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Da tempo 
la «Papa
Giovanni
XXIII», su

ispirazione 
di don Oreste

Benzi,
celebra 

il 25 marzo 
la Giornata
per la Vita
nascente
Sulla sua
scia molte

associazioni

La rete
associativa,
coordinata 
da Eugenia
Roccella,

chiede che 
la Giornata

venga
istituita 

per legge
Tra Camera e
Senato, sono
6 i progetti 
in attesa di
discussione

A sostegno
della

iniziativa
anche 

le adesioni 
di numerosi

sindaci 
di tutta Italia

che nella
Giornata
vedono 

un simbolo
dell’impegno

delle
istituzioni per
la maternità

Vita nascente, ci vuole una Giornata
In Senato associazioni e parlamentari in campo per una legge che dedichi il 25 marzo alla natalità in un Paese in declino demografico

In sintesi

ierluigi Biondi, sindaco dell’Aquila, di Fratelli d’Italia, è stato in pre-
cedenza primo cittadino di un piccolo Comune come Villa Sant’An-
gelo, e ora ha firmato insieme a molti colleghi (fra cui i sindaci di

Gorizia, Siena e Verona) la proposta di una Giornata per la vita nascente
il 25 marzo.
Piccoli comuni e zone interne sono i più esposti.
Vivono per primi, in piccolo, un dramma (con i servi-
zi e le scuole che chiudono) che, se non si inverte la
rotta, toccherà ben presto tutti, a macchia d’olio.
Quali sono le buone pratiche dell’Aquila?
Abbiamo potuto sfruttare risorse messe in campo dal-
la Regione, misure a sostegno di nuove imprese, in-
centivi alla cultura, al turismo, alla ricerca. Non si trat-
ta di aiuti diretti alle famiglie, ma hanno offerto una
prospettiva per restare qui a tante giovani coppie, do-
po un devastante terremoto.
Ma i Comuni da soli possono far poco.
Certo le politiche fiscali non dipendono da noi, e an-

che le misure socio-economiche sono gestite in larga misura dalle Regioni.
Ma non è vero che i Comuni possono far poco. Siamo la trincea dei bi-
sogni, qualsiasi misura passa da noi, e senza il nostro apporto non è in
grado di decollare. Inoltre abbiamo competenze importanti sul diritto al-
la casa e sugli asili nido, che hanno diretta incidenza nella vita delle fa-
miglie più giovani. Il cambio culturale da tutti auspicato sulla denatalità
non può che passare per il contributo decisivo dei Comuni. (A.Pic).

© RIPRODUZIONE RISERVATA

P

CARLA COLLICELLI

uscito di recente I volti dell’Alzhei-
mer. Nuovi modelli di cura delle de-
menze di Luisa Bartorelli (Carocci,

146 pagine, 14 euro), ultimo frutto delle ri-
flessioni di una delle geriatre più colte ed
attente del panorama italiano, Luisa Bar-
torelli, già primario all’Ospedale Sant’Eu-
genio di Roma, presidente dell’Associa-
zione Alzheimer Uniti e dell’Associazione
italiana di Psico-geriatria. Il volumetto af-
fronta in una veste nuova il tema caro da
sempre all’autrice: il benessere del mala-
to di demenza, di quello della sua famiglia
e dei caregiver. Lo fa inquadrando la que-
stione sullo sfondo del processo di invec-
chiamento della popolazione e soffer-
mandosi sui diversi aspetti, dalla diagno-
si all’assistenza, dalla comuni-
cazione alla qualità della vita,
dai problemi di carattere giuri-
dico ed etico a quelli di orga-
nizzazione dei servizi. 
Dalla trattazione emergono mol-
tissime indicazioni utili per chi si
occupa di questo variegato qua-
dro di sindromi patologiche, che
spaziano dagli stili di vita (ali-
mentazione, attività fisica, ritmi del sonno
e della veglia) alle tecniche di attivazione e
riattivazione (in ambito sensoriale, occu-
pazionale, artistico), al ruolo della "comu-
nità amica" (la friendly community) e del-
l’ambiente naturale, all’alleanza terapeuti-
ca necessaria tra clinici, operatori sanitari,
famiglia e caregiver, al ruolo della giustizia
in materia di amministratore di sostegno,
alle forme di socializzazione tipo i "Caffè in-
contro", cui l’autrice ha dato vita nella realtà
romana, alle prospettive dei cosiddetti Vil-
laggi Alzheimer che, sulla scia del modello
lanciato in Olanda e ripreso in molti altri
Paesi, si sforzano di ricostruire attorno al
malato di demenza un ambiente di vita il più
possibile rispettoso e ricco di opportunità
e relazioni umane significative. 
Ciò che caratterizza l’opera è l’approccio u-
manistico all’Alzheimer, contro il rischio de-
gli eccessi di medicalizzazione e disuma-
nizzazione. Questo fa sì che il libro si confi-
guri come una vera scuola di vita per mala-
ti e non, una sorta di manuale affettuoso
per una qualità di vita piena e serena, per il
benessere e l’armonia delle relazioni. Non
mancano i messaggi alle istituzioni, cui Lui-
sa Bartorelli rivolge una serie di raccoman-
dazioni centrate sull’obiettivo prioritario di
non dimenticare la dimensione relaziona-
le e umanizzante della cura. Il tutto infra-
mezzato da numerose citazioni, dal Vange-
lo di Matteo a Menandro, Ovidio, Giovena-
le, Nietzsche, Caproni e Luzi. Un grande af-
fresco di saggezza per la società contempo-
ranea, affinché non dimentichi la dignità e
l’umanità di chi soffre. 
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n passo dopo l’altro, si sviluppa nel
territorio la rete dei Centri clinici
Nemo, che vede aprirsi proprio og-

