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dal nostro inviato Michele Bocci
foto Nicola Marfisi/Agf per il Venerdi
€5 SPILAMBERTO (MODENA)

a signora Lucia é venuta
a farsi medicare la ferita
lasciata da un intervento
chirurgico. Per lei ¢ un
successo. Fino a qualche
giorno fa aspettava a casa

l'infermiera, che oggi invece l'acco-
glie in ambulatorio con il sorriso. Ci
vuole un quarto d'ora per disinfettare,
rimettere cerotti e soprattutto capire
che tutto procede come deve. Ancora
qualche tempo e non ci sara pit biso-
gno di aiuto, potra riprendere a fare
la sua vita. Quando esce, i prelievi del
sangue sono quasi terminati, il con-
sultorio ha gia iniziato a lavorare, il
pediatra fa i primi vaccini e all'ingres-
so attendono le persone che hanno
appuntamento con il medico di fami-
glia.

ASpilamberto,13milaabitanti, ven-
ti minuti da Modena, abbiamo visto
come potrebbe essere la Sanita italia-
na, sotto il tetto piatto diun piccolo ex
supermercato,acquistatodal Comune
e messo a disposizione della Asl. Si
chiama Casa della Comunita ed é la
struttura che dovrebbe rivoluzio-
nare l'assistenza territoriale. Il condi-
zionale & necessario perché (e non c'e-
rano dubbi) il cambiamento viaggia a
velocita diverse nelle varie regioni.

E il Piano nazionale di ripresa e re-
silienza a prevedere I'attivazionea tap-
peto di questa sorta di super ambula-
tori: il Pnrrhamessoisoldi per costru-
irli (ma non per pagare chi ci lavora), e
chiesto che siano pronti entro giugno
del 2026. Ma in molte zone d’Italia la
scadenza non sara rispettata. Delle
1.723 strutture programmate, quelle
attive oggisonosolo660,eappenauna
cinquantina hannotuttiiservizi previ-
sti gia funzionanti. 'Emilia-Romagna
élaregione pit vicinaall'obiettivo,con
il numero pit alto di Case di Comunita
gia aperte: 140, delle quali dieci com-
pleteditutte le attivita. Ci sono regioni

Una Sanita cosi
ce la sogniamo

ancoraazero.

Eccezione emiliana
Larchitetturadella Nicolaus Machella
- dal nome di un medico del Rinasci-
mento che studio il “morbo gallico”,
ovvero la sifilide - rivela il passato di
scaffali e carrelli. Dove c'erano le casse
del market oggi ¢ stato messoilbanco-
nedell’accettazione. Sulla destrae sul-
la sinistra partono i corridoi sui quali
affacciano ambulatori e piccole sale di
attesa. L'attivita sanitaria ha preso il
sopravvento da tempo, cosi fuori dagli
studi pediatrici sono disegnati gli ani-
malidellasavana, nellebachechesono
scrittiiturnideivari professionisti,ma
anche consigli sulla pulizia delle mani
e informazioni pratiche sui servizi of-
ferti. C'é poi il totem per pagarei ticket
eanchelapostazionedel Cup,il Centro
unico di prenotazione, attraverso il
quale si prenotano visite ed esami. Per
gli anziani che hanno problemi con
internet, dove ormai si puo fare quasi
tutto, ¢ disponibile lo sportello dell’a-
nagrafesanitaria,che permettedicam-
biare medico, rinnovare esenzioni e
cosivia.

Le Case della Comunita non sono
una novita. Prima erano state inventa-
te le Case della Salute, che pero sono
rimaste esperienze molto sporadiche.
L'idea di partenza é semplice, ma diffi-
cile da realizzare: mettere in un solo
luogo tuttiiserviziterritoriali per dare
auncertonumerodi cittadini un pun-
todiriferimentosanitariounico.«Ogni
giorno da noi entrano trecento perso-
ne», mette in chiaro Esperia Amici,
l'infermiera che coordina la struttura
diSpilamberto. Lachiavesonoimedici
di famiglia. «Qui hanno 'ambulatorio
inotto, fanno parte diunamedicinadi
gruppo». Cosiogni assistito trovasem-
pre qualcuno a cui sottoporre un pro-
blemaimprovviso:seilsuomediconon
éditurno, éinfatti presente un collega,
che ha accesso ai dati del paziente e
quindipuoriceverloeaiutarlo.Unvan-

taggiononda poco, eun'eccezionetut-
ta emiliana perché in molte regioni ci
sonoinvecegrandidifficoltaacoinvol-
gere i medici di famiglia.

