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IL PRONTO SOCCORSO PER L’OTITE

RISCHI CARDIACI

ACIDITÀ EMATICA

GINSENG E ZENZERO PER MIGLIORARE
LE PRESTAZIONI SESSUALI IL DESTINO NATURALE

DELLE ERNIE DISCALI

IL MASSAGGIO COME
VEICOLO DI EMOZIONI
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In estate spesso si avverto-
no dolori alle orecchie che
in gergo medico è definita
otite. Sovente l’otite colpi-
sce i bambini e in alcuni ca-
si se l’intervento non è tem-
pestivo, questi provano do-
lori fortissimi. 

L’acqua di mare o di pisci-
na ne è spesso la causa, de-
terminando un’infiamma-
zione dell’orecchio interno e
medio. 
Ai primi sintomi si può ri-
correre all’olio d’iperico, re-
peribile facilmente nelle er-

boristerie. Le proprietà del-
l’iperico sono disinfettanti,
cicatrizzante e antinfiamma-
torio. Con l’applicazione di
due gocce di olio d’iperico
per tre volte il giorno, si ot-
tengono rapidi migliora-
menti sintomatici.

Osteopatia e Business network, cosa
hanno in comune?
Due tematiche queste, apparentemente
inconciliabili, in realtà esse possono in-
tegrarsi  ed interagire.
Al workshop del 28 luglio 2011 or-
ganizzato da Studio Kinesys  olistic
and wellness center , in collaborazio-
ne con il web engeneering  Salva-
tore Coda, si sono esposti  tali possi-
bili interazioni e non solo. Il traffico nel
web conta ben 25 milioni di utenti e l’in-
cremento è continuo, così come le stati-
stiche dimostrano. L’osteopatia può e de-
ve sfruttare questa immensa vetrina di
visibilità.
Di contro, la rete web ha insito in sé il
problema della veridicità circa il conte-
nuto del messaggio esposto e chi lo
espone. I contenuti sul web sono ricchi:
video, documenti, immagini  che pur-
troppo non forniscono garanzie solide
all’utente riguardanti la preparazione e
la professionalità dell’ operatore, l’ ap-
partenenza ad un registro, il percorso
formativo universitario e post graduate.
Ecco dunque un secondo collegamento
tra web marketing ed osteopatia, forni-
re indicazioni limpide e professionali  a
cui legarne di altre inerenti gli scopi, le
indicazioni e la ricerca scientifica in am-
bito osteopatico. L’osteopatia nasce in
America oltre 150 anni fa e sebbene ab-
bia avuto un notevole incremento circa
la  visibilità e l’indicazione terapeutiche,
ancora pochi ne conoscono l’ effettiva
potenzialità.
Sulla scia dell’informazione e della cul-
tura, meritano di essere segnalati  le
“giornate del sapere olistico” in
programmazione per l’anno 2011-2012
a Cava de’Tirreni. L’iniziativa congres-
suale, promossa ed organizzata da Stu-
dio Kinesys, tratterà diversi argomen-
ti meritevoli di interesse. Le giornate del
sapere olistico vogliono essere un viag-
gio culturale all’interno del quale si sa-
rà introdotti nel mondo delle biodisci-
pline e non solo, per una comune con-
divisione del messaggio scientifico cui
apportano le medicine complementari.
All’interno del notiziario sono segnala-
te i temi e le date delle giornate con-
gressuali. Per informazioni ulteriori ine-
renti la programmazione e la relativa
preiscrizione si può visitare il sito
www.cinesiologia.it.

Editoriale 
di Ranieri Matonti

Il pronto soccorso per l’otite
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Rischi cardiaci in seguito ad uso oc-
casionale e prolungato di antin-
fiammatori non steroidei (FANS)
I farmaci antinfiammatori non steroi-
dei (FANS) sebbene siano composti da
un gruppo di composti chimici etero-
genei, agiscono con modalità similari
dopo la loro somministrazione. Il ricor-
so frequente ai  Fans in genere è indi-
cativo di disturbi flogistici di fondo e
non solo;  infatti oltre all’azione antin-
fiammatoria essi svolgono attività anal-
gesica su numerose malattie del siste-
ma muscolo-scheletrico acute e patolo-
gie croniche quali osteoartrite, artrite
reumatoide. Posseggono inoltre
un’azione antipiretica. 
Uno studio (1) recente condotto in Da-
nimarca su larga scala ha indicato che
i FANS aumentano il rischio di patolo-
gie cardiache anche tra individui rela-
tivamente giovani e che li assumono  in
modo occasionale per ridurre il dolore.

