| prevent, | cure, | relief (prevenire,
curare, lenire il dolore).

Ma tutto questo esprime il concetto della
solidarieta umana, della medicina
condivisa, e si traduce in un'unica
espressione: | care (mi predo cura di te).
Il quadro generale ha segnato quindi un
passaggio che nella medicina fetale e
diventato una eccellenza etica della nostra
istituzione: |’Hospice Perinatale non e un
luogo ma e un modo di curare il feto e il
neonato.  Anche nelle  condizioni
patologiche piu estreme si puo dare
speranza di prevenzione, cura e sollievo
del dolore accompagnando non solo il feto
con tutto [’approccio scientifico e clinico
ma anche le famiglie. E questo il vero
fondamento della medicina della speranza.
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Programma del Convegno

Ore 16.00  Accoglienza in sala

Ore 16.15  Saluti
Awv. Giovanni loppolo
Sindaco di Caltagirone

S.E. Mons. Calogero Peri
Vescovo di Caltagirone

Margherita La Rocca Ruvolo
Deputato Assemblea
Regionale siciliana

Sessione medico-scientifica

Moderatori: Dr. A. Tarascio
Primario Ostetricia e Ginecologia
Ospedale di Caltagirone

Dott.ssa Maria Giovanna Alfieri
Ginecologa Responsabile del
Centro per la Regolazione
Naturale della Fertilita

Ore 17:00 “L’Hospice Perinatale del Policlinico
Gemelli, modello di medicina prenatale di
speranza”
Relatore
Prof. Giuseppe Noia

Direttore dell‘Hospice Perinatale - Centro per le
Cure Palliative Prenatali S. Madre Teresa di
Calcutta - Policlinico A. Gemelli - Roma

Docente di Medicina Prenatale all'Universita
Cattolica del Sacro Cuore - Roma

Presidente dell'A.1.G.O.C. Associazione ltaliana
Ginecologi Ostetrici Cattolici

Ore 17:30 “L’Hospice Perinatale a Palermo”

Relatrice
Dott.ssa Maria Rosa D’Anna

Direttore Dipartimento Materno Infantile
Ospedale Buccheri La Ferla di Palermo

Ore 17:50 Break

Sessione Testimoniale-familiare

Moderatore: Arch. Anna Luisa La Teano
Co-fondatrice Fondazione il
Cuore in una Goccia Onlus

Ore 18:00 Introduzione Fondazione il
Cuore in una Goccia Onlus

Ore 18:10 Video di Presentazione
Fondazione Il Cuore in una
Goccia Onlus

Ore 18.20 Testimonianza Famiglia
Aldo e Santina Ferreri

Testimonianza Famiglia
Franco e Graziella Paglia

Ore 18:40 “Risanare le ferite dell anima
e della mente”

Relatrice
Dott.ssa Luciana Costa
Biologa e bioeticista
Presidente IRSEM
Istituto di Ricerca Scienze
Esistenziali e Maieutiche.

Ore 19:10 Dibattito e conclusioni

La terapia fetale nasce con [’avvento
della medicina fetale 40 anni fa. In tutto
il mondo le tecniche ultrasonografiche
sono diventate elemento basilare per
guidare approcci invasivi Vverso un
compartimento fetale e apportare una
serie di atti diagnostici e terapeutici
finalizzati a trattare il feto come un
paziente a tutti gli effetti. | successi
ottenuti nel Centro di Diagnosi e
Terapia Fetale del Gemelli attuando la
cosiddetta terapia fetale integrata,
dimostrano che anche in gravi patologie
feto-neonatali, ci sono possibilita di
intervento  per ridonare  capacita
gestazionale a tutte quelle famiglie
gravate da wuna diagnosi infausta.
L’Hospice Perinatale ha un impatto
culturale fra due modi di pensiero
antropologicamente opposti: il primo
vive dell’illusione che eliminando il
sofferente si  possa eliminare la
sofferenza, il secondo invece nel rispetto
piu totale della preziosita della vita
umana , senza guardare alle dimensioni
dell ‘essere umano ma solamente al suo
valore, cerca di prevenire le malattie,
cerca di curarle, cerca di limitare i
danni fisici e psicologici del malato e
delle famiglie, cerca di lenire la
sofferenza fisica e psicologica, forte
dell’assunzione di tre metodologie per
affrontare la sofferenza umana:



