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Integratori di vitamina D₃:                                           
a cosa servono e come assumerli 

La vitamina D. Eccone proprietà e funzioni 

Quando l’esposizione solare e la dieta non assicurano il fabbisogno di 
vitamina D al tuo bambino, gli integratori possono aiutarlo.  
Oltre a partecipare alla sviluppo osseo e muscolare, la vitamina 
D contribuisce alla risposta immunitaria e aiuta a combattere le infezioni. 

Vitamina D₃: come si ottiene? 
La maggior parte degli alimenti contiene scarse 
quantità di vitamina D₃ ad eccezione di alcuni pesci 
grassi quali salmone, pesce azzurro, sgombro, merluzzo.  
L'essere umano è tuttavia in grado di sintetizzare 
vitamina D₃ a livello cutaneo e questo accade grazie all'azione dei raggi solari. 
La vitamina D modula il sistema immunitario, stimola lo sviluppo dei muscoli e 
promuove la salute delle ossa. 

Forme di vitamina D: Con il termine “vitamina D” si intendono due diverse 
forme presenti in natura, la più importante di queste è la D₃ (colecalciferolo). 

Bambini e integratori 
In caso di scarsa esposizione al sole, quando cioè il tuo bambino trascorre 
molto tempo al chiuso per lo svolgimento delle attività ludiche, e il suo 
fabbisogno di vitamina D non venga assicurato, è possibile utilizzare gli 
integratori di vitamina D₃ che, garantendo l’apporto raccomandato di 
vitamina D, costituiscono un’opzione efficace e pratica per le esigenze del 
bambino. In particolare durante la stagione fredda, quando l'apporto di 
vitamina D tramite il sole è praticamente assente. 
D₃Base Junior* è il nuovo integratore di vitamina D₃ pensato apposta per i 
bambini. 
D₃Base Junior* contenendo 600 UI di vitamina D₃ è consigliato in tutti quei 
bambini in cui il fabbisogno giornaliero di vitamina D non è assicurato. Aiuta a 

mantenere la normale funzione di ossa e muscoli e contribuisce alla normale 
funzione del sistema immunitario. (Salute e Benessere) 

                                                                                                                                               

Proverbio di oggi………                                                                    
Pure 'a riggina avette bisogno d' 'a vicina      

 

 
                                              
 
 

         
 

                        
                                                         

https://www.d3basejunior.it/d3base-junior/
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SCIENZA  E  SALUTE 

UNA NUOVA TECNICA RIGENERA                                                               
LA CARTILAGINE ARTICOLARE 

Modalità e vantaggi della AMIC, una metodologia innovativa che permette di intervenire 
sulle lesioni post-traumatiche. 
 

La cartilagine articolare è un tessuto elastico molto resistente alla pressione e 
alla trazione, ha un colorito bianco perlaceo e riveste le estremità delle ossa 
lunghe proteggendole dall’attrito.  
La sua funzione è simile a quella di un cuscinetto ammortizzatore:  
 grazie alla sua particolare costituzione chimica questo speciale tessuto 

salvaguarda i normali rapporti tra le articolazioni e ne permette il movimento. 
 All’interno della cartilagine esistono cellule, chiamate condrociti, che hanno il 
compito di produrre la sostanza fondamentale, costituita prevalentemente da 
acqua, da fibre collageniche, da proteoglicani, da acido ialuronico  e da 
glicoproteine.  
La cartilagine è composta da una parte fluida (che le dona la capacità di assorbire i traumi) e da una parte 
solida (che ne aumenta la resistenza).  
Queste due componenti interagiscono tra loro per proteggere le superfici articolari dall’usura e garantirne 
il movimento senza attrito.  
È importante sapere che il tessuto cartilagineo è poco vascolarizzato in quanto carente di capillari 
sanguigni; il nutrimento dei condrociti, inoltre, avviene tramite il fenomeno della diffusione, un processo 
lento e molto meno efficace della circolazione sanguigna.  
Per tutti questi motivi le capacità rigenerative di questo tessuto sono molto scarse e, di conseguenza, le 
lesioni cartilaginee possono essere riparate solo tramite intervento chirurgico. 
I metodi per rigenerare la cartilagine lesa sono molteplici:  
 si va dalle tecniche di rigenerazione tramite trapianto (come la Mosaicoplastica, una procedura che 

utilizza la cartilagine del paziente stesso, praticando un vero e proprio trapianto),  
 alle tecniche di riparazione basate sulla stimolazione dell’osso.  

La tecnica più attuale è AMIC (Condrogenesi Autologa Indotta da Matrice), una metodologia innovativa 
che permette di intervenire sulle lesioni post-traumatiche che si verificano dopo un incidente. 

QUANDO SI PUÒ INTERVENIRE 
L’insufficienza della cartilagine può essere dovuta all’età, a fattori ereditari o all’eccesso di peso che porta 
ad un sovraccarico dell’articolazione. 
In questi casi la cartilagine progressivamente cede, si assottiglia e si frantuma portando inevitabilmente 
all’artrosi.  
Spesso le articolazioni maggiormente a rischio di condrosi (il processo di degenerazione della cartilagine), 
come ginocchia e caviglie, sono minacciate da traumi e fratture più o meno gravi.  
Il problema coinvolge le persone tra i 16 e i 45 anni, ovvero i giovani, a cui è appunto rivolta la nuova 
tecnica.  
“La tecnica AMIC – è una metodica mono-fasica che sfrutta il potenziale di guarigione dell’organismo 
stesso, ma può essere applicata su lesioni limitate, non superiori agli otto centimetri quadrati.  
Se il difetto è troppo esteso non è possibile intervenire con un’operazione di questo tipo: 
 in tal caso si parlerebbe di artrosi, una patologia a cui si può porre rimedio solo attraverso 

l’impianto di una protesi o con un intervento diretto sulle ossa”. 
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L’operazione 
L’operazione prevede inizialmente un prelievo di sangue, di cui si 
utilizzerà solo la parte corpuscolata, cioè quella “solida”.  
Nella fase successiva viene rimossa tutta la cartilagine dalla zona 
lesa attraverso un accesso mini-invasivo, perforando l’osso 
subcondrale. 
È in questo momento che vengono rilasciate nella zona interessata, oltre alla parte corpuscolata del 
sangue del paziente, componenti del midollo osseo, cellule staminali e fattori di crescita, formando un 
coagulo.  
Utilizzando una speciale membrana protettiva al collagene, la Chondro-Gide, si crea un ambiente idoneo 
per la rigenerazione del nuovo tessuto cartilagineo. Tutto viene quindi fissato con colla di fibrina, che 
permette di non dover suturare la ferita. 

I VANTAGGI 
“L’idea di arricchire una matrice non è nuova –, ma tutte le strategie fino ad ora utilizzate prevedevano il 
prelievo di un campione di cellule mesenchimali del paziente e la crescita in coltura.  
La tecnica AMIC evita i processi di prelievo e coltivazione, avvalendosi della microfratturazione dell’osso 
subcondrale per permettere l’innesto nel sito del difetto.  
Applicare questa nuova tecnica significa dunque risparmiare tempo, poiché si tratta di eseguire più 
operazioni durante lo stesso intervento. Inoltre si tratta di un metodo semplice e poco invasivo, che 
garantisce una maggior resistenza allo strappo ed un’elevata forza tensile”. 

LE ALTRE TECNICHE 
Normalmente, per risolvere il problema cartilagineo in questione, si ricorre alla tecnica della 
Mosaicoplastica o alla tecnica ACI (trapianto autologo di condrociti).  
Tali metodiche tuttavia sono piuttosto complesse e lunghe, poiché comportano il prelievo e l’invio in 
laboratorio di campioni cellulari per una coltura che non sempre ha effetti proliferativi positivi.  
“Questi sistemi –continuano ad essere alcuni dei più praticati, soprattutto la Mosaicoplastica, con cui ho 
effettuato numerosi interventi.  
Ma, pur essendo una metodologia valida, bisogna riconoscere le potenzialità della nuova tecnica, che 
offre la possibilità di sfruttare la capacità rigenerativa del nostro organismo in modo assolutamente 
naturale”.  (Salute, Humanitas) 

 

SCIENZA  E  SALUTE 

Cerotto “SMART” Biodegradabile e Previene le Infezioni 

Cerotti e garze intelligenti, biodegradabili e biocompatibili, basati su polimeri 
naturali, in grado di incorporare oli essenziali, prevenire infezioni e facilitare la 
guarigione di ferite ed ustioni. 