I ricercatori sono riusciti a mettere in
relazione dei dati amministrativi nazio-
nali e documenti sulla salute degli in-
dividui per studiare il rischio cardiova-
scolare correlato ai FANS tra membri
della popolazione generale danese a
cui erano stati prescritti FANS dal 1997
al 2005. Il farmaco più sicuro in termi-
ni di rischi cardiovascolari è risultato es-
sere il naproxen. Un medesimo studio
italiano,  apparso  su Archives of Inter-
nal Medicine  (2) nel 2010, ha eviden-
ziato una associazione tra assunzione
di Fans e farmaci antinfiammatori ste-
roidei (Fas) con una accresciuto rischio
di fibrillazione atriale (Fa) cronica. Lo
studio è stato condotto da Raffaele De
Caterina, Ana Ruigómez e Luís Alber-
to García Rodríguez, appartenenti al-
l’istituto di Cardiologia dell’ospedale
SS. Annunziata di Chieti. I ricercatori
abruzzesi hanno inizialmente identifi-
cato in un database britannico di cure
primarie, un elenco di pazienti di età
compresa tra 40 e 89 anni, con una pri-
ma diagnosi di fibrillazione atriale nel
1996. Successivamente a questi è stata
diagnosticata fibrillazione atriale pa-
rossistica oppure cronica. Dopo la vali-
dazione della diagnosi, ottenuta dai lo-
ro medici di base, è stato confermato

che 1.035 pazienti avevano una Fibril-
lazione atriale cronica e 525 una Fibril-
lazione atriale parossistica. Due analisi
separate caso-controllo hanno quindi
stimato il rischio di comparsa per la pri-
ma volta di Fa cronica e parossistica tra
gli utilizzatori di Fas e Fans. È stata co-
sì riscontrato l’associazione, preceden-
temente riportata, tra uso corrente di
Fas e Fa cronica (Rapporto di tassi = Rr:
2,49). Inoltre si è visto che anche l’uti-
lizzo di Fans era associato a un rischio
maggiore di Fa cronica (Rr: 1,44) e che
tale rischio risultava ulteriormente au-
mentato in chi faceva uso dei farmaci
per lungo tempo, ovvero con una du-
rata di trattamento superiore ad un an-
no (Rr: 1,80). Gli autori infine, eviden-
ziano che la crescita del rischio di Fa
cronica non ha potuto trovare spiega-
zione in base alla comparsa di scom-
penso cardiaco e che l’uso dei Fans non
era associato a Fa parossistica. 
I due studi citati devono indurre ad
una seria riflessione circa l’ uso errato
e continuativo dei  FANS considerando
che essi, sono tra i farmaci maggior-
mente utilizzati-abusati per la terapia
del dolore e per l’autoterapia. Insieme
all’aspirina su scala mondiale, oltre 30
milioni di persone nel mondo fanno ri-
corso quotidianamente a questa classe
di farmaci. Di questi, almeno il 50% è
costituito da individui di età superiore
a 60 anni. A questi numeri si associa-
no le ben note controindicazioni con
le quali i consumatori devono fare i
conti. Al ben consolidato e conosciuto
rapporto causa-effetto tra l’ uso di Fans
e le comuni reazioni avverse a carico
dell’apparato digerente, bruciori gastri-
ci, rischio di emorragie gastrointestina-
li, diarrea e se l'uso diventa abituale o
prolungato si rischia di incorrere in ul-
cere della mucosa gastrointestinale,
nausea, vomito, danni epatici e renali.
Alle soprascritte controindicazioni, va
aggiunto il rischio di sviluppare fibril-
lazione atriale cronica. 
1-Back Letter, 2010
2-(Archives of Internal Medicine,
2010; 170(16):1450-5)
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Il calcio (CA) è un minera-
le diffuso e abbondante
in natura; la crosta terre-
stre ad esempio, ha
un’elevata concentrazio-
ne di questo minerale al
pari delle ossa umane, le
quali ne contengono il
98% di quello presente
nel corpo. E’ un minerale
che partecipa non solo al-
la formazione delle ossa
(per tal motivo, i pediatri
prescrivono in via precau-
zionale, un’integrazione
alimentare a neonati e
bambini) ma anche dei
denti, alla coagulazione
del sangue e alla trasmis-
sione degli impulsi nervo-
si, nonché alla contrazio-
ne muscolare e conduzio-
ne elettrica nel cuore. 
Il calcio è presente mag-
giormente in alimenti di

