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IN    ITALIA  NEL     2005 SONO   MORTI  PER   INCIDENTI STRADALI   66   BAMBINI TRASPORTATI  IN AUTO IN ETA’ COMPRESA TRA 0 E 13 ANNI. INOLTRE…7274   BAMBINI TRASPORTATI   IN AUTO SONO  RIMASTI   FERITI  ,NELLA  FASCIA   DI   ETA’ DA 0 A 13 ANNI !!!! E , ANCHE SE…A PARTIRE DAL  2003 (ISTITUZIONE DELLA PATENTE A PUNTI) SI E’ REGISTRATA UNA RIDUZIONE PROGESSIVA DEL NUMERO  DEGLI  INCIDENTI STRADALI,DEI  FERITI  E  DEI MORTI ….SIAMO ANCORA  BEN  LONTANI DALL’OBIETTIVO FISSATO DAL PROGRAMMA DI AZIONE EUROPEO PER LA SICUREZZA STRADALE… ….OSSIA  DI  RIDURRE ALMENO DEL 50%, DAL 2003 AL 2010 , IL TASSO DEI DECESSI  A  SEGUITO DI  INCIDENTI  STRADALI.

…..A PROPOSITO DI TRASPORTO SICURO DEI BAMBINI IN VIAGGIO NEGLI AUTOVEICOLI….
…COSA      SUCCEDE NEL MONDO?
NEGLI   U.S.A. ….IL DOCUMENTO RIASSUNTIVO PER L’ANNO 2006 DEL NHTSA( National Highway  Traffic Safety Administration) ,ORGANO NAZIONALE PREPOSTO ALLA SICUREZZA E ALLA PREVENZIONE DEGLI INCIDENTI SULLE AUTOSTRADE STATUNITENSI, RELATIVO ALL’USO DEI SISTEMI DI RITENUTA(S.D.R.) PER I BAMBINI TRASPORTATI IN AUTO , SEGNALA :
DA 1 A 3 ANNI DI ETA’: I S.D.R. SONO UTILIZZATI NEL 90 % DEI CASI,E PIU’,DA TUTTE LE VARIE ETNIE STATUNITENSI, OSSIA  AFRICANI D’AMERICA(NERI), BIANCHI NON –ISPANICI, ASIATICI, ISPANICI.

DAI 4 AI 7 ANNI : UNA SOLA ETNIA (AFRICANI D’AMERICA) PRESENTA UN BASSO UTILIZZO , OSSIA SUL 74%, MENTRE LE ALTRE 3 ETNIE  RESTANO SEMPRE OLTRE IL 90 %.

DAGLI 8 AI 12 ANNI  , LE VARIE ETNIE UTILIZZANO I S.D.R.  DALL’80% IN SU , MENTRE GLI ASIATICI PRESENTANO UNA FORTE FLESSIONE , INTORNO AL  65%.

OLTRE ALLE DIFFERENZE DI USO DEI S.D.R. LEGATI ALL’ETNIA DI APPARTENENZA, SI E’ VISTO ANCHE UN LORO  SCARSO USO NELLE CLASSI  SOCIALI A REDDITO PIU’ BASSO , CON BASSO LIVELLO DI ISTRUZIONE, E DA PARTE DEI  GENITORI PIU’ ANZIANI( Winston FK-Traffic Inj Prev -2006 DEC-Pennsylvania).

SPESSO, POI,  I GENITORI SONO CONFUSI ( Lennon A. Inj Prev –APR 2007-AUSTRALIA) E DISINFORMATI ( Reeve KN e Coll.. Med J Aust –JUN 2007) . 
IN NUOVA ZELANDA , UNO STUDIO ESEGUITO NELLA FASCIA DI ETA’ DA 0 A 8 ANNI HA RILEVATO  UN USO DEI S.D.R. NEL 96% DEI CASI (Int J Inj Contr Ssf Promotion –DIC 2006);PERO’, DAI 5 AGLI 8 ANNI ,IL 93% DELLE AUTO POSSIEDE  IL SEGGIOLINO IDONEO, MA VIENE USATO SOLO NEL 30% DEI CASI!
INOLTRE , DAI 9 AI 12 ANNI ,  SOLO IL 34% DELLE AUTO HA UN SEGGIOLINO ADEGUATO, E SOLAMENTE IL 3% DI QUESTI VIENE  UTILIZZATO CORRETTAMENTE.

….COSA  SUCCEDE  IN  EUROPA ?