E' il frutto della ricerca nel campo dei dispositivi biomedici condotta dal gruppo Smart Materials.  
Alla base di questa innovazione nel campo dei prodotti per medicazioni di ustioni e ferite ci sono materiali 
preparati grazie alle nanotecnologie, basati su polimeri naturali in grado di incorporare oli essenziali e altri 
composti derivati da prodotti naturali quali cannella, menta e limone con diverse proprietà (anti-
batteriche, anti-infiammatorie, anti-ossidanti).  
Con i nuovi materiali si possono realizzare non solo cerotti, ma vari tipi di medicazioni e altri dispositivi 
biomedici. 
 (Salute, Il Mattino) 
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SCIENZA  E  SALUTE 

CHE DIFFERENZA C’È FRA LIVIDO ED EMATOMA? 

Il primo è una raccolta di sangue superficiale, il secondo può arrivare fino al muscolo 

Le differenze 

Con il termine ematoma, si intende la raccolta di sangue al di fuori di un vaso 
sanguigno. Esistono diversi tipi di ematoma a seconda dell’area interessata, i più 
frequenti si distinguono in  

1. cutanei (ecchimosi),  2. Sottocutanei  3. muscolari. 

Livido: segni e sintomi 

Nell’ecchimosi o livido la raccolta di sangue si verifica a livello cutaneo. 
Il livido all’inizio ha un colore violaceo che poi diventa verdognolo e infine giallastro. 
L’ecchimosi può essere leggermente dolente e, al tatto, è di consistenza morbida. 
 

Livido, come cambia il colore 

Rosso: il livido si è appena formato, è passata qualche ora dal trauma. Tale colore 

dipende dall’emoglobina che si è accumulata sotto la pelle. 
Viola: il giorno successivo alla sua comparsa, l’ecchimosi assume questo colore 

perché l’emoglobina si è ossidata.  
Blu: il colore vira rapidamente al blu e questa sfumatura resta in genere per alcuni giorni, prima di schiarirsi. 
Verde-giallo: dopo circa una settimana il livido si schiarisce in maniera graduale, passando dal blu al verdastro 

e poi al giallo. 

Ematoma sottocutaneo: segni e sintomi 

La raccolta di sangue avviene a livello del tessuto sottocutaneo, in genere in seguito a un 
trauma. Al tatto sembra di palpare una nocciola oppure una noce. 

Può essere presente un’ecchimosi superficiale, leggermente dolente. 
Quando preoccuparsi. 
In caso di ematomi sottocutanei o muscolari spontanei o sproporzionati ai traumi, in 

particolare se sono presenti altri sintomi emorragici come: 
 epistassi (sanguinamento nasale), 
 cicli mestruali particolarmente abbondanti,  
 sanguinamento dopo aver tolto un dente o dopo un intervento. 

Ematoma muscolare: segni e sintomi 

È la raccolta di sangue a livello muscolare. 
Comporta un aumento di consistenza del muscolo stesso, e, nei casi più gravi, difficoltà di 
movimento. 
In genere causa un dolore importante, calore al tatto e gonfiore. 
Può essere accompagnato da un’ecchimosi superficiale. 

Durante la guarigione l’ematoma si riassorbe, diventando più morbido e affiorando in superficie (in questa 
fase può comparire un’ecchimosi oppure ingrandirsi quella già esistente. 

Che cosa fare 

In caso di trauma, mettere subito del ghiaccio sulla parte interessata limita la formazione degli ematomi. 
Per le ecchimosi non è necessaria alcuna terapia, dal momento che tendono a risolversi da sole in poco 
tempo. Un delicato massaggio locale (eventualmente associato a un gel a base di arnica) può favorire il 
riassorbimento degli ematomi sottocutanei. In caso di ematomi muscolari è utile una valutazione del 
medico di medicina generale: a volte è sufficiente l’osservazione, altre volte una valutazione chirurgica.  
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PREVENZIONE  E  SALUTE 

COME SI RICONOSCE L'HERPES GENITALE? 

Risponde: Aldo Di Carlo, dermatologo e direttore scientifico dell’Istituto 

Dermatologico San Gallicano di Roma 

Temo di aver contratto l’Herpes genitale dal mio partner. Come posso 
esserne sicura, quali sono le caratteristiche della ‘malattia’ e 
soprattutto le cure? 
 
