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“La riforma non è riconducibile solo alle case o agli ospedali 
di comunità” ha esordito Claudio Sileo, direttore dell’Ats di 
Brescia. “Sono presenti – ha continuato – molte novità che 
impattano sul sistema sociosanitario. Da un lato, e questo 
riguarda tutta l’Italia, abbiamo i fondi messi a disposizio-
ne dal Pnrr. In Lombardia, contemporaneamente, abbiamo 
la nuova legge di riforma. È una coincidenza che, erronea-
mente, porta a identificare le due dimensioni. La legge di ri-
forma regionale lombarda nasce dall’esigenza di modificare 
un modello organizzativo che doveva essere assolutamen-
te tarato con i modelli nazionali di altre regioni. L’esperien-
za della pandemia ha senza dubbio contribuito a disegnare 
in un certo qual modo i criteri su cui si basa la nuova legge. 
In tal senso il Covid ha mostrato tutti i punti in cui il sistema 
poteva esse migliorato. Non è un caso che si ricorra spesso 
al termine ‘medicina territoriale’. Parlando della riforma, più 
che di medico di medicina generale, sarebbe meglio riferirsi 
all’assistenza territoriale nel suo complesso”. 
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“È necessario sgravare l’ospedale da qualcosa che sta prima 
e da ciò che viene dopo”. Ne è convinto il rettore dell’Univer-
sità degli Studi, Maurizio Tira. “Pensiamo alla prevenzione 
come anche a tutte quelle attenzioni che si deve avere in 
seguito, come le cure palliative o l’assistenza attraverso la 
telemedicina. Quando non si può più essere degenti c’è in 
ogni caso una parte di accompagnamento che deve essere 
fatto sul territorio. Un altro concetto che deve essere chia-
ro risiede nel fatto che anche la sanità deve essere sottopo-
sta alla transizione digitale. Il terzo e ultimo punto riguarda 
il coinvolgimento delle amministrazioni comunali. Parlando 
di università e di formazione, al netto di qualsivoglia divaga-
zione, non si possono fare delle riforme senza tenere conto 
delle risorse e delle persone. Su quest’ultimo frangente ab-
biamo un grande problema. Mancano le persone disposte a 
svolgere determinate mansioni come mancano i formatori. 
Del resto, alle professioni, bisogna fornire dignità, non ulti-
ma quella economica”.
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“C’è qualcosa che manca agli Spedali Civili?”. È questo l’in-
terrogativo posto da Annamaria Indelicato, direttore so-
ciosanitario della medesima struttura ospedaliera. “No — è 
la risposta che si è data — ma deve aprirsi maggiormente al 
territorio. Con l’avvento del Covid è accresciuta in maniera 
esponenziale l’attività ambulatoriale e questo, non dimenti-
chiamolo, è un impegno territoriale. In numeri erano già al-
tissimi nel 2019. Siamo stati i primi in Italia, con l’hub di via 
Morelli, a prendere in carico le persone utilizzando un uni-
co protocollo in sinergia con i medici di medicina generale. 
Quando si dice che la novità assoluta sono i distretti si dice 
il vero. È qui che è possibile fare squadra come accaduto du-
rante la pandemia. I distretti non sono realtà a sé stanti, sono 
un’équipe, sono parte integrante della comunità. Distretto 
significa qualità, programmazione, a prescindere da chi sa-
rà chiamato a guidarlo. Un ruolo non indifferente lo svolge-
ranno le varie amministrazioni comunali di concerto con le 
associazioni di volontariato”.
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Sanità lombarda: quale futuro?
Un incontro promosso da “Connettere salute”, e le sigle Cgil, Cisl e Uil, per discutere delle prospettive della sanità pubblica

“Non è vero che la politica non si 
confronta con il territorio. Dopo a-
ver licenziato in Consiglio regionale 
la nuova legge di riforma sanitaria, 
precedentemente abbiamo effet-
tuato oltre 390 audizioni, ho volu-
to, a tutti i costi, promuovere oltre 
20 incontri, aperti a tutti, esclusi-
vamente nel territorio bresciano. 
Erano sempre presenti il direttore 
generale dell’Ats di Brescia, i diret-
tori delle Asst dei diversi territori di 
riferimento e tutte le rappresentan-
ze delle professioni sanitarie, nes-
suna esclusa”. Così Simona Tironi, 
vicepresidente della Commissione 
sanità di Regione Lombardia, in 
occasione del convegno, organiz-
zato dall’associazione “Connette-
re salute”, congiuntamente con le 
sigle sindacali Cgil, Cisl e Uil, dal 
tema “Salute, formazione e ricer-
ca: le prospettive della sanità pub-
blica bresciana”, svoltosi lunedì 27 
luglio in città. Fra i presenti, mode-
rati dal direttore di “Voce” Luciano 
Zanardini, Claudio Sileo, direttore 
dell’Ats Brescia, Annamaria Indeli-
cato, direttore sociosanitario degli 
Spedali Civili di Brescia, Maurizio 
Tira, rettore dell’Università degli 
Studi e Gianantonio Girelli, Consi-
gliere commissione sanità Regione 
Lombardia. Cuore della riforma so-
no i distretti, ne viene previsto uno 
ogni 100mila abitanti, che avrà a 
capo un direttore. Il distretto con-
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siste in strutture che erogheranno 
prestazioni sul territorio come po-
liambulatori, ospedali di comunità 
e le centrali operative territoriali. 