IN   GERMANIA :UNO STUDIO  CONDOTTO ,DAL 1990 AL 2004, NEI BAMBINI  DA 0 a 15 ANNI HA PORTATO QUESTI RISULTATI: C’E’ STATA UNA FORTE RIDUZIONE PROGRESSIVA , DI 2/3 CIRCA, DELLA MORTALITA’ PER INCIDENTI IN  ETA’PEDIATRICA,PERO’ GLI   INFORTUNI STRADALI RESTANO  LA PRIMA CAUSA DI MORTE DAI 5 AI 14 ANNI ( Elsassre  G. Gesundheitswesen-Brandeburg-LUGLIO 2006 ). 

IN GRAN BRETAGNA:DAL 1985 AL 2003 UNO STUDIO SUI BAMBINI DA 0 A 14 ANNI

HA DIMOSTRATO UNA RIDUZIONE DRASTICA, OSSIA DEL 70%,  DEI DECESSI PER INCIDENTI DEI BAMBINI  TRASPORTATI IN AUTO (J R Soc  Med –London -AGOSTO 2006)

IN  GRECIA :IL TASSO DI MORTALITA’ DEI BAMBINI  IN  INCIDENTI STRADALI E’ ANCORA OGGI TRA I PIU’ ALTI  IN EUROPA, ASSIEME A :LETTONIA, LITUANIA, 

FEDERAZIONE RUSSA. IN UNO    STUDIO CASO-CONTROLLO (RCT):I BAMBINI LASCIATI  LIBERI NELLE AUTO ERANO CIRCA IL TRIPLO DI QUELLI ASSICURATI AI SEGGIOLINI CORRETTAMENTE,  E IL NUMERO DEI BAMBINI SEDUTI  NEI SEDILI ANTERIORI ERA CINQUE VOLTE PIU’ ALTO DI QUELLO DEI BAMBINI  SEDUTI DIETRO;RISULTATO: IN GRECIA I  2/3  DI TUTTI I TRAUMI DA INCIDENTI STRADALI

SI POTREBBERO  EVITARE CON UN USO REGOLARE DEI SISTEMI DI RITENUTA !!
(Athens University Medical School-Arch Dis Child-Apr 1998)
…..COSA      SUCCEDE  IN ITALIA?
 POCHISSIMI SONO GLI STUDI !!!ECCONE DUE…
-NEL NORD EST DELL’ITALIA ,  DUE  RICERCATORI,Valent F. e Barbone F., (Acta Pediatrica  Aug 2003) HANNO INTERVISTATO CIRCA 2000 GENITORI E HANNO RILEVATO CHE DA 0 A 3 ANNI  I S.D.R. SONO USATI NEL 98% CIRCA DELLE AUTO . INVECE OLTRE I  3  ANNI DI ETA’  SI RILEVA UN ERRATO TRASPORTO E UN “NON-USO” DEI S.D.R. ADEGUATI, CON LA SEGNALAZIONE ANCHE DI UNA GRANDE DISINFORMAZIONE DEI GENITORI.

-UN ALTRO STUDIO OSSERVAZIONALE  , RECENTISSIMO, (Lorini e Bonaccorsi- ANN IG  -MAR 2007) CONDOTTO A FIRENZE (PERO’ SU UN CAMPIONE DI BAMBINI NUMERICAMENTE BASSO, SOLO 328,QUINDI STATISTICAMENTE POCO SIGNIFICATIVO!) , IN PROSSIMITA’ DI TRE SCUOLE, IN FASCE DI ETA’  DA 0 A 12 ANNI,  HA SEGNALATO : PRESENZA DEI SEGGIOLINI SUL SEDILE POSTERIORE SOLO NEL 48,5% DELLE AUTO ,  DI CUI SOLO NEL 39% DEI CASI USATI; IN MANCANZA DEI SEGGIOLINI ADEGUATI, I BAMBINI STAVANO SEDUTI NEL SEGGIOLINO ANTERIORE E  SENZA S.D.R., ESPONENDOSI  COSI’ ALLE TERRIBILI CONSEGUENZE , IN CORSO DI INCIDENTE, DELL’EVENTUALE SCOPPIO DELL’AIR BAG  !!!!.
                       …IL PROBLEMA  AIR-BAG …….
UNO STUDIO CONDOTTO A BOSTON –DAL CENTRO ANALISI DEL  RISCHIO-