origine animale dunque,
latte, formaggi, salumi,
carni e per tale ragione
questi sono i cibi consi-
gliati a chi necessita una
quota addizionale del mi-
nerale. Si pensi alle don-
ne in premenopausa o nei
casi di osteopenìa (ridu-
zione fisiologica della
massa ossea) oppure mar-
catamente patologico co-
me nell’osteoporosi.  Sep-
pur sia corretto integrare
con l’alimentazione una
quota maggiore di calcio,
bisogna prestare atten-
zione a un fenomeno fi-
siologico biochimico che,
se trascurato può indebo-
lire le ossa anziché rinfor-
zarlo. Tutti i cibi sopra
menzionati, creano un
ambiente ematico acido e
ciò deve essere immedia-

tamente combattuto dal-
l’organismo in quanto, il
range entro cui il PH ema-
tico deve mantenersi è
estremamente stretto (PH
ematico 7,40>7,60). Perciò
dovendo combattere l’aci-
dità ematica, l’organismo,
per l’effetto dei sistemi
tampone, preleva dalle
ossa il calcio e lo rilascia
in circolo. Se il fenomeno
continua nel tempo ecco
che il serbatoio umano di
calcio, le ossa, tenderan-
no a indebolirsi riducen-
do la propria massa. Mol-
ti nutrizionisti consigliano
di mangiare formaggi fre-
schi e magri come ricotta,
mozzarella, caprino e co-
munque per non più di
due volte la settimana,
anche in presenza di
osteoporosi.

Uno studio condotto da
Massimo Marcone, del-
l'Università di Guelph, in
Canada ed apparso sul-
l’espresso in data 09 ago-
sto 2011, ha dimostrato le
proprietà tonificanti del
ginseng e dello zenzero
per l’incremento delle pre-
stazioni sessuali. Partendo
dalla revisione di centina-
ia di studi pubblicati negli
ultimi anni circa gli alimen-
ti o le spezie che da tem-
po si vocifera debbano au-
mentare il desiderio, il ri-

cercatore ha dimostrato es-
sere imbattibili allo scopo,
il ginseng e lo zafferano.
Tra gli alimenti segue a
ruota il cioccolato, che
contiene anche feniletila-
mina, una sostanza che
può aumentare la seroto-
nina e le endorfine nel cer-
vello. 
Lo studio evidenzia e
conferma come l'alcol
abbia invece un effetto
controproducente sul
piacere e sulle prestazio-
ni sessuali.
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Acidità ematica: come si indeboliscono le ossa

Ginseng e zenzero 
per migliorare 
le prestazioni sessuali
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Il destino naturale delle ernie discali
Capita di ascoltare molti pa-
zienti con esperienza prece-
dente d’ernia discale i qua-
li, hanno la convinzione fer-
rea della presenza perenne
della stessa. E’ anche vero,
che tale convinzione è radi-
cata e quindi trasmessa ai
propri pazienti da alcuni
medici.
Perciò mi è comune, ritro-
varmi persone in studio con
lombalgia ad esempio, i
quali attribuiscono la stessa
all’ernia comparsa anni pri-
ma.
In passato, non essendo di-
sponibili gli esami strumen-
tali d’imaging, si credeva
che l’ernia del disco una
volta apparsa, fosse perma-
nente. Recenti ricerche tut-
tavia, compiute con riso-
nanze magnetiche (RMN-
foto1) e tomografie assiali
computerizzate (TAC-foto
2) hanno dimostrato che ciò
non è per niente vero. Tali
studi, infatti, rilevano che le
ernie, sia cervicali sia lom-
bari, non solo mostrano di-
mensioni ridotte dopo un
periodo di trattamento ma
in molti casi regrediscono e
non sono più visibili nelle
immagini radiografiche do-
po il trattamento. In tal mo-
do, prendendo in conside-
razione esami radiografici
pre e post trattamento Mo-
chida e colleghi, hanno ri-
levato come le ernie cervi-
cali (CHD) e lombari (LHD)
abbiano un decorso di re-
cupero, in media nell’arco
di tre mesi.
Nel caso di ernie discali cer-
vicali (CHD) questo studio
ha dimostrato che nel 40%
dei casi era presente una ri-
duzione di dimensione o
una regressione, del nucleo
polposo erniato, mentre nel
caso di ernia lombare (LHD)
si è rilevato una riduzione
dell’ernia in circa il 60% dei
casi. I ricercatori hanno an-
che dimostrato che maggio-
re era la grandezza dell’er-
nia o della protrusione e
maggiore era la capacità di
riduzione della stessa. A
conclusione dello studio, i
ricercatori ne hanno dedot-
to che la riduzione o il rias-
sorbimento dell’ernia, di-
penda sia dalla taglia sia
dalla posizione e dalla fase