Tironi. “La pandemia – ha conti-
nuato Tironi – ci ha costretti ad af-
frontare un cambiamento globale. 
I bisogni presenti sino a pochi anni 
fa sono differenti da quelli odierni. 
Proprio la pandemia ci ha dimostra-
to l’importanza del lavoro di squa-
dra, pensiamo solo al ruolo svolto 
dalla sanità privata. Con quest’ulti-
ma dobbiamo porci i medesimi o-
biettivi per poter rispondere alle di-

verse esigenze del territorio. Guar-
diamo agli Spedali Civili di Brescia. 
C’è un piano di investimento impor-
tante. Parliamo di quasi 500 milioni 
di risorse destinate a livello infra-
strutturale. È anche vero, però, che 
come sottolineato dalla presidente 
Moratti, non possiamo pensare di 
costruire nuovi spazi senza pensare 
a chi opererà all’interno di questi. 
Ci sono delle carenze di personale. 
Ed è da qui, senza nasconderci die-
tro un dito, che dobbiamo iniziare a 
operare. Al tavolo della Conferenza 
Stato Regioni sono diverse le pro-
poste che avanziamo in tal senso. E 
purtroppo continuiamo a ricevere 
le medesime risposte. Non abbiamo 
potuto mettere in atto alcuna delle 
nostre proposte. L’ingresso a nu-
mero chiuso a medicina, gli stipen-
di che non sempre sono all’altezza 

piace pensare − ha esordito − che 
questo sia il primo di una serie di 
incontri per disegnare il futuro del 
ruolo degli Spedali Civili, sempre 
più in contatto con il mondo uni-
versitario, all’interno di un contesto 
di forte cambiamento. Non dimen-
tichiamo mai che Brescia è parte 
integrante della Lombardia e, a ri-
caduta, le dinamiche regionale ri-
specchiano ciò che accade a livello 
nazionale. Così come non possiamo 
dimenticare che il Covid ha cambia-
to radicalmente tutte le prospettive 
che erano venute a innestarsi nel di-
battito. Oggi il termine territorio è 
diventato un mantra. Prima erano 
in pochi a parlarne. La pandemia, 
ed è questa la vera sfida, ha por-
tato a un cambio di paradigma. È 
necessario parlare maggiormente 
di salute, di benessere, più che di 
sanità, laddove l’aspetto specifico 
della cura è una parte fondamenta-
le, importante, di tutto ciò che at-
tiene anche la prevenzione, gli stili 
di vita, il benessere della comunità. 
Bisogna uscire dalla classica nar-
rativa dell’approccio alla malattia. 
L’estremizzare il concetto della spe-
cializzazione, dividere a comparti-
menti stagni determinati settori, ha 
portato a un’ulteriore confusione 
impedendo, spesso, l’attivazione di 
un sano processo di collaborazione 
fra i diversi soggetti in campo. Il pri-
mo passo da fare, in attesa di poter 
costruire questo nuovo modello, è 
gestire nella maniera migliore pos-
sibile il presente”. 

IL TAVOLO DEI RELATORI

Fondazione Casa di Industria
La realtà di via Gambara ha ricevuto la certificazione “Gentlecare”

Fondazione Casa di Industria 
Onlus ha ottenuto la Certificazione 
“Gentlecare”, rilasciata da CSQA. Il 
metodo “Gentlecare”, riconosciuto 
a livello internazionale, rappresenta 
una delle principali rivoluzioni 
nell’approccio e cura della persona 
con demenza. Piuttosto che 
concentrarsi sul comportamento 
della persona colpita, incoraggia un 
adattamento dell’ambiente fisico e 
sociale in cui la persona vive e si basa 
sul concetto di “assistenza protesica”, 
costituita da tre elementi: le persone, 

ovvero tutti coloro che la circondano 
a vario titolo e tipologia di legame, 
che diventano agenti terapeutici 
fondamentali; i programmi, concetto 
che sostituisce l’impostazione rigida 
di attività quali tempi artificiali di 
veglia, sonno e alimentazione, con 
la valorizzazione di tutte quelle più 
naturali e più gradite dalla persona 
per una vita più significativa; lo spazio 
fisico come luogo sicuro, accogliente 
e fruibili, concepito per essere vissuto 
liberamente, sicuro ma accogliente 
e fruibile. “Questa certificazione è il 

coronamento di un percorso che la 
Fondazione ha intrapreso verso una 
modalità innovativa di concepire 
la cura in forma residenziale delle 
persone con problemi di demenza e 
disturbi del comportamento e che 
vede la sua centralità nella adozione 
del Metodo Gentlecare — ha 
commentato la Presidente di Casa 
Industria, Elisabetta Donati —. Ma più 
che un traguardo rappresenta per noi 
una tappa fondamentale, che ci spinge 
a proseguire con sempre maggior 
energia e entusiasmo”. (Guido Vecchi)

del lavoro svolto: sono tutte critici-
tà che conosciamo ma che non può 
risolvere Regione Lombardia. Sono 
problematiche non di pertinenza 
dell’ente regionale. Dobbiamo par-
tire da un lavoro sinergico. Ovvio 
che, se si continua a guardare agli 
Spedali Civili come a un Irccs, con 
la politica non ci sarà alcun accor-
do. Siamo chiamati, tutti, a trovare 
un punto di incontro con le diverse 
categorie coinvolte, altrimenti sia-
mo destinati a scrivere un bel libro, 
certo, ma dei sogni…”.

Girelli. Di un percorso più artico-
lato ha invece parlato Girelli: “Mi 