(Università di Harvard- Risk Anal  2000 Aug) RELATIVO AL PERIODO DECENNALE 1989 -1998 ,SU BAMBINI DA 0 A 13 ANNI CHE VIAGGIAVANO SEDUTI  SUL SEDILE ANTERIORE DEL PASSEGGERO , HA DIMOSTRATO CHE ALLO SCOPPIO DELL’AIR BAG  C’E’ L’84% DEL RISCHIO DI MORTE IN PIU’ RISPETTO AL BAMBINO SEDUTO DIETRO E ASSICURATO.                                                                          
             ..PERCHE’  ?
MOLTI GENITORI PREFERISCONO VIAGGIARE COL PROPRIO FIGLIO A FIANCO, SUL SEDILE ANTERIORE, PER POTERLO OSSERVARE DURANTE IL VIAGGIO…IL PERICOLO NASCE DAL FATTO CHE LA TESTA E IL COLLO DEL BIMBO ,FINO ALL’ETA’ DI 12-13  ANNI ALMENO( E DI ALTEZZA AL DI SOTTO DEL M 1,50)  SI TROVANO DIRETTAMENTE SULLA TRAIETTORIA DI ESPLOSIONE DELL’AIR BAG, CON LA CONSEGUENZA,ALLO SCOPPIO, DI UN GRAVISSIMO TRAUMA CERVICALE E/O FACCIALE.
QUINDI…
VA IMPLEMENTATA AL MASSIMO LA RACCOMANDAZIONE , PARTITA DALL’NHTSA STATUNITENSE, PER CUI  : DA 0 A 13 ANNI  (FINO ALLA STATURA DI  CM 150) TUTTI I BAMBINI NON  DEVONO VIAGGIARE  NEL SEDILE  ANTERIORE  SE E’ PRESENTE L’AIR BAG ATTIVATO !!
..E SE IL BAMBINO E’ LASCIATO “LIBERO” NELL’AUTO (EVENIENZA FREQUENTE DOPO I  4 ANNI DI ETA’..), SENZA ALCUN S.D.R., COSA SUCCEDE?  NON PROTETTI DA S.D.R. ADEGUATI ,  AL MOMENTO DELL’URTO DELL’AUTO  SU CUI VIAGGIANO , I BAMBINI TRASPORTATI DIVENTANO DEI VERI E PROPRI PROIETTILI  INCONTROLLABILI…(“THE CHILD AS A PROJECTILE”- Department of Neurosurgery,University of Missisippi-1998-USA).
…PER COMPRENDERE GROSSOLANAMENTE COSA SUCCEDE…. UN BAMBINO DI 6 KG DI PESO , IN UN URTO A 50 KM ALL’ORA , E’ COME DIVENTASSE UN MASSO DEL PESO DI 150 KG!! ANALOGAMENTE…..SE E’ 15 KG E’ COME DIVENTASSE  UN MASSO  DI 350 KG!!!!

…QUINDI..

..E’ INDISPENSABILE UNA  PREVENZIONE ATTIVA , CHE AGISCA SU MOLTI FRONTI.
                              COSA SI STA GIA’ FACENDO ?

LA BASE DELLA PREVENZIONE DEGLI  INCIDENTI STRADALI  IN ETA’ PEDIATRICA STA IN LEGGI  SEMPLICI E CHIARE , CHE PERO’ VANNO FATTE  CONOSCERE

E  RISPETTATE , CON IL SUPPORTO DI CAMPAGNE PUBLICITARIE,DEI  MASS-MEDIA , DEL MINISTERO TRASPORTI E DEL MINISTERO DELLA SALUTE .UNO DEI MASSIMI RISULTATI NELLA IMPLEMENTAZIONE DI UNA NUOVA LEGGE SI OTTIENE, COMUNQUE,CON CAMPAGNE INFORMATIVE DIVULGATE ATTRAVERSO LA TV (Gunn VL-Pediatrics- JAN 2007-).
IMPEGNATI ATTIVAMENTE NELLA CAMPAGNA PREVENTIVA DA ANNI SONO I VIGILI URBANI  E LA POLIZIA STRADALE…IN CHE MODO?

