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L'Assemblea Generale dei Soci é indetta per
il giorno 29 Giugno p.v.
alle ore 16,00 in prima convocazione ed alle ore 17,00 in seconda convocazione

al “Centro Sociale Gardenia” di Marghera

presso la Sede dell’Associazione in via S.Antonio n.17
con il seguente Ordine del Giorno:

> relazione del Presidente,

> approvazione Bilancio al 31 Dicembre 2006,
> rinnovo cariche sociali,

> eventuali altre.

A sensi dell’Art. 11 .1 dello Statuto Sociale hanno diritto di voto i Soci in regola con la quota sociale almeno da due mesi.
A sensi dell’Art. 11.3, i Soci in regola con la quota sociale possono farsi rappresentare da altro Socio munito di delega
scritta.

Il Presidente

Dott. Franco Mello

Riassetto dei servizi per le persone affette da decadimento cognitivo.
A partire da questo numero, informeremo i nostri lettori sul piano di riassetto delle strutture attualmente in fase di elaborazione.

* Premessa.

La demenza e le altre forme di decadimento cognitivo sono la quarta causa di morte nei soggetti con piu di 65 anni nei
Paesi occidentali.

Secondo i criteri dello studio ILSA del CNR, si stima che il 6,4% della popolazione ultra sessantacinquenne ne ¢ affetta.
Basandosi sui dati del censimento nazionale del 2000, si calcola che il numero dei casi di patologia cognitiva nel Veneto
sia di 70.238 di cui almeno 30.000 imputabili alla malattia di Alzheimer.

La tendenza epidemiologica futura vede un incremento di tali numeri, collegato all’invecchiamento della popolazione della
nostra Regione.

Accanto agli sforzi per contenere la progressione della malattia e ridurre la disabilita, vanno attuate strategie per la pre-
venzione della demenza. In particolare, interventi atti a ridurre i fattori di rischio ambientale quali i traumatismi cranici,
sport violenti, I’uso di sostanze neurotossiche e, secondo dati recenti, interventi farmacologici sui fattori di rischio cardio-
vascolare quali I’ipertensione arteriosa ed il diabete mellito non insulinodipendente che possono incidere significativa-
mente sia sulle forme a genesi vascolare che sulla demenza di Alzheimer.

Gli obiettivi generali di salute sono:

° contenere il declino cognitivo e della disabilita del malato,

o permettere al malato di restare il piu a lungo possibile nel proprio nucleo familiare,

. sostenere il nucleo familiare.

La cura si fonda su tre aspetti:

1. precisione e tempestivita nella definizione diagnostica e nella stadiazione,

2. continuita di cure secondo una pianificazione degli obiettivi di salute costituendo un sistema di tutela istituzionale
multiprofessionale e multidisciplinare per il malato,

3. attenzione al ruolo ed ai compiti dei familiari.

SEGUE NEL PROSSIMO NUMERO

Abbiamo bisogno del Tuo sostegno per continuare ad
estendere i nostri servizi.

Collabora con la nostra Associazione.
* Quote sociali 2007: socio ordinario € 26, socio sostenitore € 52, socio benemerito € 100.
Il ns. c.c.postale: 16828303, il ns. c.c.bancario: 92355 ABI 6345 CAB 2012 CIN E

Per informazioni di carattere

legale & disponibile I'Avvocato

Matilde Crety, al numero
3467721887




