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SERVIZIO CONSULENZA

Domande al Dr. med. Fabio Baronti
Fastidiosa eruzione
cutanea: cosa posso fare?
Soffro spesso di eruzioni cutanee che

compaiono soprattutto a destra e a

sinistra nella zona dell'inguine, come

pure sut gomito destro, e prudono motto.

It medico mi ha già prescritto diverse

pomate, ma non sono servite a nulla.

Si tratta di un effetto della malattia
o dei miei farmaci antiparkinsonian!
(selegilina)?

Le alterazioni cutanee sono purtroppo una
manifestazione piuttosto frequente nei ma-
lati di Parkinson, la cui pelle puô apparire

squamosa, untuosa e spesso anche legger-
mente arrossata. Queste alterazioni sono
note con il nome di dermatite seborroica.
Le eruzioni cutanee possono pero anche es-

sere dovute a un'intolleranza a taluni me-
dicamenti: in tal caso, solitamente esse col-

piscono in maniera simmetrica il torso, il
viso e le estremità superiori. Praticamente

tutti i farmaci - compresa la selegilina -
possono provocare eruzioni cutanee. Tutta-

via, nella mia lunga carriera non ho (anco-

ra) mai osservato simili reazioni dopo l'as-

sunzione di questo medicamento.
È pertanto possibile che le eruzioni

cutanee da lei descritte abbiano un'origine
diversa. Le consiglio di parlarne nuovamen-
te con il suo medico, ed eventualmente di
consultare anche un dermatologo.

Paura di effetti
secondari pericolosi
Mio fratello, che abita in Spagna, ha il
Parkinson da 14 anni. Poiché i farmaci
che ha usato finora stanno perdendo
efficacia, recentemente il suo medico

gli ha prescritto I'Azilect, col risultato
che adesso di notte lui trema fortissimo.

Mio fratello sostiene inoltre che

questo farmaco puô avere gravi effetti
collaterali (rischio di infarto cardiaco o

ictus). È vero?

Purtroppo non esiste praticamente alcun
farmaco che non sia suscettibile di provocare

effetti indesiderati. Va pero detto che

fra tutti i farmaci antiparkinsoniani I'Azilect

è considerato generalmente ben tolle-
rato e la sua assunzione provoca solo rara-

II Dr. med. Fabio Baronti è primario
e direttore medico della Clinica
Bethesda di Tschugg BE, presso la

quale nel 1998 fu inaugurato il primo

Centro Parkinson della Svizzera.
Nato a Roma, ha svolto un'intensa
attività di ricerca sul Parkinson ne-
gli USA e a Roma prima di giungere
in Svizzera, nel 1993. Egli è vice
présidente, membra del Consiglio peri-
tale e della Commissione per la

ricerca di Parkinson Svizzera.

mente effetti collaterali. In particolare, a

quanto mi risulta non esistono rapporti nei

quali si menziona un accresciuto rischio di
ictus o infarto imputabile al trattamento
con Azilect.

Tuttavia, ritengo utile evidenziare due

aspetti di questo farmaco: anzitutto l'ef-
fetto esplicato dall'Azilect sui sintomi car-
dinali del Parkinson è piuttosto modesto.
D'altro canto, esistono talune speranze
fseppur non accertate senza ombra di
dubbio) che in certi casi questo medicamento

sia in grado di rallentare la
progression della malattia (vedi anche l'ar-
ticolo «Terapia neuroprotettiva: sogno o

realtà?», rivista PARKINSON 96, dicembre

2009, p. 36).
Alia luce dell'effetto piuttosto modesto

delPAzilect, sarebbe opportuno riflettere
sulla possibilité che suo fratello assuma
eventualmente anche altri farmaci
antiparkinsoniani per ottenere una gestione mi-
gliore dei sintomi sull'arco delle 24 ore.

Sono sicuro che un neurologo esperto
lo potrà aiutare a trovare una combinazio-

ne di farmaci che consenta di tenere meglio
sotto controllo i sintomi.

Dipendenza dai farmaci?

Recentemente alla TV tedesca un pro-
fessore di medicina, neurologia e ricerca

comportamentale ha parlato di tos-
sicomanie. Quasi di sfuggita ha accen-
nato al fatto che in caso di assunzione

regolare di droga col passare del tempo

il cervello si puô modificare a tal
punto da mettere in discussione I'intero
trattamento di disassuefazione. Questo
mi ha fatto pensare a noi malati di
Parkinson: anche noi assumiamo «dro-
ghe» per anni e anni. Si sa come stanno
le cose con i farmaci antiparkinsoniani?
Dopotutto agiscono direttamente sul
cervello.

Prima di tutto la voglio tranquillizzare: il
consumo di farmaci di un malato di Parkinson

non ha assolutamente niente a che fare

con una tossicomania!
Nell'ambito della terapia medicamentosa

del Parkinson si cerca si sostituire una
sostanza naturale (la dopamina) che rive-
ste grande importanza per la funzionalità
del cervello, ma che - proprio a causa della

malattia di Parkinson - non viene pro-
dotta in quantité sufficiente dalle cellule
nervöse dopaminergiche. Ecco perché i

malati di Parkinson devono assumere
farmaci per tutta la vita.

È vero che il cervello si abitua a un cer-

to equilibrio chimico, quale ad esempio
quello che si raggiunge in seguito all'as-
sunzione regolare di medicamenti nel caso

del Parkinson. La conseguenza è chiara:
se si smette improwisamente di prendere
tutti i farmaci antiparkinsoniani, spesso i
sintomi ricompaiono in una forma almeno

temporaneamente più intensa.
Ma nel caso del Parkinson sarebbe del

tutto insensato interrompere il trattamento

farmacologico, e in effetti non lo si fa

mai, almeno non con pazienti nei quali i
farmaci si rivelano efficaci. In altre parole,

un «trattamento di disassuefazione»

non entra nemmeno in considerazione nel
Parkinson.
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