… NON SOLO FACENDO  MULTE…CHE PERO’ SONO UTILI:INFATTI…...NEL 2004 , IN CALIFORNIA, UNA RICERCA HA DIMOSTRATO CHE I GENITORI ,DOPO LA PRIMA MULTA, UTILIZZANO SEMPRE CORRETTAMENTE  I  S.D.R. PER  I PROPRI FIGLI TRASPORTATI IN AUTO!! (     Pediatrics 2004 JUL )

….MA ANCHE …ATTUANDO GRANDI CAMPAGNE PER LA SICUREZZA (ECCO SOLO  ALCUNI ESEMPI: PROGETTO “ICARO”,CAMPAGNE DELL’A.S.A.P.S., “BAMBINI A BORDO”-”SENZA CASCO CASCHI MALE”-”VIVERE LA CITTA’ PEDALANDO”-”FAI IL PIENO DI BENZINA NON DI ALCOL!!” ) OLTRE  A  CONCORSI  TRA  I  RAGAZZI DELLE SCUOLE, E MOLTO ALTRE INIZIATIVE  , DEGNE DI ENCOMIO ,  A LIVELLO LOCALE  E NAZIONALE.
INOLTRE….VENGONO SPESSO REALIZZATI CONVEGNI FORMATIVI   DAI VIGILI URBANI E DALL’A.S.A.P.S.,E  DA  ORGANIZZAZIONI  DI SERVIZIO PER GLI ALTRI.
ESISTONO NUMEROSI SITI INTERNET: DUE ESEMPI: ASAPS.IT ; BIMBISICURI.IT;
IN EMILIA ROMAGNA C’E’ ANCHE UN’OSSERVATORIO  REGIONALE  PER

L’EDUCAZIONE  STRADALE  E  LA SICUREZZA

IMPEGNATI ATTIVAMENTE NELLA PREVENZIONE DEGLI INCIDENTI  SONO POI I PEDIATRI : QUESTI,NEL LORO RUOLO DI “DIFENSORI” DEI BAMBINI, SOPRATTUTTO TESI ALLA SALVAGUARDIA DELLA LORO SALUTE, SONO , E DEVONO ESSERE, TRA I PROTAGONISTI PRINCIPALI DEI  PROGRAMMI DI “EDUCAZIONE ALLA SICUREZZA” .(Pediatrics 2007;Pediatr Clin North AM –APR 2007 ).
NEL NOSTRO TERRITORIO INFATTI  I PEDIATRI DI FAMIGLIA  INFORMANO GIA’ AI CORSI DI PREPARAZIONE AL  PARTO  I    GENITORI  DELLA  NECESSITA’  DI  ASSICURARE  SEMPRE IL BAMBINO IN AUTO , FIN DAL PRIMO VIAGGIO DI RITORNO A CASA DALL’OSPEDALE !!

LE  PUERICULTRICI ALLA  DIMISSIONE DEL NEONATO DALL’0SPEDALE 
DEVONO   ISTRUIRE I GENITORI SUL   CORRETTO UTILIZZO

DEI SEGGIOLINI PER L’AUTO E , NELL’OSPEDALE DI LUGO, CONSEGNANO  LORO ANCHE DUE OPUSCOLI  INFORMATIVI.
QUESTI ULTIMI CONTENGONO SIA LA NORMATIVA SPECIFICA  SIA IMMAGINI FOTOGRAFICHE LEGATE AL CORRETTO UTILIZZO DEI S.D.R. DALLA NASCITA IN POI, CORREDATE DA  BREVISSIME DICITURE  , SPECIFICHE PER I LIMITI DI PESO E DI ALTEZZA DEI BAMBINI DA TRASPORTARE, FACILMENTE COMPRENSIBILI ANCHE DA PARTE DEGLI EXTRACOMUNITARI,  IN COSTANTE AUMENTO NELLE NOSTRE ZONE.

POI I PEDIATRI, IN OCCASIONE DEI BILANCI  DI SALUTE PERIODICI , ASSOCIANO ALLA CONSULENZA MEDICA  LE  RACCOMANDAZIONI SUL  CORRETTO UTILIZZO DEI SISTEMI DI RITENUTA: I GENITORI DEVONO PRIMA  CAPIRE,  PER POTERE  POI  METTERE IN ATTO LE INFORMAZIONI RICEVUTE.

IN PARTICOLARE  RICORDANO AI GENITORI DI USARE :
-IL SEGGIOLINO DI CLASSE 0: FINO A 9  KG DI PESO : SEMPRE CONTRO SENSO DI MARCIA, VA MESSO NEL SEDILE POSTERIORE;SI PUO’ METTER SUL SEDILE ANTERIORE SOLO SE L’AIR BAG E’ DISATTIVATO O ASSENTE !

-ILSEGGIOLINO DI CLASSE 1: DA 9 A 18 KG DI PESO , NEL SENSO DI MARCIA, E SEMPRE NEL SEDILE POSTERIORE.