L’Herpes genitale è una fra le più diffuse malattie a trasmissione 
sessuale. L’infezione può essere trasmessa dal partner in fase di 
malattia acuta o sintomatica o anche durante la fase di latenza (il 
cosiddetto shedding). 
Quindi la malattia potrebbe essere acquisita anche in un questo periodo di tempo, ovvero nella fase in cui 
non è visibile ad occhio nudo.  
Responsabile è il virus erpetico di tipo 2 nella maggior parte dei casi, anche se attualmente sono di 
frequente riscontro anche le forme causate dal tipo 1 (herpes labialis).  

: L’Herpes genitalis si manifesta a 5-6 giorni dal rapporto a rischio, con un iniziale bruciore 
nell’area genitale che annuncia la successiva comparsa di piccole vescicole piene di liquido 
sieroso, spesso riunite a grappolo, sulle piccole e grandi labbra, sulla mucosa vaginale e 

perianale e nell’area cutanea perivulvare e perianale.  
Vista la sede delle vescicole, l’autodiagnosi è quasi impossibile. Il consiglio da dare a tutte le donne è 
quello di rivolgersi fin dai primi bruciori al proprio ginecologo o a un dermatologo per effettuare una visita 
ed esporre il problema, utile ad impostare la giusta terapia.  
Questa è esclusivamente medica e consiste nell’applicazione di creme locali a scopo lenitivo e 
antidolorifico - nella donna l’herpes può essere molto doloroso - e di una terapia sistemica per bocca.  
La terapia generale peraltro risolve solo momentaneamente il problema, senza eradicarlo.  
Va detto, infatti, che una volta contratto, il virus permarrà per sempre nell’organismo e potrà 
ripresentarsi con ciclicità, soprattutto nei momenti di maggiore stress, e anche se sono passati anni 
dall’iniziale contagio.  
La cadenza delle recidive è individuale: può accadere che in alcune donne i bruciori insorgano 
nuovamente a distanza di 5-6 mesi dalla prima manifestazione, quindi con solo un paio di episodi all’anno, 
o con una frequenza anche mensile. Da qui l’importanza di sapere come trattare il problema. 
La regola è quella di applicare delle creme antivirali sulla parte interessata che leniscano il bruciore, anche 
se l’effetto non è sempre efficace o garantito, fino a quando la fase vescicolo-erosiva non cessa (perdura 
in genere una settimana).  
Sono efficaci, nella fase acuta dei bruciori, anche dei frequenti lavaggi (bidet) con acqua tiepida in cui è 
stata diluita una bustina di acido borico da 30 grammi, ovvero tramite impacchi con soluzione borica al 
3%, acquistabili entrambi in farmacia senza ricetta medica. 
Le terapie attuali comprendono diversi farmaci antivirali (aciclovir, valaciclovir, famciclovir), scelti a 
seconda del consiglio medico, e con diversa modalità di assunzione. 
Infine nei casi in cui gli episodi di Herpes genitale siano molto frequenti, è possibile proporre una terapia 
soppressiva che ha l’obiettivo di ridurre la replicazione virale e quindi distanziare nel tempo le recidive. 
Essa consiste nella somministrazione quotidiana dell’antivirale per un periodo di sei mesi la cui risposta è 
generalmente buona ed ha il vantaggio di non presentare effetti significativi collaterali.  
(Salute, Fondazione Veronesi) 

SINTOMI 
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ORDINE: 

IN RISCOSSIONE LA QUOTA SOCIALE 2019 

E’ in riscossione la quota sociale 2018 di EURO 150,00 di cui Euro 108,20 per l’Ordine 
e Euro 41,80 per la FOFI. 
 

Si comunica che in questi giorni, l’Istituto di Credito incaricato della riscossione, sta recapitando gli Avvisi 
di Pagamento relativi alla Tassa di iscrizione all’ Ordine per l’anno 2019.  
Il pagamento sarà possibile effettuarlo entro il 28 Febbraio p.v. 

 

Si ricorda che è obbligo di ogni iscritto il versamento della quota d’iscrizione annuale e 
che un eventuale ritardo comporta l’aggravio delle spese di esazione. 

Il mancato adempimento, oltre a causare un’infrazione alla deontologia professionale, 
fa venir meno il requisito necessario per mantenere l’iscrizione all’Albo Professionale. 

 

Quest’anno presso gli Uffici dell’Ordine Professionale sono disponibili in formato digitale 

copia degli Avvisi di pagamento.  

