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L'ANSIA si combatte (anche) nella pancia? Chiarita 
meglio la connessione con i batteri intestinali 

Uno studio sui topi ha permesso di far luce sul circuito neurale che collega il microbiota 
ai sintomi dell'ansia. E di sperare in possibili terapie. 
 
La composizione del microbiota intestinale è stata spesso associata alla 
predisposizione a disturbi d'ansia, ma la natura di questo collegamento non è ancora 
ben compresa. Uno studio sui topi suggerisce ora che alcuni prodotti chimici del 
metabolismo dei batteri abbiano un ruolo nel regolare l'attività cerebrale legata 
all'ansia. Un'ipotesi che, se confermata da studi più rilevanti anche dal punto di vista clinico, potrebbe aprire la 
strada a trattamenti a base di probiotici per prevenire, o contrastare in parte, i disturbi d'ansia. 

Alleati della salute mentale. Nello studio, pubblicato sulla rivista scientifica EMBO Molecular Medicine, 
gli scienziati hanno osservato che topi allevati in ambienti sterili, non esposti a microrganismi vivi, mostravano 
comportamenti legati all'ansia molto più evidenti rispetto a topi recanti una normale flora batterica 
intestinale. 

Neuroni iperattivi. Test ulteriori hanno rilevato un'associazione tra lo stato d'ansia dei topi e 
un'aumentata attività in una regione cerebrale che processa le emozioni legate a stati 
di ansia e paura, l'amigdala basolaterale. In sostanza la mancanza di microrganismi vivi nell'intestino era 
associata a un'iperattivazione delle aree cerebrali che dovrebbero controllare le emozioni negative legate allo 
stress.  L'elevata responsività dei neuroni dell'amigdala era associata a una ridotta attività di particolari canali 
ionici (proteine che permettono il passaggio di ioni attraverso la membrana cellulare). Di norma, quando il 
corpo è colonizzato da microrganismi vivi, questi canali ionici agiscono infatti come un freno e impediscono 
che i neuroni si attivino troppo frequentemente. 

Effetto calmante. Quando i ricercatori hanno introdotto microrganismi vivi nei topi che ne erano privi, 
l'elevata attività neurale nell'amigdala basolaterale si è ridotta e gli animali hanno mostrato comportamenti 
significativamente meno ansiosi. Lo stesso effetto benefico si è ottenuto quando i ricercatori hanno 
somministrato ai topi direttamente gli indoli, i prodotti del metabolismo di certi batteri. 

Una via terapeutica. La ricerca ribadisce la possibilità di agire sull'asse intestino-cervello per lenire i 

disturbi d'ansia, ripristinando la corretta composizione del microbiota attraverso microrganismi che 

producano indoli. (Salute, Focus) 

 

Proverbio di oggi….……                                                                                                                                                                                   
Aseno è ghiuto e aseno è venuto 

 

 

 

 



PAGINA 2 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2901 

SCIENZA E SALUTE 

SPALLA CONGELATA: LE CAUSE E COSA FARE 
 

La capsulite adesiva, comunemente nota come spalla congelata, è una condizione patologica 
della spalla caratterizzata da un dolore intenso che limita significativamente la mobilità del 
braccio.  
 
Questo impedisce alla persona di sollevare il braccio oltre la testa, ad 
esempio per pettinarsi o per raggiungere un oggetto su uno scaffale, 
limitando l’esecuzione di gesti quotidiani. 
Questa malattia colpisce prevalentemente la popolazione femminile tra i 
30 e i 50 anni.  
Approfondiamo l’argomento con il dottor Andrea Lisai, medico ortopedico 
e chirurgo, specializzato nelle patologie della spalla, presso Humanitas San Pio X e Humanitas Medical Care di 
Monza. 

QUALI SONO LE CAUSE DELLA SPALLA CONGELATA? 
Le cause della capsulite adesiva non sono ancora completamente comprese, ma si ritiene che esistano diversi 
fattori di rischio, tra cui: 

• Malattie metaboliche, come il diabete 
• Dislipidemie 
• Patologie del surrene 
• Patologie neurologiche 
• Fattori ormonali ed endocrini, comprese le disfunzioni della tiroide e delle paratiroidi 
• Traumi a bassa energia, come uno strattone improvviso mentre si conduce un cane al guinzaglio 
• Traumi ad alta energia, che possono derivare da fratture del trochite o del collo omerale, lussazioni 

della spalla, interventi chirurgici per tendinite calcifica, lesioni della cuffia dei rotatori, o operazioni 
legate a tumori al seno e impianti di pacemaker. 