-ILSEGGIOLINO O IL RIALZO DI CLASSE 2 E 3 : DA 18 A 36 KG O FINO AD UNA ALTEZZA DI 150 CM DEL BIMBO : SEMPRE NEL SEDILE POSTERIORE.
IL PEDIATRA CONSIGLIA ANCHE DI PRIVILEGIARE SEMPRE LA SICUREZZA DEI BAMBINI IN AUTO,ANCHE  RIDUCENDO IL  COMFORT, E DI UTILIZZARE I SEGGIOLINI DI RITENUTA IDONEI,  DALLA  NASCITA FINO  AL PESO DI  36 KG E/O L’ALTEZZA DI 150 CM (ETA’ 12-14 ANNI).

E’ NOTO CHE PER I BAMBINI  DAI 4 ANNI IN SU FARE VIAGGI LUNGHI ALLACCIATI AI SEGGIOLINI E’ UNA FASTIDIOSA LIMITAZIONE ALLA VOGLIA NATURALE DI MOVIMENTO ( A DIFFERENZA DEI PIU’ PICCOLI  CHE SPESSO SI ADDORMENTANO IN AUTO!!) .I CONSIGLI PEDIATRICI: FERMARSI SPESSO E FARE UNA PICCOLA PASSEGGIATA ;INOLTRE UN ADULTO PUO’ SEDERSI DIETRO , BEN ALLACCIATO, PER GIOCARE E CONSOLARE IL BAMBINO, SEMPRE FISSATO AL SEGGIOLINO.

IL PEDIATRA CONSIGLIA ANCHE DI NON FARE MAI DEROGHE ALL’USO  DEI SISTEMI DI RITENUTA: IL COMPORTAMENTO GENITORIALE DEVE  ESSERE SEMPRE COSTANTE !!!IL GENITORE DEVE DARE   SEMPRE IL PREZIOSO  ESEMPIO DI ALLACCIARSI LA CINTURA DI SICUREZZA!!…….

IN UNO STUDIO DELL’UNIVERSITA’ DEL MICHIGAN SI E’ RILEVATO CHE SE IL PILOTA NON HA LA CINTURA DI SICUREZZA , IL BAMBINO NON VIENE DI CONSEGUENZA ALLACCIATO  (AnnArbor-Accid Anal Prev Nov 2005)….ALTRI CONSIGLI DEL PEDIATRA: MAI TENERE IN BRACCIO IL BAMBINO! MAI LASCIARE IL  BAMBINO SUL SEDILE  ANTERIORE CON AIR BAG INSERITO!
…..NON ESISTONO SPOSTAMENTI IN AUTO PRIVI DI RISCHIO: ANCHE A CINQUE MINUTI  DA CASA SI POSSONO NASCONDERE MILLE INSIDIE !
NELLE SCUOLE: SUL TEMA DELLA SICUREZZA STRADALE I VIGILI URBANI   TENGONO  ANCHE ALCUNE    “LEZIONI”  SIA   PER GLI ALUNNI   SIA PER   I GENITORI ( SPESSO PURTROPPO PERO’ CON   UNA   SCARSA   PARTECIPAZIONE   DI QUESTI ULTIMI.. ). 
                     COSA  SI PUO’ FARE NEL FUTURO?

I PRESUPPOSTI PER UNA PREVENZIONE MIRATA..
1…NELLE SCUOLE…

VANNO SICURAMENTE IMPLEMENTATI I TIPI DI INTERVENTO DIDATTICO  NELLE SCUOLE, 
E QUESTI  VANNO SICURAMENTE DIFFERENZIATI PER QUATTRO FASCE DI ETA’: 0-3 ANNI ;3-6AA; 6-8 AA; 8-12 AA.
NELLE  PRIME  TRE FASCE DI ETA’(IN TOTALE:0-8 ANNI) , IL RUOLO PREMINENTE DI SENSIBILIZZAZIONE DEI GENITORI, ATTRAVERSO I BAMBINI, SPETTA MASSIMAMENTE AGLI INSEGNANTI ( ADEGUATAMENTE FORMATI) RISPETTIVAMENTE DI ASILO NIDO, SCUOLA MATERNA, SCUOLA ELEMENTARE.

IN CHE MODO?
SIA …-ORGANIZZANDO INCONTRI INFORMATIVI CON I GENITORI

-DISTRIBUENDO OPUSCOLI SPECIFICI
- APPENDENDO POSTER  ESPLICATIVI  NELLA SCUOLA

-ORGANIZZANDO CONCORSI DI PITTURA E DISEGNI, SUL TEMA, AD ESEMPIO, “IN AUTO CON MAMMA E PAPA’”.

..MA SOPRATTUTTO..