in cui si trovi il paziente.
E’ apparso anche evidente
nello studio, come le ernie
rispondessero meglio al
trattamento se lo stesso fos-
se stato attuato all’inizio
della comparsa della lesio-
ne anatomica, con risultati
migliori per quelle laterali
contenute, rispetto a quel-
le più piccole oppure sotto
legamentose. La maggior
parte dei pazienti nello stu-
dio di Mochida ha ottenu-
to un beneficio clinico, in-
dipendentemente dai risul-
tati radiologici post tratta-
mento.
Sempre Mochida in un al-
tro studio ha dimostrato la
presenza di cellule macro-
fage (cellule spazzine) nel-
le ernie asportate chirurgi-
camente, oltre all’evidente
formazione di una nuova
vascolarizzazione. Questo
è interpretato dal ricerca-
tore, come la dimostrazio-
ne del fatto che vi sia
un’azione di digestione fa-
gocitica, responsabile della
diminuzione di taglia del-
l’ernia. Per cui le cellule fa-
gocitarie attaccano i fram-
menti di disco espulsi, visti
come fossero dei corpi
estranei. 
Ricerche immunologiche e
chimiche sono in corso per
capire la patofisiologia di
tale riduzione. Successivi
studi effettuati da altri ri-
cercatori, concordano con
quanto affermato da Mo-
chida. E’ il caso dello stu-
dio di ricerca sulle LHD di
Bozzao e colleghi, i quali
dimostrano che il 63% dei
pazienti trattati in modo

conservativo con epidurali,
farmaci ecc. hanno ottenu-
to un riassorbimento del-
l’ernia nelle immagini di
controllo. Altro studio sulle
LDH di Ellemberg e altri,
evidenziano nel loro studio
che pazienti affetti da radi-
colopatia, rilevata median-
te esami radiografici e mie-
lografie, hanno mostrato ri-
duzioni delle ernie in 78%
dei casi.
Matsubara dimostra che

pazienti trattati medical-
mente con farmaci, fisiote-
rapia, trazioni e iniezioni di
steroidi epidurali, mostrano
segni di riduzione nel 60%
dei casi.
E’ interessante operare una
seria riflessione, circa le
straordinarie capacità di re-
cupero dell’organismo,
nonché dell’aggressione
che avvolte esso subisce con
trattamenti farmacologici.
Leggendo le conclusioni di
un interessante studio ef-
fettuato da chiropratici ed
esposto nelle righe succes-
sive, la riflessione che invi-
to a compiere è supportata
da questa domanda: l’abu-
so di farmaci e il trattamen-
to standard medico- farma-
cologico trovano giustifica-
zione? E’ giusto ignorare le
capacità auto- correttive e i
tempi dell’organismo, anzi-
ché supportarli con metodi-
che non aggressive? 
Una delle poche ricerche
chiropratiche (si ravvede la
necessità d’ulteriori studi, in
tal senso) ha utilizzato riso-
nanze magnetiche quale
metodica di confronto.
Questa ricerca, pubblicata

successivamente in uno stu-
dio, è stata compiuta su un
campione di 27 pazienti,
(campione esiguo) afflitti
sia da CDH o LDH. Nel 63%
dei casi, come dimostrano
le immagini pre e post trat-
tamento, era presente una
riduzione o completa remis-
sione dell’ernia dopo i trat-
tamenti chiropratici. L’80%
dei pazienti in questo stu-
dio presentava un notevole
miglioramento clinico.
Il solo trattamento chiro-
pratico si è dimostrato po-
sitivo non solo a livello cli-
nico ma anche a livello
anatomico e radiografico.
Cassidy e altri, in una ri-
cerca sugli effetti dell’ag-
giustamento chiropratico
in posizione laterale su
comprovate ernie, hanno
rilevato che 13 pazienti su
14 hanno ottenuto buoni
risultati clinici. Di quei 13,
circa la metà presentava di-
minuzione della taglia del-
l’ernia nelle tomografie di
controllo.
Questi studi e mi riferisco in
particolare agli ultimi due,
dovrebbero comportare
una virata da parte del trat-
tamento medico- farmaco-
logico, troppo spesso stan-
dardizzato e orientato alla
somministrazione di farma-
ci in quantità eccessive.
Ulteriore consapevolezza,
circa la validità terapeutica
di metodiche non mediche
(osteopatia e chiropratica in
primis) dovrebbe essere uti-
lizzate in campo sanitario,
evitando l’ideologia estre-
mista secondo cui, il tratta-
mento medico è la panacea
universale.
Non è così e gli studi a te-
stimonianza di ciò ve ne so-
no. 
Non fosse altro, per i casi
clinici risolti i quali arrivano
negli studi di professionisti
preparati nell’arte e nella
scienza manuale. 
Mochida c’indica anche i
possibili meccanismi fisiolo-
gici cui l’organismo pone in
essere per auto-ripararsi. 
Credo, siano meccanismi
che debbano essere aiutati,
supportati e non sopraffat-
ti con l’abuso chimico, orte-
sico o peggio ancora con la
faciloneria chirurgica.