COSA FARE IN CASO DI DOLORE ALLA SPALLA? 
In caso di dolore al movimento, il consiglio è quello di consultare un ortopedico specializzato in patologie 
della spalla prima che questa si blocchi completamente “congelandosi”. 
Lo specialista procederà a valutare l’entità della limitazione del movimento, e, se necessario, indicherà 
l’esecuzione di un’ecografia. 
L’esame permette di escludere la presenza di patologie della cuffia dei rotatori, identificare eventuali piccole 
fratture e controllare immediatamente la presenza di sinovite articolare o di infiammazione. Se non trattata 
prontamente, quest’ultima può evolvere in fibrosi retraente: un’infiammazione non curata provoca 
un’eccessiva produzione di fibroblasti e miofibroblasti, che generano bande fibrose, irrigidendo la spalla e 
bloccandola. 

COME SI CURA LA SPALLA CONGELATA? 
In alcuni casi, la capsulite adesiva può risolversi spontaneamente, mentre in altri è necessario adottare una 
terapia conservativa. Questa può includere l’uso di cortisone per ridurre l’infiammazione e un ciclo di 
infiltrazioni ecoguidate direttamente nell’articolazione. Il dolore tende così in genere a diminuire entro 2-3 
giorni.  
Poi è fondamentale avviare la fisioterapia secondo i tempi indicati dall’ortopedico, per ripristinare la mobilità 
dell’articolazione e prevenire un nuovo blocco della spalla. 
Se la diagnosi arriva in fase avanzata, potrebbe essere necessario procedere con un intervento chirurgico in 
artroscopia. 
(Salute, Humanitas) 

https://www.humanitas.it/malattie/capsulite-adesiva-della-spalla/
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SCIENZA E SALUTE 

Il Tè Verde fa dimagrire? Le proprietà dell'antica 
bevanda e quel che può (o non può) fare 

 
La rubrica«Smart Tips» risponde alla domanda che in molti si pongono sulle virtù 
dimagranti del tè verde che viene paragonato ai nuovi farmaci per la perdita di peso 
 
 
Da duemila anni si dice che il tè verde faccia 

dimagrire. 

Lo sostenevano nell’antica Cina, lo ipotizzano 

alcune ricerche scientifiche e lo sbandierano gli 

influencer, che paragonano la bevanda ai nuovi 

farmaci per la perdita di pe so.  

Ma che cosa c’è di vero? 

SPEGNE LA FAME? 
Qualche studioso, sulla base di sperimentazioni su 

topi diabetici, aveva teorizzato in passato che il tè 

verde potesse stimolare la produzione di Glp-1, 

cioè l’ormone che, tra le altre azioni, riduce 

l’appetito. Si spiega così il paragone sui social tra la bevanda e i farmaci a base di semaglutide, liraglutide e 

tirzepatide, perché i principi attivi di questi medicinali mimano proprio l’azione del Glp-1. L’ipotesi del tè 

verde che spegne la fame però non ha retto alla prova dei fatti negli esseri umani.  

L’influenza sull’ormone è infatti minima, com’è stato appurato in uno studio clinico condotto su 92 persone 

(apparso su PLoS One). 

 

L'AZIONE DEI POLIFENOLI  
Altri lavori scientifici hanno preso in esame la teina (presente nel tè e sinonimo di caffeina), che potrebbe 

accelerare un po’ il metabolismo.  

Più interessanti le indagini sui polifenoli del tè verde, composti dall’attività antiossidante e antinfiammatoria, 

ma anche in grado di indurre un minore assorbimento dei grassi nell’intestino e, in base a una metanalisi 

recente, una piccola diminuzione di peso (su Nutrition Bulletin, del 2024). Tutti questi dati sono però da 

approfondire. 

LE CONCLUSIONI  
In sintesi, il tè verde è una bevanda ricca di sostanze benefiche, non apporta calorie, ma è improbabile che 

berne 2 o 3 tazze al giorno si traduca in una perdita di chili. 

 Se l’obiettivo è dimagrire, bisogna reimpostare la propria alimentazione nel suo insieme, fare attività fisica 

e dormire a sufficienza. Esagerare con il tè verde potrebbe addirittura peggiorare le cose: troppa teina, si sa, 

può provocare insonnia. 

 
(Salute, Corriere) 
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PREVENZIONE E SALUTE 

DISCOPATIA DEGENERATIVA, cos'è e come si Cura 
una delle Cause più comuni del Mal di Schiena 

 

Se il dolore è legato ad alterazioni dei dischi intervertebrali multiple, in fase iniziale 

è fondamentale il riposo a letto per non gravare sulla colonna. Per alleviarlo si 

utilizzano soprattutto farmaci antidolorifici 

 
Con l’invecchiamento e le continue sollecitazioni, i di schi della 
nostra colonna vertebrale, che funzionano un po’ come degli 
ammortizzatori, possono degenerare, con il rischio di 
causare dolore alla schiena e al collo. Quando ciò si verifica, 
occorre intervenire subito. 

