Il nuovo consiglio dell’Ordine dei medici veterinari

Ordine dei medici veterinari 
È stato eletto il nuovo consiglio
Il presidente è Claudio 
Romboli, direttore  
di Sanità animale 
dell’Ausl Romagna

Sono consiglieri Caterina 
Lupini, docente universitaria 
di UniBo, Gianluca Ferlazzo, 
libero professionista degli 
animali da compagnia, e 
Massimo Saviotti, veterina-
rio Ausl impegnato nel setto-
re avicolo. 

Questo consiglio, eletto 
con una vastissima maggio-

ranza, si è già insediato ed 
è al lavoro negli ambiti di 
competenza: la formazio-
ne, il rapporto con le istitu-
zioni del territorio, la pro-
mozione della salute e del 
benessere degli animali, la 
tutela  della professione se-
condo il codice deontologi-
co e l’azione disciplinare.

«Aumentano i pazienti con malattie renali 
Attenzione a stili di vita e prevenzione»

 
FORLÌ 
GAVINO CAU 
Tra i nuovi direttori di struttura 
complessa nominati dall’Ausl 
Romagna, c’è anche Vittorio Al-
bertazzi, che guida l’unità ope-
rativa  di Nefrologia e Dialisi di 
Forlì e Cesena. Incarico impor-
tante per il 45enne nato a Chie-
ti, anche in virtù dell’aumento 
di persone affette da queste pa-
tologie. 

Dottore, lei arriva dall’ospedale 
“Guglielmo da Saliceto” di Pia-
cenza, che Unità ha trovato in 
provincia di Forlì-Cesena? 
«La mia prima impressione sia 
per il “Morgagni Pierantoni” di 
Forlì, sia per il “Bufalini” di Ce-
sena  è ottima, ho trovato orga-
nizzazione, alta professionalità 
e soprattutto  grande attenzione 
verso i pazienti. Dico questo per-
chè per quanto riguarda i miei 
pazienti nefropatici ho avuto un 
grande aiuto, anche da parte 
della Direzione, visto che pur-
troppo a Forlì abbiamo avuto un 
aumento dei pazienti dializzati, 
per cui non abbiamo tanti spazi 
per fare la dialisi, tanto è vero 
che stiamo svolgendo il tratta-
mento dialistico in ben tre turni, 
mattina, pomeriggio e sera. So-
no in cantiere un ampliamento 
dei posti della dialisi e un am-
modernamento delle apparec-

L’INTERVISTA 
VITTORIO ALBERTAZZI /  DIRETTORE DI NEFROLOGIA E DIALISI

«Oggi siamo impegnati  in tre turni giornalieri, vogliamo incrementare le postazioni 
Abbiamo un elevato numero di persone con patologie rare e genetiche, anche giovani»

chiature per produrre il liquido 
in dialisi a partire dall’acqua». 

Di quanti pazienti parliamo tra 
Forlì e Cesena? 
«A Forlì l’anno scorso avevamo 
118 pazienti in emodialisi, 
quest’anno sono cresciuti a 140. 
A Cesena invece è rimasta stabi-
le la cifra di 170 pazienti» 

Di cosa si occupa la sua Unità 
operativa? 
«Nei nostri reparti di Forlì e Ce-
sena curiamo le malattie renali 
sia acute che croniche, sia primi-
tive che secondarie e soprattut-
to riusciamo a seguire il pazien-
te in tutte le fasi della malattia, 
vale a dire dalla prevenzione al-
la diagnosi, spesso utilizzando 
tecniche importanti come ad 
esempio l’esecuzione di una 
biopsia renale, poi durante la 
malattia, anche nelle fasi più 
avanzate cerchiamo di rallenta-
re la malattia renale cronica che 
poi sfocerà nella dialisi. Ci occu-
piamo del trattamento renale 
sostituivo quando il paziente  
raggiunge una insufficienza re-
nale terminale, sia attraverso 
l’emodialisi extracorporea che 
attraverso la dialisi peritoneale. 
Inoltre i pazienti dializzati li 
mettiamo in lista per il trapian-
to renale e seguiamo coloro che 
hanno fatto un trapianto in un 
centro regionale o nazionale. 

Il direttore Vittorio Albertazzi

Altra cosa che tengo a sottoli-
neare è che abbiamo un elevato 
numero di pazienti che sono af-
fetti da malattie renali rare e ge-
netiche, come rene policistico, 
malattia di Fabry con vasculiti, 
amiloidosi, sindrome di Alport, 
che sono patologie rare che pur-
troppo colpiscono la popolazio-
ne, spesso anche giovane» 

Quali possono le cause dell’au-
mento dei pazienti? 
«I pazienti con malattia renale 
cronica sono in aumento in tut-
to il mondo, si stima che il 10% 
della popolazione mondiale  sia 
affetta da una malattia renale, 
questo a causa dell’invecchia-
mento della popolazione e per-
chè i fattori di rischio più impor-
tanti non sempre riusciamo a 
controllarli, parlo di ipertensio-
ne, obesità, diabete, il fumo, la 
mancanza di esercizio fisico, 
che spesso fanno parte del no-
stro stile di vita. Le malattie re-
nali oggi sono l’ottava causa di 
morte nel mondo e si stima che 
diventeranno la quinta. Tra l’al-
tro il fatto di avere una malattia 
renale cronica è uno stimolo per 
una patologia cardiovascolare, 
infarto o ictus». 

Esistono casi tra i giovani? 
«Parlo di malattie genetiche che 
possono manifestarsi anche tra 
chi ha 20, 30 o 40 anni e che 

quindi deve essere sottoposto a 
dialisi». 

In questi casi che importanza ha 
la prevenzione? 
«Decisiva. Se pensiamo ai reni 
come dei killer silenziosi, per-
chè purtroppo almeno  fino alle 
fasi finali, è una malattia asinto-
matica o poco sintomatica, il pa-
ziente lamenta un po’ di astenia, 
rallentamento delle performan-
ce, lieve riduzione dell’appetito, 
peggiore controllo della pressio-
ne. Se non si cerca di capire co-
me è la situazione dei reni  ci tro-
viamo pazienti che arrivano alla 
nostra attenzione in uno stato 
terminale. Per questo è impor-

tante la prevenzione: un corret-
to stile di vita, controllare perio-
dicamente il livello di zucchero 
nel sangue, la pressione, fare 
una dieta sana, iposodica se il 
paziente è iperteso, un adegua-
to apporto di acqua e liquidi, 
evitare il fumo, ricordarsi di as-
sumere farmaci solo sotto  il 
controllo medico perchè ad 
esempio gli antinfiammatori 
possono essere tossici per i reni, 
fare esami specifici per valutare 
la condizione renale». 

La situazione dei trapianti? 
«I dati del trapianto renale sono 
buoni in Italia, il problema non 
è l’immissione in lista, ma le do-
nazioni che sono l’elemento che 
rallenta l’attività. E’ per questo 
che noi spingiamo per il trapian-
to da vivente, grazie a un paren-
te che può donare il rene, anco-
ra meglio se prima che il pazien-
te sia entrato in dialisi». 

E’ possibile aumentare la terapia 
domiciliare, vista la carenza di po-
stazioni? 
«E’ uno dei miei obiettivi. Cer-
cherò di aumentare la dialisi do-
miciliare, sia sfruttando la diali-
si perineale sia la emodialisi che 
può essere fatta a domicilio. 
Questo aumenterebbe anche la 
qualità della vita del paziente 
che non dovrebbe venire tre vol-
te in ospedale».


