
a dicembre: la farmacia dei 
servizi, ovvero il punto di 
prossimità al cittadino di 
forse maggiore diffusione, 
si allea con la vastissima 
schiera di medici di medi-
cina generale e i professio-
nisti sanitari e sociosanitari 
del Terzo Settore per met-
tere a sistema in una logica 
virtuosa relazioni, servizi, 
funzionalità sociali. Con 
l’obiettivo di realizzare una 
presa in carico integrale 
immediata, efficace e non 
onerosa e dunque di alle-
viare il servizio sanitario 
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zitutto culturale (il “para-
digma delle 5R”), ma infine 
di programma: per avviare 
un necessario riordino del 
sistema di assistenza so-
ciosanitaria sul territorio.
Appare evidente come, al-
meno nelle intenzioni, sia 
a portata di mano un au-
tentico salto di qualità nel 
modo stesso di concepire e 
quindi realizzare quel seg-
mento di cura delle perso-
ne che non necessitano di 
ricoveri ospedalieri. Pro-
viamo a rendere plastica 
la sperimentazione accesa 

P
arto dalla fine e cioè 
dal risultato mag-
giore, figlio di esiti 
precedenti, i quali 
avevano entità mi-

nore ma significati analo-
gamente rilevanti. Nello 
scorso dicembre è sorto 
un progetto pilota sotto 
l’egida di Federfarma, Pro-
mofarma, Confcooperati-
ve Sanità e Cap Lazio, per 
erogare sul territorio ser-
vizi di assistenza primaria 
– campagne di screening, 
telemedicina, vaccinazioni, 
assistenza domiciliare – at-

VOCI

di GIUSEPPE MARIA MILANESE

Avvertenza: le argomentazioni che seguono rappresentano una rivendicazione di orgoglio. 
Nessuna prosopopea, soltanto la fiera disamina di come la cooperazione sanitaria sia 
riuscita ad innovare il pianeta Salute italiano

VISIONE DI SISTEMA

traverso la sinergia tra le 
farmacie e la cooperazio-
ne medico-sanitaria. Non 
è una questione da poco. 
A volerne distillare il sen-
so più radicale, si tratta 
del primo grande modello 
di rete tra erogatori pro-
fessionalizzati di servizi 
extraospedalieri, soggetti 
apparentemente eteroge-
nei o che fin qui avevano 
strutturalmente svolto 
attività distinte e distanti. 
La parola chiave è “rete”, 
leit motiv di una longeva 
campagna vorrei dire an-
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nazionale fin qui oberato 
anche da carichi presta-
zionali inutili. 
Il modello prefigurato da 
questo progetto non nasce 
accidentalmente. È certa-
mente frutto della volon-
tà condivisa di soggetti 
lungimiranti, ma anche di 
esperienze pregresse che 
hanno funzionato, più che 
come tasselli di un puzzle, 
come gradini di una scala, 
saliti un passo alla volta, 
sempre con la passione di 
arrivare fino in fondo. Mi 
riferisco anzitutto a Con-
fcooperative Sanità, nata 
nel 2010 con la volontà di 
edificare una visione di 
sistema per la coopera-
zione sanitaria attraverso 
il dialogo, che altro non è 
che la forma liquida della 
“rete”. Quella dialettica tra 
sodalizi di medici, farmaci-
sti, professionisti sanitari e 
mutue sanitarie che aderi-
vano a Confcooperative, è 
poi maturata in confronto e 
infine in autentica sinergia. 
In tal modo superando, at-
traverso la prassi dell’inte-
grazione e l’esercizio della 
collaborazione, uno storico 
fenomeno della sanità ita-
liana, che annoverava tanti 
magari formidabili solisti i 
quali tuttavia faticavano a 
organizzare un’orchestra.
Da qui, l’orgoglio. Negli an-
ni Confcooperative Sanità 
è riuscita a dimostrarsi una 