Pertanto gli iscritti che non avessero ancora ricevuto tale avviso, anche dopo la 

scadenza del 28/02/2019 possono scaricarlo inserendo il proprio codice fiscale 

AVVISO 

 

GLI ISCRITTI CHE NON HANNO ANCORA RICEVUTO                                                                              

L’AVVISO DI PAGAMENTO, 

  POSSONO SCARICARLO dal sito dell’Ordine  

                              INSERENDO IL PROPRIO CODICE FISCALE                                                                                                                                                            
 

 
al seguente link: 

http://www.ordinefarmacistinapoli.it/news/1381-
quota-sociale-2018 

 

Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli                         

La Bacheca 
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ENPAF, contributi pro-occupazione a chi 
assume  Under 30 e Over 50 

L’Enpaf, così come altri enti previdenziali, ha promosso una 
importante iniziativa diretta a favorire l’occupazione.  

Il Consiglio di amministrazione della Fondazione ha infatti previsto l’erogazione di un contributo a favore di 
titolari di esercizi farmaceutici  gestiti anche nella forma societaria purché la maggioranza delle quote di 
partecipazione appartengano a farmacisti iscritti all’Enpaf, che assumano alcune categorie di iscritti e 
precisamente  farmacisti che non abbiano più di 30 anni e di quelli di età pari o superiore a 50 anni, questi 
ultimi se disoccupati da almeno sei mesi. Il contributo, riguarda  
 tutti i rapporti di lavoro subordinato a tempo indeterminato –  
 sia nuove assunzioni  
 sia trasformazioni di precedenti rapporti a termine – stipulati o convertiti successivamente all’entrata 

in vigore del regolamento dell’iniziativa (1° gennaio 2019). 
Il contributo, che sarà riconosciuto dall’ Ente corrisponde a un’aliquota percentuale crescente degli oneri 
salariali fissi, è correlato alla durata dei rapporti di lavoro a partire da una anzianità minima di otto mesi e fino 
ad un massimo di trentasei. 
SCADENZA: La domanda potrà essere presentata dal datore di lavoro solo al termine di ciascun periodo di 

durata del rapporto per il quale può essere richiesto il contributo (ossia dopo 8 mesi, 17 mesi, 26 mesi e 36 
mesi). Il rapporto di lavoro deve, inoltre, essere ancora in atto al momento di presentazione della domanda 
stessa. Il contributo sarà erogato nei limiti dello stanziamento fissato dal consiglio di amministrazione. Per 
ulteriori dettagli, sarà possibile consultare le pagine del sito internet dell’Enpaf. 

EMAPI – COPERTURA SANITARIA INTEGRATIVA 

l’Enpaf ha aderito ad EMAPI, l’Ente di Mutua Assistenza per i Professionisti Italiani, 
stipulando una convenzione in favore dei propri iscritti e dei titolari di pensione 
diretta Enpaf.  

La convenzione prevede una copertura sanitaria integrativa per gravi interventi chirurgici e gravi eventi 
morbosi, la copertura in caso di invalidità permanente superiore al 66% da infortunio e la copertura in caso di 
non autosufficienza (LTC – Long Term Care). Per la sola copertura ASI - Assistenza Sanitaria Integrativa si 
prevede, inoltre, la possibilità per gli assicurati di estendere, con oneri a loro carico, le medesime coperture al 
proprio nucleo familiare. La copertura assicurativa è attiva dalle ore 00.00 del 16 gennaio 2018 ed è 
subordinata alla condizione di regolarità contributiva del richiedente. 
Si segnala che chi usufruisca dei rimborsi previsti dalla copertura assicurativa EMAPI, può beneficiare dei 
sussidi assistenziali ENPAF per i medesimi eventi, ricorrendone i presupposti, limitatamente alla parte 
eventualmente non rimborsata da EMAPI. 
Per avere ulteriori informazioni sul regolamento e la modulistica utile per le richieste di rimborso è 

consultabile il sito web di EMAPI al seguente link:   http://www.emapi.it 
 

CAMPANIA: CONCORSO STRAORDINARIO                                                                           
CONSEGNATA LA GRADUATORIA 

La commissione ha consegnato la graduatoria all’UOD 500406 Politica del Farmaco e 
Dispositivi della Regione Campania. 

La commissione, in ottemperanza all'art.9 del Bando ha predisposto la graduatoria di merito dei candidati 
per l’assegnazione delle sedi farmaceutiche disponibili per il privato esercizio nella Regione Campania. 
 

http://www.emapi.it/

