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Alzheimer: bisogna imparare il modo di gestirla 
 

La maggior parte delle demenze è progressiva, ma è possibile 
agire per migliorare in misura considerevole la qualità di vita 
del paziente e della sua famiglia e, anche, tentare di rallentare 
l'evoluzione del deficit cognitivo. 
Interventi di tipo psico-sociale ed un aiuto ragionato alle 
famiglie (ascolto, dialogo e scambio di informazioni) possono 
fare molto in questo senso. Bisogna, dunque, imparare a 
gestire l'Alzheimer come tutte le patologie croniche, più 
ancora che tentare di curarla. Per questo occorre un nuovo 
modello organizzativo della Sanità, centrato sul territorio, sul 
medico curante e sul no-profit. Per il resto, la diagnosi 
precoce resta il solo strumento in mano al terapeuta per 
tentare di prolungare l'autonomia del paziente  che soffre di 
questa malattia. 
La malattia di Alzheimer è una di quelle che sconfiggono il 
medico, quindi più che curare un ammalato di Alzheimer 
bisogna attrezzarsi per prendersene cura. 
I costi sociali, economici e psicologici di questa malattia 
vanno, infatti, ben al di là di quelli sanitari. Si tratta di una 
malattia che pesa quasi esclusivamente sulle spalle delle 
famiglie e che arriva a costare, letteralmente, fino a tre-quattro 
milioni delle vecchie lire al mese soltanto per la gestione 
quotidiana. Non tutti sono al corrente di questa realtà. Anzi, 
secondo una recente indagine condotta nel territorio italiano, 
vi è una grande distanza nella percezione del peso da 
sopportare per gestire la malattia tra chi vive l'esperienza di 
assistere un ammalato del morbo del “lungo addio” ed il 
campione globale. 
Dal punto di vista medico è superata la vecchia concezione 
che schematizzava la gestione di questa malattia in una prima 
fase di diagnosi devoluta al neurologo, una seconda allo 
psichiatra (problemi comportamentali) ed una terza al geriatra 
(istituzionalizzazione). Oggi si tende a creare gruppi costituiti 
da specialisti provenienti dalle varie specialità interessate alla 
malattia (medici, psicologi, animatori, musicoterapeuti, 
operatori dell'assistenza specializzati) dalla cui collaborazione 
ed esperienza scaturiscono schemi di approccio e di 
trattamento che consentono di gestire al meglio questa 
patologia. 
La pianificazione e la realizzazione di interventi di supporto, 
guida e aiuto alla famiglia, potrebbero costituire una valida 
risposta all'isolamento ed al conseguente stress e carico 
assistenziale in cui la famiglia ed il caregiver si vengono a 
trovare.     

 