gi ad Ancona, negli Ospedali Riuniti, la set-
tima realtà in Italia. Pensato e voluto dalle
associazioni dei pazienti, il network nasce
in alleanza con le istituzioni e la comunità
scientifica per offrire una risposta alla com-
plessità dei bisogni di cura di chi vive con
una malattia neuromuscolare (Sla, Sma, di-
strofie muscolari). «Si concretizza un per-
corso avviato 4 anni fa, con la firma dell’ac-
cordo fra Regione e associazioni – spiega il
direttore generale degli Ospedali Riuniti, Mi-
chele Caporossi – che sancisce l’impegno a
migliorare le condizioni cliniche dei pazienti
e le premesse per migliorare la qualità del-
l’assistenza da parte dei familiari». 
Il progetto, in realtà, partì nel 2008 grazie al-
l’impegno di Roberto Frullini, presidente
della Fondazione Dante Paladini, una del-
le realtà che si sono prese a cuore questa
realizzazione. «Uno degli aspetti prioritari di
quest’impegno – osserva Maria Antonietta
Barbadori, referente Aisla ad Ancona – è la
definizione di un percorso strutturato per
arrivare a un Centro clinico regionale di ec-
cellenza, secondo i migliori standard, dedi-
cato alle malattie neuromuscolari». Lo ce-
lebrano oggi anche Fulvia Massimelli, pre-
sidente Aisla nazionale, e Stefano Regondi,
direttore generale del Centro clinico Nemo.
Dopo la convenzione formalizzata due an-
ni fa tra Ospedali Riuniti e Fondazione Se-
rena Onlus – ente gestore dei Centri clinici
Nemo – sono stati consegnati 18 mesi fa gli
spazi destinati al progetto Nemo, al quinto
piano della palazzina principale dell’Ospe-
dale di Torrette. La pandemia ha provocato
ritardi, anche perché gli spazi destinati al
progetto erano stati messi a disposizione
per le vaccinazioni anti-Covid. «Ora però ci
siamo – osserva Frullini – e possiamo vede-
re operativo questo esempio di sussidiarietà
orizzontale, dove le istanze di chi è vicino al
bisogno del paziente generano valore per
l’intero sistema». «Il Centro di Ancona – spie-
ga Nadia Storti, direttrice Asur – si prenderà
cura di pazienti adulti e in età pediatrica,
mettendo in campo un team multiprofes-
sionale per una presa in carico globale dei
bisogni di cura della persona con malattia
neuromuscolare e della sua famiglia. Cer-
chiamo di avviare una strada che offra con-
tinuità clinica, assistenziale, terapeutica e
riabilitativa». La struttura prevede su 880
metri quadri 12 posti letto per il ricovero or-
dinario e 2 posti letto per day hospital e ser-
vizi ambulatoriali. «Ci sarà – osserva il ret-
tore dell’Università Politecnica delle Mar-
che, Gianluca Gregori – una stretta integra-
zione fra cura, assistenza e ricerca orienta-
ta a un concetto più ampio di salute, atten-
to al malato come persona».
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ANGELO PICARIELLO

na "Giornata per la vita nascente"
da istituire il 25 marzo, per passa-
re dalle parole ai fatti su quello che