Che cosa comporta la discopatia degenerativa? 
«La degenerazione dei dischi intervertebrali li porta a perdere 
spessore e idratazione, provocando talora dolore. Ma, 
soprattutto, questa condizione può predisporre allo sviluppo 
di protrusioni ed ernie discali - spiega Marco Minetto, professore ordinario di Medicina fisica e riabilitativa 
all’Università di Torino presso l’Ospedale Molinette -. Nella protrusione discale, la parte centrale del disco, 
ossia il nucleo polposo, si sposta e va a impattare sull’anello fibroso, cosa che può essere causa di dolore, ma 
non sempre. Quando la protrusione evolve in ernia discale e il nucleo polposo comprime il canale 
vertebrale o una radice spinale, la sintomatologia non può non esserci. In questi casi, la compressione delle 
radici nervose a livello lombare scatena il tipico dolore irradiato all’arto inferiore (“sciatica” quando l’ernia 
comprime le ultime radici lombari da cui nasce il nervo sciatico), mentre se è interessata la zona cervicale, il 
dolore dal collo può irradiarsi all’arto superiore». 

Che cosa si può fare? 
In presenza di mal di schiena, bisogna cercare di capirne l’origine. Si inizia con un’attenta visita e poi il medico 
può proporre l’esecuzione di una radiografia per studiare le vertebre o di una risonanza magnetica che 
permette di valutare sia le vertebre sia eventuali alterazioni del canale midollare e dei dischi 
intervertebrali. Se il dolore è legato ad alterazioni dei dischi intervertebrali multiple, in fase iniziale è 
fondamentale il riposo a letto per non gravare sulla colonna. Per alleviarlo si utilizzano soprattutto farmaci 
antidolorifici: oggi tendiamo a essere un po’ più aggressivi in fase acuta perché si è visto che in questo 
modo si riduce il rischio di cronicizzazione del dolore. Se non basta, si può contare su terapie fisiche e 
infiltrative. Si è visto che le terapie interventistiche infiltrative, associate a riposo e antidolorifici, possono 
risolvere il 70-80 per cento delle problematiche acute». 
Superata la fase acuta di dolore, si può agire sulla colonna vertebrale con esercizi mirati e manipolazioni 
osteopatiche. «Le micro-mobilizzazioni discali aiutano a prevenire le recidive, così come la chinesiterapia che 
permette di stabilizzare il risultato ottenuto con le terapie - conclude Marco Minetto -. Il programma di 
riabilitazione prevede inizialmente esercizi passivi e “in scarico” della colonna: in presenza di protrusioni ed 
ernie discali, i più indicati sono quelli che favoriscono l’allungamento delle strutture del rachide e riducono 
la compressione sulle terminazioni nervose». Con il trattamento conservativo la maggior parte delle ernie 
regredisce, ma l’intervento chirurgico di discectomia è indicato in circa il 10-15% dei casi refrattari alle cure. 
Diventa imperativo qualora si instaurino deficit neurologici quali, per esempio, problemi genito-urinari 
(come l’incontinenza). 
 
 (Salute, Corriere) 
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PREVENZIONE E SALUTE 

Impariamo a mangiare dai Paesi non 
industrializzati per dimagrire                                                   
e ridurre le malattie croniche 

 

Una dieta che imita quella delle società ancora non industrializzate riduce i livelli di 
infiammazione, colesterolo cattivo, peso corporeo e 
glicemia. 

 
Un ragionato "ritorno al passato" nel modo in cui ci alimentiamo 
potrebbe proteggerci da molte patologie croniche, come diabete, 
obesità e problemi cardiovascolari. Una n uova dieta ispirata a 
quella di popolazioni di contesti ancora non industrializzati e 
descritta sulla rivista Cell ha portato, in sole tre settimane di 
applicazione in uno studio controllato, cambiamenti metabolici e 
immunologici che potrebbero prevenire molte malattie che sono 
esplose con l'avvento e la diffusione dei cibi ultraprocessati (cioè lavorati fino a snaturare le caratteristiche 
delle materie prime di base, con il solo scopo di risultare più piacevoli al palato). 

Molto cibo, pochi nutrienti. Gli alimenti delle società industrializzate, molto lavorati, ricchi di additivi 
alimentari e poveri di fibre, hanno favorito il sovraconsumo di cibo e completamente alterato il microbioma 
intestinale, cioè la totalità del patrimonio genetico posseduto dal microbiota: questo è l'insieme di 
microrganismi che abitano il nostro tratto digerente e che hanno un ruolo chiave nel determinare il nostro 
stato di salute, influenzando digestione, metabolismo e sistema immunitario. 

