Rete di cure palliative
65 i super volontari
ma ne servono di pin

A1

Focus sulle tre associazioni del territorio, spalla indispensabile per la
sanita pubblica. «Un aiuto psicologico essenziale a malati e famiglie»

Federico Frighi

PIACENZA

® Unaformazione unitaria perivo-
lontari delle tre associazioni del ter-
ritorio che si occupano di cure pal-
liative; un appelloalla popolazione
affinché simettaadisposizione(con
il proprio tempo libero) di un setto-
re dellamedicina sempre pitiessen-
ziale sul territorio e a cui la sanita
pubblica non pud far fronte da so-
la; una maggior diffusione della cul-
turadelle cure palliative, ancora og-
gi sconosciute amolti.

Sono i tre aspetti piu significativi
emersidal convegnodiierimattina
inSant'lario che hafatto il puntosul
coinvolgimento del volontariato. Si
tratta, @ opportuno evidenziarlo, di
unvolontariato diverso dal solito, di
persone che vengono formate e di-
ventano professionistedellassisten-
za. Vengono chiamati, nona caso, i

I’hospice della citta
ne hain servizio 29,
a Borgonovo sono 21

I’associazione Cure
palliative 15 a domicilio
in tutta la provincia

volontari dello “stare” che, a diffe-
renza daquellidel “fare’ stannoin-
sieme a malati ascoltandoli e for-
nendo anche alle loro famiglie
un'‘assistenza psicologica a tutto
tondo. Non badanti ma amici spe-
ciali. Indispensabili per non cadere
vittima dei trabocchettimentali del
dolore e della sofferenza.

Sono pochi- 65 in tutta laprovincia
-, e fanno capo all'hospice di Pia-
cenza (29 piu 10 aspiranti), all'ho-
spice di Borgonovo (21) e all'asso-
ciazione Cure Palliative (15), ultima
nata sul territorio (nel 2019).

«Se non cifosseroivolontari sareb-
beundisastro - osserva il presiden-
te di quest'ultima, Maurizio Bian-
chini -. La sanita pubblica non ri-
uscirebbe araggiungere tutti, non si
riuscirebbe andare al domicilio ad
ascoltare il malato, a stargli vicino,
asupportare lafamiglia». Lassocia-
zione Cure Palliative & nata con
l'obiettivo di assistere i malati a do-
micilio. Ma andare a Coli, Morfas-
so, Pecorara, tanto per fare esempi,
¢ dispendioso e non si pud preten-
dere che chi ci mette anima e corpo
si paghi anche le spese della benzi-
na. Oltre aivolontarioccorrono fon-
di. «Le raccolte dell'associazione
servono anche a questos evidenza
Bianchini.

«1l nostro volontario segue il pazien-
te inun momento particolare della

vita, dal puntodivistapsichico e spi-
rituale - osserva Sergio Fuochi, pre-
sidente della Fondazione Casa di
Iris (hospice di Piacenza) - . E' unac-
compagnamento che avviene in si-
multanea al malato e allafamiglias.
Un dato significativo per compren-
dere come il volontariato, nelle cu-
re palliative, sia essenziale. Ognian-
no il 20% del bilancio dell'hospice
di Piacenza é legato alle raccolte fon-
dibenefiche.

Si diventa volontari solo dopo un
corso che prevede particolari requi-
siti diaccesso, come non essere ma-
lati di tumore, non aver avuto una
perditain famiglia nell'arcodiunan-
no, una selezione con lo psicologo,
poiseilezionidicirca due orel'una,
un ulteriore colloquio selettivo con
lo psicologo, un periodo ditirocinio.
C'e anche gente che siiscrive e che
poilascia perché non se la sente.

« E'unaiuto che ti restituisce tanto
- & convinta Elisa Guasconi, entrata
neivolontari per'hospice di Borgo-
novo a 23 anni e oggi presente
dell'associazione -; la filosofia delle
cure palliative nasce dal diritto alla
curadella personae della sua fami-
glia». «E'vero - conferma a distan-
za Laura Guglielmetti volontaria
dellaCasadilris -. Sonostata anche
acontatto con le famiglie dei pazien-
ti. Per loro i volontari sono impor-
tantissimi».
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Uno scorcio della platea di operatori e volontari ieri in Sant'llario

MALATTIE INGUARIBILI MA NON INCURABILI
«Cure finalizzate a pazienti e famiglie»

“Lacura palliativa & la cura attiva
e totale finalizzata al malato e alla
sua famiglia; si rivolge alle persone
che hanno una malattia inguaribile
ma non incurabile; & un insieme di
interventi diagnostici, terapeutic e
assistenziali”. E' la definizione della
legge 38 del 2010, una «definizione
bellissima che rivoluziona la medi-
cina del futuro» osserva Monica Bo-
sco, medico specialista nelle cure

palliative e direttrice scientifica del
convegno di ieri mattina in Sant’lla-
rio.

«Le cure palliative sono una medi-
cinarivoluzionaria, per tanti aspet-
ti - osserva -, primo perché si pren-
dono carico non solo del paziente
ma anche della famiglia, poi perché
si lavora in équipe di cui i volontari
sono parte attiva. Perché attorno al
malato non ci sono solo bisogni cli-

nico-assitenziali ma sodali, emoti-
vi, psicologici, importantin,

«E' una sorta di protezione comples-
siva di chi soffre - evidenzia Anna
Maria Andena, direttrice del Distret-
to Ausl citta di Piacenza - sia del ma-
lato sia del nudeo della famiglia e
delle relazioni»

Tra gliinterventi, anche quelli di Raf-
faella Berté, direttore Cure palliati-
ve eresponsabile della rete, Massi-
mo Cruciani, presidente associazio-
ne ZeroK e Silvia Gorgni, dirigente
medico dell’Unita di Cure palliative-
Ausl Piacenza. fri.