-GIOCANDO COI BIMBI SUL TEMA  DELLA  SICUREZZA    IN AUTO ….PREMIANDO CHI SI ALLACCIA SEMPRE AL SEGGIOLINO (PER QUESTO SCOPO SI POTREBBE  TENERE UNA SPECIE DI DIARIO QUOTIDIANO A SCUOLA, A PUNTI,  IN VIRTU’ DEL  QUALE OGNI BIMBO , OGNI GIORNO, COMUNICA ALLA MAESTRA SE HA VIAGGIATO ALLACCIATO OPPURE NO, NEL TRAGITTO PER RAGGIUNGERE LA SCUOLA..MA ANCHE PER TUTTI GLI ALTRI VIAGGI IN AUTO..).
-GIOCANDO SI IMPARA !!!!LA MODERNA PEDAGOGIA CONFERMA CHE ESSERE PREMIATI GRATIFICA E FA MEMORIZZARE!
RICORDIAMO CHE ALTRE GRANDI CAMPAGNE DI INFORMAZIONE SONO PARTITE PRIMA NELLA SCUOLA, PER RAGGIUNGERE POI  INDIRETTAMENTE ALLE FAMIGLIE!
VA ANCHE  RIMARCATO CHE I BAMBINI PASSANO LA MAGGIOR PARTE DELLA PROPRIA GIORNATA A SCUOLA, E APPUNTO PER QUESTO LA DIDATTICA DOVREBBE COMPRENDERE ANCHE UNA BRANCA DEDICATA ALL’EDUCAZIONE ALLA SICUREZZA, AL PARI, ALMENO,  DELL’EDUCAZIONE ALIMENTARE O DELLA PREVENZIONE DELL’OBESITA’!!!!
E’ AUSPICABILE CHE NELLE  SCUOLE  VENGA ALLESTITO UN  “ANGOLO” DI GIOCO-PROVA  IN CUI COLLOCARE UN SEGGIOLINO SU CUI I BAMBINI POSSANO SEDERSI E ALLACCIARSI ,PRENDENDO COSI’  CONFIDENZA CON I SISTEMI DI RITENUTA .
NELLA  QUARTA FASCIA DI ETA’INVECE ,QUELLA DEI  RAGAZZINI  DAGLI  8 AI 12  ANNI,  DETTI “TWEENS” NEGLI USA, SONO STATE SPERIMENTATE (Aitken ME e coll-J Trauma –Sept 2007-Department of Pediatrics –University of Arkansas) CON SUCCESSO CAMPAGNE DI SENSIBILIZZAZIONE  ALL’USO CORRETTO DEI S.D.R. CON LA METODICA DELLA  “ISTRUZIONE ” TRA “PARI”  ( PEER  PER GLI ANGLOSASSONI).
IN PRATICA, STUDENTI “SCELTI” PARTECIPAVANO ALLA DIVULGAZIONE DEL MESSAGGIO VERSO I PROPRI COMPAGNI DI CLASSE , UTILIZZANDO TUTTI I  “MEDIA” DELLA SCUOLA STESSA:LA BACHECA INFORMATIZZATA, LA TV A CIRCUITO CHIUSO, L’INVIO DELLE NEWSLETTERS.

A FINE ANNO SCOLASTICO L’USO DEI S.D.R. CORRETTI DA PARTE DEI RAGAZZI ERA AUMENTATO DAL 71% AL 91% , CON FORTE ENTUSIASMO DA PARTE DEI RAGAZZI E ALTISSIMA SENSIBILIZZAZIONE DEI GENITORI VERSO LA POSIZIONE ( SEDILE POSTERIORE) SICURA PER VIAGGIARE!
2………NEI NEGOZI SPECIALIZZATI…

COME  INFORMARE CORRETTAMENTE I GENITORI ?
AL MOMENTO DELL’ACQUISTO DEL SEGGIOLINO PER L’AUTO HA UN COMPITO  BASILARE ANCHE IL VENDITORE  SPECIALIZZATO ;INFATTI , NEI PUNTI VENDITA IMPORTANTI ,DOVREBBE AVERE IL RUOLO DI ISTRUTTORE  DEI GENITORI PER IL MONTAGGIO ,SULL’AUTO, DEL SEGGIOLINO ACQUISTATO!

