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IL REFLUSSO
GASTROESOFAGEO

Gentile dottore, nostro fi-
glio di sei mesi soffre di re-
flusso gastroesofageo il
bimbo cresce bene tanto
che il pediatra ci ha sconsi-
gliato di sottoporlo a esami
invasivi, prescrivendo uno
sciroppo; il disturbo che si
manifesta soltanto di
giorno (la notte il bambino
dorme tranquillo) & sem-
pre presente nonostante i
4 mesidi cura. In genere
quanto dura il reflusso?
Che cosa ci consiglia?
LETTERA FIRMATA e-mail

Per reflusso gastroesofageo
st intende la sintomatologia
collegata alla risalita di con-
tenuto dello stomaco in eso-
fago durante il pasto o nella

successiva digestione, cau-
sata da una non perfetta “te-
nuta” dello sfintere esofageo,
una vera e propria “serra-
tura”che taloranon
“chiude” bene quando la sto-
maco inizia a digerire. Tale
risalita pud comportare due
situazioni ben distinte: una
“malattia da reflusso ga-
stroesofageo” allorquando
disturbi sono tali da provo-
care rallentamento della
crescita e sintomi a carico
anche di altri apparati come
guello respiratorio (tosse
stizzosa, laringospasmo e
anche asma) e un pitt “nor-
male” quadro di disturbi as-
pecifict, pit: banali e non im-
pattanti sulla crescita come
pianto,irritabilita,talora dif-
ficolta ad alimentarsi e ri-
gurgiti che provocano, a
contatto con una mucosa,

quella esofagea, non costru-
ita per venire a contatto con
l'acido gastrico, i sintomi di
cui sopra. Nel primo caso é
necessaria una diagnosi pre-
cisa anche con indicazione al
ricovero e eventuali provve-
dimenti terapeutici anche
complessi; nel secondo in-
vece, ben pitl frequente, con-
siderando l'evoluzione verso
la guarigione spontanea del
guadro clinico, ci si limita a
controlli rawicinati della
crescita, a provvedimenti
“posturali” ed eventual-
mente farmacologici. I prov-
vedimenti posturali consi-
stono nel tenere molto diritto
il bambino durante il pasto e
alla fine dello stesso, consen-
tendogli cosi una progres-
sione del cibo pit agevole,
fino al farlo dormire un po-
chino sollevato per evitare i

vomiti notturni. Del resto il
fatto che di notte il bambino
non ha problemi, testimonia
che probabilmente solo i
cambiamenti di posizione
diurni sono alla base della
sintomatologia. Utile é
anche l'ispessimento det
pasti con l'aggiunta di pro-
dotti dietetici particolari,
nonché l'introduzione
dell'uso del cucchiaino che
“costringe” il bambino a
mangiare pitl lentamente e,
appunto, cibi semisolidi an-
ziché solo liguidi come nel
periodo della lattazione,sa
con latte materno o formu-
lato.

L'uso di farmaci anche in
questa situazione é da valu-

tarsi caso per caso in base ai

sintomi e al bilancio fra effi-
cacia e eventuali effetti av-
versi degli stesst.
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Questa rubrica & anche nel pro-
gramma radiofonico News Joc-
key ogni luned: matting e nei po-
merigg di mercoledi e venerdi
su Radio 19

ILRAPPORTO

CONIL PEDIATRA

Il pediatra di famiglia deve
visitare su appuntamento
o l'accesso deve essere li-
bero ?
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Premettendo che é impossi-
bile e non conveniente che
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l'attivita del medico in gene-
rale (e del pediatra nella spe-
cifica domanda) sia “nor-
mata”in tutto e per tutto da
accordi professionali, in

guanto il nostro, a mio dire, é

un mestiere che comporta
aspetti deontologici partico-
lari, Uattuale Convenzione
Nazionale riporta l'invito
delle Amministrazioni cen-
trali a fare in modo che il pe-
diatra di famiglia organizzi
la propria attivita ambula-
toriale su appuntamento per
rendere la stessa compati-
bile con le caratteristiche
proprie delle visite, spesso
dovute a patologie intercor-
renti ma anche a visite di
prevenzione come i bilanci di
salute che richiedono tempi
non proprio brevi, specie se
riguardano i primi anni di
vita del bambino.
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CATTIVE ABITUDINI

L’USO CORRETTO
DEL CELLULARE

UNA RECENTE indagine hadimostrato che
rispondere aunachiamata al cellulare o digi-
tareunsmse pericoloso perchiguida: itempi
di reazione di un gi se distratto daun
cellulare alla guida, & come quella di un set-
tantenne. Anche I'uso delle cuffie non abbat-
bellnschndlmadenumquanbolamentee
distratta dalla conversazione o dalla digita-
zione di un messaggio. I teenager rischiano
quattro volte di pi di un adulto di subire
un'infrazionedilegge mala “colpa” spessori-
siede nella loro mancata educazione, E con-
veniente non insistere sui possibili danni da
incidente, spesso interpretati dai giovani co-
me un qualcosa che capita sempre agli altri,
masui ieducativicomeil convincer-
li che'uso del cellulare variservatopersitua-
zioni di emergenza. Soprattutto dando
Pesempio fin da quando il bambino & piccolo.