Che cosa si mangia? La nuova dieta, messa a punto da James Walter, Professore di Ecologia, Cibo e 
Microbioma all'University College Cork e presso l'istituto di ricerca APC Microbiome Ireland, si ispira a quella 
di alcune popolazioni non ancora raggiunte dall'industrializzazione della Papua Nuova Guinea e consiste in 
una base di ortaggi, legumi e altri alimenti integrali di origine vegetale, più una piccola porzione giornaliera di 
proteine (salmone, pollo o maiale). 
Non contempla latticini, manzo o frumento (semplicemente perché non sono alimenti presenti sulle tavole 
dei papuani) e ha un contenuto bassissimo di cibi ultraprocessati ricchi di zuccheri e grassi saturi. Prevede 
inoltre un apporto di fibre di 22 grammi ogni mille kilocalorie, superiore a quello delle linee guida attuali (13-
17 grammi ogni 1000 kcal). 

Una prova ben riuscita. Walter e colleghi hanno sottoposto il regime alimentare, chiamato 
NiMeTM (Non-industrialized Microbiome Restore) a un gruppo di partecipanti canadesi, che hanno anche 
ricevuto un'integrazione a base del batterio L. reuteri, un microrganismo benefico per la flora intestinale che 
è diffuso nelle persone della Papua, ma che di rado si ritrova nell'intestino di chi segue una dieta 
"industrializzata". 
Tre settimane della nuova dieta hanno promosso una perdita di peso nei partecipanti, diminuito il livello 
di colesterolo del 17%, ridotto la glicemia del 6% e abbassato la concentrazione di proteina C-reattiva (un 
marcatore di infiammazione e malattie cardiache) del 14%. 

Batteri (e umani) più in forma. Questo tipo di alimentazione ha inoltre migliorato la composizione dei 
batteri intestinali, favorendo la sopravvivenza del L. reuteri e apportando altre modifiche importanti, come la 
riduzione dei batteri dall'azione infiammatoria e dei geni batterici che degradano lo strato di muco che 
protegge l'intestino. Cambiamenti che sono risultati collegati a un miglioramento di molti marcatori del 
rischio di malattie cardiometaboliche.  (Salute, Focus) 
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ORDINE: BACHECA CERCO LAVORO 
 

Per segnalare disponibilità di lavoro in Farmacia  e/o Parafarmacia basta inviare messaggio 
whatsapp 

 

Farmacia - Luogo 

Tipologia 

lavoro 

Contatto Data Annuncio 

 

 

 

 

 

Napoli Posillipo FT/PT 338 268 9601 18 Settembre 
 

Napoli  FT/PT farmacia.apice@tiscali.it 11 Settembre 

Napoli FT/PT 333 545 2036 11 Settembre 
 

Pozzuoli  FT/PT 334 703 5964 04 Settembre 

Melito FT/PT 347 290 5697 04 Settembre 

Volla FT/PT 334 193 9785 04 Settembre 

Napoli  

Corso V. Emanuele 

FT/PT alepietro79@gmail.com 04 Settembre 

 

Napoli Est FT/PT 339 536 1916 01 Settembre 

Napoli la Loggetta FT/PT 333 100 4446 01 Settembre 

Somma Vesuviana FT/PT 393 106 8364 01 Settembre 

Mariglianella FT/PT 339 533 0933 01 Settembre 

Melito  FT/PT 360 664 819 01 Settembre 

Gragnano  FT/PT 333 368 8279 01 Settembre 

Qualiano FT/PT cvfarmacisti@gmail.com 01 Settembre 

Acerra FT/PT 334 102 3587 01 Settembre 

Napoli                          

zona Forcella 

FT/PT 328 629 4176 01 Settembre 

 
 

 

Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli                         
La Bacheca 



PAGINA 7 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2901 

ISCHIAPHARMA 2025: 17-19 Ottobre  
Come aderire: di seguito sono riportate le modalità di partecipazione e di pagamento 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



PAGINA 8 FARMADAY – IL NOTIZIARIO IN TEMPO REALE PER IL FARMACISTA Anno XIV – Numero 2901 

 

Scheda di ADESIONE per ISCRITTI  all’Ordine dei Farmacisti 
della Provincia di Napoli 
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Scheda di ADESIONE per ISCRITTO  all’Ordine dei Farmacisti 
della Provincia di Napoli con ACCOMPAGNATORE 
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Scheda di ADESIONE per NON iscritti                               
all’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Napoli  
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MODALITÀ di PAGAMENTO 

 