INOLTRE , I SEGGIOLINI NON SONO TUTTI UGUALI: NEL  2005 l’ADAC ( ossia

 l’Automobil Club Tedesco ) HA ESAMINATO TUTTE LE CARATTERISTICHE DI 31 SEGGIOLINI PRESENTI SUL  MERCATO EUROPEO, CON LE CONCLUSIONI:1- In TUTTI

C’E’ STATO UN  MIGLIORAMENTO  TECNICO E  DI  STANDARD DI  SICUREZZA, RISPETTO AGLI ANNI PRECEDENTI; 2- PERO’: LE ISTRUZIONI DI MONTAGGIO SONO  POCO CHIARE O IMPRECISE ; 3- IL MONTAGGIO E’ SPESSO MOLTO COMPLICATO!!!INOLTRE..NELLA FASCIA A COSTO BASSO TRE SEGGIOLINI “LOW COST” HANNO RICEVUTO UN GIUDIZIO APPENA SUFFICIENTE DAL PUNTO DI VISTA DELLA SICUREZZA !!!
 SI AUSPICA ANCHE CHE NEL FUTURO LE AZIENDE PRODUTTRICI SI EVOLVANO VERSO UN MONTAGGIO  FACILITATO CON ISTRUZIONI CHIARE E SEMPLICI!!!!!!
3……NELLE FASCE ECONOMICAMENTE DEBOLI..

  ESISTE POI IL PROBLEMA DEL COSTO ABBASTANZA ELEVATO DEI SEGGIOLINI; 
SOPRATTUTTO NELLE FASCE AD ELEVATO STANDARD DI SICUREZZA

IL  RANGE DEI PREZZI   E’ MOLTO AMPIO: DA  40  EURO  FINO A 299 EURO!!

UNO  STUDIO CONDOTTO IN ALABAMA (Birmingam-Ehiri JE e coll- Am J Prev Med –Aug 2006) HA EVIDENZIATO CHE INCENTIVI ECONOMICI AI GENITORI PER L’ACQUISTO DEL SEGGIOLINO PER L’AUTO , ASSOCIATI AD IMPLEMENTAZIONE DELLA RACCOMANDAZIONE  PER L’USO DEI S.D.R. SOPRATTUTTO DAI 4 AGLI 8 ANNI DI ETA’ PRODUCE RISULTATI MOLTO PIU’ RILEVANTI  RISPETTO ALLA SOLO EDUCAZIONE VERBALE AI GENITORI..

UN ALTRO STUDIO CONDOTTO DAI PARAMEDICI DI  UN PRONTO SOCCORSO PEDIATRICO DELL’OSPEDALE DI CINCINNATI (Gittelman MA e coll- Acad Emerg Med;2006 APR )  E RIVOLTO ESPRESSAMENTE AI GENITORI CON REDDITO MOLTO BASSO, HA DIMOSTRATO CHE  QUEI  BAMBINI, NELLA FASCIA DAI 4 AI 7 ANNI , PRIMA DELLA RACCOMANDAZIONE ERANO ASSICURATI SOLO NEL 79 % DEI CASI!!
ALLORA  I GENITORI FURONO SUDDIVISI IN 3 GRUPPI : 1°  : RICEVETTE SOLO ISTRUZIONI STANDARD; 2° , RICEVETTE 5 MINUTI DI ISTRUZIONE SULLA INSTALLAZIONE  E SULL’USO PRATICO DEL SEGGIOLINO;3°  : RICEVETTE 5 MINUTI DI  ISTRUZIONE E IL  SEGGIOLINO GRATIS!!.

DOPO UN MESE, SI RILEVO’ CHE :SOLO IL 5% DEI GENITORI DEL 1° E DEL 2° GRUPPO  AVEVA ACQUISTATO E USAVA IL SEGGIOLINO IDONEO;INVECE IL 98% DEI GENITORI DEL 3° GRUPPO  USAVA COSTANTEMENTE IL SEGGIOLINO!

SI CONCLUDE CHE INCENTIVI ECONOMICI  DISTRIBUITI ALLE FASCE SOCIALMENTE VULNERABILI  E A REDDITO BASSO POTREBBERO ESTENDERE MASSIMAMENTE L’USO DEI S.D.R.
4…NEI   SINGOLI   GRUPPI   ETNICI..

COME ABBIAMO VISTO NEL DOCUMENTO DELL’NHTSA STATUNITENSE , GLI AFRICANI D’AMERICA USANO ,SOLO NEL 74% DEI CASI , IDONEI S.D.R. NELLA FASCIA DI ETA’ DAI 4 AI 7 ANNI.