Ernia discale di L5-S1
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Il bisogno di essere in con-
tatto è una necessità pri-
mordiale, connaturata alla
stessa essenza dell’uomo. Il
contatto è un gesto di
amore, di affetto. Basta
pensare che la sua privazio-
ne nei bimbi, comporti se-
rissimi problematiche rela-
zionali e psicologiche così
come più ricerche psico-pe-
dagogiche hanno mostrato
negli anni. Essere toccati
dunque è una faccenda
molto delicata. 
Il massaggio è un’arte te-
rapeutica in primis e in se-
conda battuta una pratica
manuale che si serve della
tecnica per veicolare be-
nessere, salute e rilassa-
mento. Ritengo essenziale
comprendere come la defi-
nizione personale di “arte
terapeutica”, sia fonda-
mentale poiché fortemen-
te intrisa di connotazioni
emotive. L’arte sta nella ca-
pacità, nella sensibilità da
parte dell’operatore di riu-
scire a veicolare verso
l’utente delle sensazioni di

amore, di rispetto, di pre-
sa in carico e di cura; sen-
za peraltro ritrovarsi a po-
steriori “scarico, stanco o
senza vitalità”. Diverse so-
no i rimedi adottati per
non farsi “risucchiare”
l’energia dall’utente, nelle
terapie energetiche molti
seguono la legge di com-
pensazione: si prende
energia dall’utente che de-
ve scaricare e si da a chi è
debole. 
Attraverso le mani del-
l’operatore deve avvenire
l’alchimia delle emozioni.
In ogni sua diversa espres-
sione e modo, il massaggio
deve trasportare con sé
delle sensazioni e renderle
manualità corporea. L’ope-
ratore deve esercitare
un’altra arte, quella del
controllo elastico e del-
l’eventuale gestione di rea-
zioni emotive da parte del
cliente. Nello scambio che
si pone in essere, il dare-
avere, non deve trovare
spazio la sopraffazione del
terapeuta rispetto a ciò che

emerge dall’utente né tan-
to meno veicolare su que-
st’ultimo messaggi simil
materni. Il contatto richia-
ma il primo rapporto con
la madre e per diverse ra-
gioni esso può risvegliarsi
all’interno di una seduta
determinando delle dina-
mica che devono necessa-
riamente essere governate. 
Il massaggio, così eseguito
acquista quella peculiarità
terapeutica che gli è pro-
pria e cioè di trattamento
di stati profondi dell’esse-
re attraverso una relazio-
nale tattile. In ogni tempo
e in ogni scuola di pensie-
ro si è insegnato ciò. Me-
todiche tipo lo shiatsu o
l’ayurveda esaltano e cura-
no maggiormente l’avvici-
namento al cliente, vi è
molto rigore e rispetto nel-
l’entrare in contatto con
esso. La cute è l’organo di
separazione del nostro
mondo interno con l’ester-
no; una barriera semiper-
meabile che rappresenta
uno spazio molto intimo

ove l’accesso è limitato.
Inoltre di sotto la cute vi è
una seconda barriera, uno
scudo costituito dalla mu-
scolatura la quale, così co-
me insegna la psicosomati-
ca, si plasma e si adatta in
relazione al nostro vissuto.
Queste informazioni devo-
no essere tenute sempre in
considerazione dall’opera-
tore, esso deve sviluppare
una sensibilità che lo con-
duca a svolgere in ogni suo
massaggio, un rituale fatto
di decifrazione di messag-
gi, verbali e non e di rispet-
to verso l’unità corpo poi-
ché scrigno e protettore di
un vissuto. Affinché questi
messaggi informazionali
arrivino all’operatore, egli
deve trovarsi in una fase di
ascolto. Vi è sempre uno
scambio informazionale tra
operatore e utente che va
ben oltre la tecnica manua-
le e che determina un sot-
tile linguaggio cui prestare
estrema attenzione pena
l’apertura di voragini nelle
difese corporee. 

Il massaggio come veicolo di emozioni
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