partnership al 50% tra la 
cooperativa Osa Opera-
tori Sanitari Associati e il 
Policlinico Gemelli, conia-
ta per una presa in carico 
domiciliare in regime pri-
vato, realtà che può esse-
re considerata a tutti gli 
effetti un’icebreaker per il 
portato avanguardistico, 
anche in termini di analisi 
scientifica dell’evoluzione 
dello stato di salute dei 
pazienti.
Oppure il progetto “Empa-
ty”, con cui 3 cooperative 
(Gnosis, Anthropos e Kalei-
dos, una del nord, una del 
centro e una del sud Italia 
e anche questo è singolare 
nell’Italia dei cortili) hanno 
messo a fattor comune le 
proprie peculiari vicende 
professionali costituendo 
una rivoluzionaria piatta-
forma di telepsichiatria e 
quindi ricentrando l’utilità 
della tecnologia verso l’al-
veo della salute mentale.
Da ultimo, ma non ultimo, 
il network mutualistico 
nazionale di Confcoope-
rative, che annovera 3341 
cooperative iscritte, oltre 
306mila soci, la bellezza 
di 117 piani sanitari e 1805 
strutture convenzionate. 
Cifre assai importanti in 
un contesto che, appunto, 
rende orgogliosi: di aver 
rispettato il mandato co-
stituzionale e aver reso un 
servizio al Paese.

Confcooperative Sanità è la 
Federazione che rappresenta 
le cooperative di medici, di 
farmacisti, di professionisti 
sanitari e sociosanitari, 
nonché gli enti mutualistici 
operanti sul terreno della 
sanità integrativa, aderenti 
alla Confederazione delle 
Cooperative italiane, la 
principale organizzazione 
di rappresentanza del 
movimento cooperativo 
italiano. Si tratta di 
professionalità diverse 
ed apparentemente 
distanti, unite tuttavia 
da un importante fattore 
comune: sono tutti operatori 
impegnati sul terreno 
dell’assistenza primaria. 
L’assistenza primaria è un 
sistema compiuto di servizi 
extraospedalieri, con al 
centro il cittadino e la sua 
quotidianità; essa costituisce 
un tassello fondamentale per 
completare l’architettura del 
Servizio Sanitario Nazionale e 
a rinsaldarne, al contempo, le 
basi. In quest’ottica l’azione di 
Confcooperative Sanità, quale 
soggetto di rappresentanza, 
si è rivolta allo sviluppo di 
sinergie tra i professionisti del 
territorio attraverso il modello 
societario cooperativo, per 
la costruzione di network di 
assistenza primaria, integrati 
e multiprofessionali, per la 
presa in carico dei bisogni 
assistenziali dei cittadini in 
un quadro di partnership e 
di complementarità con il 
sistema pubblico.

vera e propria incubatrice 
di innovazione, realizzan-
do alcuni esempi di buone 
prassi, ciascuna funziona-
le a risolvere inceppi del 
sistema della Salute o a 
migliorarlo, spostando un 
po’ più in su l’asticella de-
gli standard di qualità dei 
servizi offerti alle fasce di 
popolazione più bisognose, 
fragili e anziani tra tutti.
Il primo è stato il laziale 
Consorzio di Assistenza 
Primaria (Cap), che ha 
identificato e liberato il 
potenziale della farmacia 
come ganglio territoriale, 
raccordando medici di me-
dicina generale e specia-
listi, infermieri, operatori 
sociosanitari e fisioterapi-
sti ed offrendo ai pazienti 
prestazioni domiciliari e 
ambulatoriali. In qualche 
misura, il primo motore 
dell’accordo inaugurato a 
dicembre.
Poi, l’esperienza di Medici 
Insubria, in cui i medici di 
medicina generale di 3 co-
operative, debitamente or-
ganizzati, si sono proposti 
al territorio come gestori 
della presa in carico del-
le cronicità, raggiungendo 
numeri davvero significa-
tivi. Cinquantamila pazienti 
assistiti, quasi 270mila dosi 
di vaccino somministrate, 
centinaia di persone affette 
da Covid telemonitorate.
Quindi Gemelli a Casa (Gac), 

 LA PAROLA CHIAVE È “RETE”, LEIT MOTIV DI UNA LONGEVA CAMPAGNA VORREI 
DIRE ANZITUTTO CULTURALE, MA INFINE DI PROGRAMMA 