«Il pomeriggio arrivano gli speciali-
sti» dice ancora Amici. «Abbiamo ge-
riatra, otorino, cardiologo, oculista,
palliativista, psichiatra. E lo psicologo
di comunita». Per i medici di famiglia
lapresenzadiquesticolleghinellestan-
ze vicine é un bell'aiuto. «Possiamo
chiedere un consiglio, far controllare
un esame. Ci danno tranquillita» dice
ladottoressaFrancescaBorsari,trauna
visitael'altra.«Mailveropunto di forza
é proprio il gruppo di noi medici di fa-
miglia. Ci aiutiamo a vicenda. E abbia-
mo un rapporto stringente di collabo-
razione con le infermiere. I pazienti lo
percepiscono,sisentonoassistitia360
gradi». Anchel'ambulatorio infermie-
ristico éun modello. Bastafare 'esem-
pio del “percorso diabete”. Lo fanno
funzionare le infermiere, che chiama-
no i malati periodicamente, quando &
ilmomento di farei controlli. Si since-
rano che seguanole terapie, eseguono
gliesami.«Irisultativengonotrasmes-
si a noi medici, che controlliamo e ve-
diamo i pazienti solo se c'é qualcosa
chenonva»,spiegaladottoressa.«Seé
tuttoapostoimalatiaspettanodirice-
vereunanuovachiamatapericontrol-
li. Si chiama “sanita di iniziativa», per-
ché é il sistema pubblico a contattare
chine habisogno.

Questa mattina ci sono quattro in-
fermiere in servizio a Spilamberto,
Monica Pedroni, Silvia Bertusi, Silvia
Trenti e Grazia Errichelli. Sono loro ad
occuparsi della gran parte delle visite
a domicilio, anche una quindicina al
giorno. «Ad esempio, andiamo da chi
viene dimesso dall’'ospedale» raccon-
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tano «si tratta di un modo per vedere
come sta il paziente, prendere i para-
metri vitali, ma anche di osservare in
quale situazione si trova dal punto di
vista sociale, ambientale e se rispetta
unostiledivitaadeguato allasua pato-
logia. Poiquandoqueste personestan-
no meglio possono venire qui da noi».
Avereunastrettacollaborazioneconle
infermiere € importante per i medici
ancheperaltriaspetti. Ad esempio, per
valutare se gli assistiti prendono i far-
maci che devono (e nel modo giusto) e
peraiutarli con le questioni burocrati-
che.

Bambini e adolescenti

A meta mattinata il pediatra di comu-
nita e nel pieno delle vaccinazioni.
bambini escono ed entrano nella sua
stanza in braccio ai genitori. In Emi-
lia-RomagnasonoleAslaconvocarele
famiglie. A Spilamberto sono invitate
appunto nella Casa di Comunita. Si
presentano invece da soli coloro che
vogliono fare il prelievo del sangue,
disponibile tre volte alla settimana.
Altro servizio fondamentale della Ni-
colaus Machella ¢il consultorio, aper-
to tuttii giorni. C'¢ uno spazio per gio-
vani e adolescenti, ci sono ginecologi,
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ostetriche, 1a psicologa, la genetista
per le coppie che aspettano un bambi-
no,maancheperchidesiderainforma-
zionisullacontraccezioneoconsidera
I'idea di abortire: un servizio ad acces-
so diretto, una porta sempre aperta.

Quella di tutta la Casa della Comu-
nita di Spilamberto chiude alle 19, in
attesacheil giornodopo,dalle 7in poi,
tornino avarcare lasoglia Lucia e tutti
glialtri. O]
Michele Bocci

@ riproduzione riservata

| SEFVIDO SANTTARIO REGIINALE EMILIA-A|
Asiwowts Uima Batitirte Lo s 11 Mesara
Distretio & Vignata

Casa della Salute di Spilambe:
“NICOLAUS MACHELLA™

565- 001- 001

Non un pronto soccorso-ne un ospedale,

ma un luogo in cui fare esami, visite, consulenze.
Siamo andati a Spilamberto, nel Modenese,

per visitare una delle Case della Comunita
finanziate dal Ponrr. Meraviglioso. Peccato che

di 1.723 previste in tutta Italia per ora ce ne siano
soltanto 660. E in troppe regioni ancora zero
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Il team della Casa della
Comunita Nicolaus Machella
a Spilamberto: una volta
era un supermercato
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m Foto di gruppo
1 Francesca Borsari con il nostro inviato
2 Il team delle infermiere
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m Bella accoglienza

3 L'area del consultorio familiare,
sempre aperto 4 La zona informazioni
e lingresso della zona pediatria
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