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[ progetti dell'azienda ospedaliera grazie al personale, alle famiglie e al mondo del volontariato

Viaggio a Geriatria, dove la cura é famigliare

yFornaciarialle pag.16e17

Traattivita e passeggiate
Come sentirsi “a casa”
nel reparto di Geriatria

Dalla fermata dell'autobus al cucito, fino ai cruciverba
«Pazientigravi e fragili, dobbiamo prevenire 'emergenza»

) di Carlotta Fornaciari nomeno che colpisce i pa-

corda che giorno & oggi;
zienti affetti da demenza o

C’e un cartellone appeso
al muro; davanti un vaso di
fiori, proprio come quelli
chesiappendonosulbalco-
ne: & un disegno del Duo-
modiModena, visto dalla fi-
nestra, con le ante spalan-
cate che danno sulla faccia-
ta.In tuttele stanze, difron-
te al letto, un calendario ri-

ogni mattina il personale si
occupadiaggiornare la da-
ta. E poi c’e¢ la “Fermata
dell’autobus™: all'ingresso
di Geriatria, dietro ad alcu-
ne sedie, un albero fiorito e
unlampione fanno dasfon-
do a quello che & ormai un
punto di riferimento fisso
per i pazienti, soprattutto
per chi & avvezzo al cosid-
detto “Wandering”. Eun fe-

alzheimer che, abbando-
nando le aree sicure, vaga-
noingiro perilreparto per-
dendo completamente la
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capacita di orientarsi: ba-
staunsegnale, comela “fer-
mata dell’autobus”, per ri-
prendere coscienza di do-
ve sie, per non sentirsi per-
si.

Questa e un’istantanea
delle pareti del reparto di
Geriatriadell’ospedale civi-
le di Baggiovara: in ognuna
diesse, tanti piccoliaccorgi-

menti “artigianali” realizza-
tidaitirocinanti e dal perso-
nale ospedaliero, offrono
un punto di riferimento —
diquestosiparla-alledeci-
ne di pazienti acuti, affetti
dapatologie multiple e pro-
blematiche cognitive, rico-
verati all’ospedale. «Un re-
partochehal’onerediacco-
gliere situazioni di grande
fragilita, con ricoveri spes-
so dovuti all'impossibilita
ditrattare il paziente a casa
—commentaFrancescaNe-
viani, responsabile della
struttura complessa di Ge-
riatriaa Baggiovara-Fragi-

lita sociali, fisiche, cogniti-
ve, chein casi dialtorischio
per il paziente rendono in-
dispensabilimisure di con-
tenzione. Sia attraverso
mezzi fisici, chelimitano la
liberta di movimento del
paziente, sia di tipo farma-

cologico, comelaterapiase-
dativa:in qualsiasi situazio-
nediemergenzaincuique-
ste misure vengano adotta-
te, per noi medici rappre-
sentano un fallimento
nell’assistenza del pazien-
tes.,

Da qui la scelta di intra-
prendere percorsi di uma-
nizzazione, nella formazio-
nedel personale e nella trat-
tazionedei pazienti: dai pic-
coli accorgimenti pratici,
come quello di accompa-
gnare un paziente agitato
in una passeggiata, fino a
idee pili creative, come nel
caso della “fermata dell’au-
tobus” e dei cartelli “fattiin
casa” perfacilitarel’orienta-

mentodell’anziano. «Unse-
rie di pratiche che, nel con-
creto, portano solo vantag-
gi — conclude la dottoressa
Neviani-E cherappresenta-
no delle cure aggiuntive a
tutti gli effetti». La “Snoeze-
lenroom”, lastanza dedica-
ta alla stimolazione multi-
sensoriale e al rilassamento
del paziente; le attivitadicu-
cito, gli esercizi di manuali-
ta, la “poltrona abbraccian-
te”, i cruciverba, le bambo-
le, le luci stroboscopiche:
piccoli, ma enormi, accorgi-
menti che nascono proprio
a questo proposito, per mi-
gliorare sensibilmente la

qualita di vita del paziente
in reparto, e di conseguen-
za, le cure a cui e sottopo-
sto.«Loscopoéquellodiva-
lutare I'aspetto medico e
tecnico includendo tutto
cidoche essoimplica: non so-
lo I'ambiente fisico, ma an-
che il contesto organizzati-
voel'aspettomentale—con-
clude Marco Bertolotti, di-

rettore del reparto di Geria-
tria all’'ospedale civile di
Baggiovara — Includendo
tutto cio che pud prevenire
gliepisodidiallontanamen-
to: tutto cio, sia per quanto
riguarda il paziente sia chi
glistaintorno». o

I particolari
«C’¢ anchela stanza
dedicata ai sensi
e al rilassamento
del paziente»
llgruppo
chesiprende
cura
deipazienti
ricoverati
in Geriatria
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Ricoveri brevi e di qualita
«Parola d’ ordine: umanizzarey

[Idirettore Vagnini: «Fondamentale rendere 'ambiente familiare»

494-001- 001

Valorizzare |'unicita della
persona malata, lavorare
per sostenere la sua autono-
mia, rendere la sua perma-
nenzain ospedalela piliqua-
litativa e breve possibile:
questi gli obiettivi che rien-
trano nei progettidi umaniz-
zazione delle curedell’Ospe-
dale Civile di Baggiovara, so-
prattutto per quanto riguar-
dail reparto di Geriatria. So-
no infatti 27 i posti letto nel
reparto, 10 quelli in Ortoge-
riatria, 19 in Riabilitazione
Ortogeriatrica e 3 nel repar-
to Cure palliative geriatriche
dell’ospedale: un comples-
so di circa una sessantina di
pazienti, appartenenti ad
un range d’eta che va oltre
gli ottant’anni, che rispec-
chianol'importanzadiun’u-
nita operativa cosicorposa.