dovrebbe rappresentare il problema dei pro-
blemi per un Paese che continua a essere il
fanalino di coda in termini di nascite, con la
pandemia che ha pesato ulteriormente. Ie-
ri una delegazione di nove parlamentari di
diversi partiti (Gaetano Quagliariello, Pier
Ferdinando Casini, Lucio Malan, Riccardo
Nencini, Annamaria Parente, Isabella Rau-
ti, Matteo Richetti, Massimiliano Romeo,
Luigi Zanda), fra i firmatari della richiesta
urgente di dar vita una sessione straordina-
ria di discussione in Parlamento sul tema
del calo demografico, è stata ricevuta ieri
dalla presidente del Senato Elisabetta Alberti
Casellati, che ha assicurato il suo interessa-
mento affinché la proposta arrivi all’atten-
zione dei capigruppo.
Subito dopo si è tenuta nella sala "Caduti di
Nassirya" una conferenza stampa promos-
sa dalla rete di 40 associazioni a sostegno
della proposta della Giornata. «Occorre met-
tere in rete iniziative e buone pratiche – ha
spiegato Eugenia Roccella, che cura le rela-
zioni istituzionali della rete associativa –. Pri-
ma ancora che una carenza di misure eco-
nomiche, pesa una crisi di speranza, serve
un segnale forte». La proposta, in fondo, è a
costo zero, non comporta di per sé stanzia-
menti in bilancio. «Prima che ragioni socio-
economiche, pesa una questione cultura-
le», ha detto il senatore Quagliariello (Idea),
ricordando che «un tempo i figli nascevano
anche sotto le bombe, e proprio nelle regio-
ni più povere». Una politica che guardi in
particolare alle donne, auspica il senatore
Malan (FdI), «visto che i figli nascono da u-
na mamma».
Già depositate vi sono sei proposte di legge.
Tre al Senato: una promossa da Maurizio
Gasparri di Forza Italia (con l’adesione, fra

U
gli altri, di Paola Binetti dell’Udc), una di Fra-
telli d’Italia (prima firmataria Isabella Rau-
ti) e un’altra di Mino Taricco, del Pd, con la
firma, fra le altre, di Gisella Naturale (M5s).
Altre tre proposte sono depositate alla Ca-
mera. Una ha come primo firmatario Alfre-
do Bazoli del Pd con adesioni ampie, che
vanno da Matteo Colaninno (Italia Viva) a
Maurizio Lupi (Noi con l’Italia) ad Antonio
Palmieri (FI); un’altra, per la Lega, promos-
sa da Alessandro Pagano; e un’altra, di FdI,
promossa da Isabella Rauti. Adesioni quin-
di da tutto lo schieramento politico per una
questione drammaticamente cruciale «per
tutto il mondo occidentale – ha rimarcato
Annamaria Parente (Iv), presidente della
Commissione Sanità del Senato – che met-
te in gioco, ormai, la nostra stessa sopravvi-
venza». L’assegno unico lo definisce un «pas-
so avanti simbolico», ma ora serve un cam-
bio di passo. «La natalità – auspica Andrea
Mazzi, dell’Associazione Papa Giovanni
XXIII, capofila delle 40 sigle – deve passare
da fatto privato a bene sociale, anche con i-
niziative pubbliche da implementare, come
il Festival della Vita nascente». Per questo un
pubblico dibattito in Parlamento da tenere
a breve, e l’istituzione successiva di una Gior-
nata, possono favorire quel cambio culturale
di cui tutti parlano. «Ogni anno è come se
perdessimo, in Italia, una città di grandi di-
mensioni, e questo processo invece di arre-
starsi, accelera», denuncia Lucio Gasparo,
dell’Associazione nazionale Famiglie nu-
merose. «Una svolta culturale, prima anco-
ra che nuove misure – è quel che occorre an-
che per Marina Casini Bandini –. Un nuovo
umanesimo da affermare, al di là del pro-
prio credo religioso o ideologia». E ricorda
simbolicamente la testimonianza di Stani-
slawa Leszczynska, l’ostetrica polacca che –
parlando di inverno demografico – fece na-
scere dei bambini e «portò una luce persino
nell’inferno di Auschwitz».

© RIPRODUZIONE RISERVATA

Curare l’Alzheimer
con nuovi modelli
Per restare umani

LETTURE

«Nemo» si allarga
Cure per la Sla
anche ad Ancona
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Giovedì
3 marzo 2022

avoriamo presso la Fondazione Maddalena
Grassi, che si occupa di assistenza domici-
liare integrata e di cure palliative a Milano e

in Monza Brianza (700 pazienti, 400 famiglie). Ab-
biamo altresì alcune strutture alloggio per malati
di Hiv, una residenza per malati in stato vegetati-
vo e neurologici cronici e una struttura per mala-
ti psichiatrici. Nel dibattito vengono sempre por-
tate voci a favore del suicidio assistito, etichettan-
dolo come soluzione "democratica" e "civile"; a
supporto c’è la narrazione, drammatica, di tante
famiglie e situazioni ai limiti. Purtroppo tali storie
sono utilizzate per provocare nell’opinione pub-
blica una pietà derivante da una visione distorta
della libertà e dell’autodeterminazione della per-
sona sofferente, suscitando emozioni che portino
a schierarsi a favore dell’eutanasia; ognuna di que-
ste storie è un dramma, lo sappiamo bene, e come
tale va guardato.
La nostra storia trentennale non è priva di dolore e
drammaticità: ogni volta che prendiamo in carico
un paziente c’è una storia più o meno complicata,