POICHE’ GLI INTERVENTI PREVENTIVI GENERALIZZATI A TUTTA LA POPOLAZIONE STATUNITENSA NON SORTISCONO L’EFFETTO DESIDERATO CON QUESTA FASCIA ETNICA, SI E’ PENSATO DI AGIRE IN MODO SELETTIVO E MIRATO SU QUESTI GENITORI, ORGANIZZANDO UN INTERVENTO DIRETTO DI IMPLEMENTAZIONE DELL’USO DEI S.D.R.  IN UNA SEDE RELIGIOSA (NEI PRESSI DELLE  CHIESE) FREQUENTATA DAI SOLI  CITTADINI DI QUELLA ETNIA, E QUINDI DI QUELLA SOLA FEDE RELIGIOSA.(Falcone RA e coll-J Natl Med Assoc -2006 Aug-CINCINNATI-USA).
IN PRATICA , FU SFRUTTATA L’OCCASIONE DI RIUNIONE PERIODICA DELLA COMUNITA’ RELIGIOSA PER FARE EDUCAZIONE ALLA SICUREZZA STRADALE.

I RISULTATI FURONO MOLTO ENTUSIASMANTI !!INFATTI CI FU UNA RIDUZIONE DEL 72% DEI BAMBINI CHE VIAGGIAVANO LIBERI PER L’AUTO; IL 25 % FU ASSICURATO CORRETTAMENTE NEL SEDILE POSTERIORE, E QUASI IL 20 % DEI PILOTI DELLE AUTO AUMENTO’ IL PROPRIO UTILIZZO PERSONALE DELLE CINTURE DI SICUREZZA.

NE DERIVA LA CONCLUSIONE CHE GLI EXTRACOMUNITARI PRESENTI NEL NOSTRO PAESE(SPESSO BASSI UTILIZZATORI DEI S.D.R. ,COME VIENE RILEVATO QUOTIDIANAMENTE SULLE NOSTRE STRADE) POTREBBERO ESSERE ISTRUITI ALLO STESSO MODO, VALUTANDO AD ESEMPIO LA COMUNANZA DI LUOGO DI CULTO RELIGIOSO.
5 …..RIVISTE PER SOLE MAMME E BIMBI…
A TOKYO, IN GIAPPONE, (Nakahara S. e coll-Universita’ di Medicina –Accid Anal Prev –MAR 2007) SI E’ RILEVATO CHE MOLTISSIME RIVISTE SPECIALIZZATE PER NEO- MAMME, LARGAMENTE DIFFUSE E LETTE IN GIAPPONE(COME DEL RESTO  IN EUROPA E IN ITALIA), CONTENEVANO SOLO NELLO 0,35 % DELLE PAGINE NOTIZIE SULL’USO CORRETTO SEI S.D.R.

INOLTRE ,LE INFORMAZIONI ERANO SPESSO IMPRECISE O SCORRETTE, COME AD ESEMPIO SUL MOMENTO PRECISO PER  INIZIARE A GIRARE IN AVANTI IL SEGGIOLINO.

SI CONCLUDE , QUINDI, CHE LA DIVULGAZIONE DEI PROGRAMMI DI TRASPORTO SICURO DEI BAMBINI  DOVREBBE  AVERE UN INCREMENTO TANGIBILE ANCHE IN QUESTI POTENTI CANALI INFORMATIVI DELLA CARTA STAMPATA, IN QUANTO SI TRATTA DI GIORNALI DIRETTI ALLA FASCIA GENITORIALE,  PRIMO BERSAGLIO DELLA CAMPAGNA DI SICUREZZA.

 6…I PEDIATRI….
ABBIAMO GIA’ VISTO L’INTERVENTO PREVALENTE IN FASE NEONATALE , E NEI PRIMI ANNI DI VITA , DEI PEDIATRI DI FAMIGLIA SUI GENITORI;

UNA PREVENZIONE ANCOR PIU’ MIRATA IN TAL CASO CONSISTERA’ NELL’IMPLEMENTARE LA DISTRIBUZIONE DEGLI OPUSCOLI INFORMATIVI  CORREDATA DAI CONSIGLI VERBALI DI RAFFORZAMENTO DA PARTE DEL MEDICO STESSO AL BILANCIO DI SALUTE DEL 4° ANNO DI VITA, OLTRE CHE NEI CONTROLLI ANNUALI SUCCESSIVI.
INFATTI,  PURTROPPO ANCHE IN ITALIA, COME ABBIAMO VISTO SOPRA,  DOPO I  3 ANNI SI ASSISTE AD UN CROLLO DELL’USO DEI S.D.R CORRETTI, E APPUNTO IN QUELLA FASCIA DI ETA’(4-7 ANNI)  PUO’ AGIRE IN MODO MIRATO MASSIMAMENTE IL PEDIATRA.
                             ---------------------------------------------------