un familiare, un parente, un amico che ci chiede di
prendersi cura del malato, anche quando è gravo-
so come tempo, costi e spazi. La realtà sofferente
che vediamo è fatta di persone che non chiedono
di morire: al contrario, i pazienti che ci sono affi-
dati ci chiedono una compagnia, e i loro parenti di
prendercene cura. Non possiamo fermare la mor-
te, la sofferenza o il decorso tragico di un paziente
con pochi giorni di vita: possiamo seguire le loro ri-
chieste di essere curati dalla sofferenza fisica e mo-
rale. Curiamo anche bambini, disabili gravi e gra-
vissimi, che necessitano di un professionista sani-
tario per tutta la giornata: nel cuore dei genitori c’è
il desiderio che la sofferenza dei figli svanisca, ma
nessuno chiede che termini la loro vita perché ri-
conoscono nei figli un dono e un bene prezioso.
Ci chiediamo quindi se non sia più sensato im-
piegare il tempo in Parlamento chiedendosi come
aiutare i nostri pazienti e le loro famiglie, perché
«la domanda più frequentemente incontrata in
tutti questi compagni in umanità è una domanda
di cura, di compagnia, di rassicurazione e di vita:

il problema più grave che incontrano è che spes-
so non la trovano» (Alessandro Pirola, ilsussidia-
rio.net). Il giudizio che diamo sulla realtà nasce dal-
la nostra esperienza quotidiana, ed è opposto alla
cultura dello scarto imperante: non è la "dolce mor-
te" la via più dignitosa. Al contrario, non ci stan-
chiamo di dire che la via desiderata e richiesta è u-
na compagnia fino alla soglia ultima della vita. Ce
lo insegna anche l’esperienza del nostro cappella-
no, che visita le strutture e va al domicilio delle per-
sone che lo richiedono, in particolare dai pazienti
in cure palliative: ci mostra come la cura possa
comprendere il trascendente (lo si voglia o no, è u-
na parte essenziale e innegabile dell’uomo: questi
due anni di pandemia l’hanno dimostrato e han-
no fatto emergere in ognuno domande sul senso
ultimo del vivere), dando senso al dolore, facendo
riscoprire la dignità al malato, fino al suo ultimo re-
spiro. Questo ce l’hanno insegnato tanti pazienti,
non solo credenti, che liberamente chiedono un ac-
compagnamento spirituale: la loro non è una ri-
chiesta di morte ma di vita. Facciamo nostro l’ap-

pello del Santo Padre: «Dobbiamo accompagnare
alla morte, ma non provocare la morte o aiutare
qualsiasi forma di suicidio. Ricordo che va sempre
privilegiato il diritto alla cura e alla cura per tutti,
affinché i più deboli, in particolare gli anziani e i
malati, non siano mai scartati. La vita è un diritto,
non la morte, la quale va accolta, non sommini-
strata» (9 febbraio 2022).

Andrea Mobiglia (Amministrazione e gestione
cure domiciliari), Orsola Sironi (Direttore

sanitario e palliativista Assistenza domiciliare),
Davide Zecchini (Responsabile gestionale e

amministrativo Cure domiciliari), Servete
Berberi (Care Manager pazienti Hiv), Giuseppa

Marini (Infermiera Care manager pazienti Hiv),
Sandra Dao (Care Manager personale

riabilitativo), Teresa Miglio, Roberta Quagliato e
Eleonora Del Marco (Care Manager

infermieristico), Alessandra Izzo (Assistente
sociale Care Manager Cure palliative), Alessia

Tirloni (Infermiera Care Manager
infermieristico)

L

Il personale sanitario della Fondazione Maddalena Grassi, che assiste al domicilio 700 infermi occupandosi di disabili gravi, stati vegetativi, malati neurologici, psichiatrici e di Hiv

«I pazienti non ci chiedono morte, il Parlamento si occupi della domanda di cura»
L’INTERVENTO

«La via
desiderata 

e richiesta è
una compagnia
fino alla soglia

ultima della
propria vita»

I promotori
in Senato 
Sotto, 
il sindaco
Pierluigi
Biondi

Biondi: i Comuni
già in trincea
Da qui si inizia
a cambiare rotta

IL SINDACO DELL’AQUILA