Pazientie “caregivers”, co-
loro che si prendono cura
deimalati, sonoil target prin-
cipale della curae della tute-
la del personale sanitario e
volontario; ma quali sono i

temi nel mirino da ridefini-
re? «L'ospedalenonéunam-
biente amato: tuttilo vivono
con paura. Lo sforzo che si-
curamente dobbiamo fare &
di renderlo piu amichevole,
maanchecio non esufficien-
te—commentail direttore ge-
nerale dell’Aou di Modena
Claudio Vagnini — L'obietti-
vo fondamentale & che i pa-
zienti ci rimangano il meno
possibile e che escano il pri-

ma possibile una volta stabi-
lizzatalaloro condizione cli-
nican.

Brevita e qualita, due pre-
rogative a cui si aggiunge
quella dell'indispensabile vi-
cinanza all'anziano: «Pit di-
ventiamo vecchi, piti & natu-
rale il nostro attaccamento a
cid che abbiamo di vicino -
continua - E fondamentale
che, ai pazienti proiettati in
un ambiente anonimo e tal-
volta ostile, il personale
ospedaliero lo renda pitivici-
no e familiare possibile.

Dalla “Snoezelen room”
ad ambienti che ricordano
la quotidianita: I'obiettivo &
diimpegnarciin qualcosa di
esterno all’ambito assisten-
ziale sanitario, ma conunva-

lore molto simile. Pit il pa-
ziente si perde dal punto di
vista mentale e psicologico,
piuisara difficile recuperarlo
con un percorso di curanor-
male». Dunque di questo si
parlaquandosi fariferimen-
toalla cosiddetta “umanizza-
zionedelle cure”: un approc-
cio comprensivo e vicino, al
paziente e ai “caregivers”,
tanto lontano dall’ambito
dell’assistenza  sanitaria,
quanto decisivo nella cura
dei pazienti. «Collaborare
conilvolontariato, sia neire-
parti specifici che nel com-
plesso:questo & determinan-
ten,

Autonomia e autosuffi-
cienzadell’anziano, suppor-
to e formazione ai “caregi-
vers”,anche esoprattuttoat-
traverso il sostegno delle as-
sociazioni di volontariato,
mantenimento delle capaci-
ta cognitive: prerogative in-
discutibili per cui «il percor-
so & lungo, ma e gia iniziato
datempo —aggiungeil diret-
tore Vagnini — Le evidenze
scientifiche tirano in ballo
I'umanizzazione come ele-
mento fondamentale: in al-
cuni settori queste buone
pratiche sono iniziate gia da

sono

Intutto

circasessanta
le persone
ricoverate

tempo, adesso & il momento
di parlare di buona sanita: le
problematichelegate aitem-
pi di attesa sono una mini-
missima parte del lavoro
che ogni giorno viene fatto
negli ospedali, una compo-
nente irrisoria rispetto alle
iniziative egregie a cui i no-
stri professionisti danno vita
echespessorimangono sco-
nosciute—e conclude—Que-
sti sono gli esempi di buona
sanita, questo e il sinonimo
disanitapubblicax. e

C.F.

Attenzione
viene data
aipazienti
eanche
aicaregivers

Traattivita e passeggiate
Come sentit cas:
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Il volontariato ¢ indispensabile»

494-001- 001

[ aiuto diretto ai pazienti, alle famiglie e anche al personale

Accorgimenti pratici, idee
creative per il benessere psi-
co-fisico del paziente, forma-
zione del personale, vicinan-
za e sostegno agli anziani e ai
caregivers del reparto di Ge-
riatria: qual e il “trait d'u-
nion” che rende questo insie-
me di fattori un organismo
unitario e funzionante perl'u-
manizzazione delle cure?

«Il volontariato & la nostra
risorsa fondamentale - com-
menta il direttore generale
dell’Aou di Modena Claudio
Vagnini — L'ospedale non &
unsupermercato di prestazio-
ni sanitarie. E invece un luo-
go dovele cose sifanno insie-
me».

Ascoltare la voce di chinon
sisente a proprio agio, offrire
sostegno psicologico e istru-
zioniachisitrovaimprepara-
to ad affrontare la malattia, a
chideve sostenereiproprica-
riin difficolta; qualche parola
gentile, un sorriso, una pas-
seggiata in compagnia per i
corridoi del reparto; fino a ve-

rie propri convegni di forma-
zione, interventi per cercare
unrimedio a situazioni che si
sono create troppo veloce-
mente, troppo inaspettata-
mente. «Storicamente siamo
presenti nelle corsie ospeda-
liere per confortare i pazienti
e chi soffre: da un po’ di tem-
poabbiamoiniziato ad appro-
fondire il nostro aiuto anche
nei confronti dei cosiddetti
“caregivers”, i parenti e i cari
che si occupano dei pazienti
malati- & Federico Fabbroci-
no, presidente di Avo Mode-
na,a parlare—Questocirende
molto orgogliosi: siamo con-
tenti di aiutare il paziente ad
orientarsi e a confrontarsi
con noi. Ma soprattutto sia-
mo felicidiaiutare il persona-
le, con piccoli gesti o attivita
manuali che tengano impe-
gnato il paziente e lo rilassi-
no, per prevenire le misure di
contenzione»,

Due chiacchiere con i pa-
zienti, una passeggiatain cor-
ridoio, o qualche consiglio ai

cari che li assistono: piccoli,
ma grandi, gesti concreti che
prevengono il circolo vizioso
in cui il paziente teme per il
benessere dei cari, e i cari per
quellodelpaziente.

«Lanostraassociazionena-
sce come supporto ai “caregi-
ver”, coinvolgendo volontari
che hanno avuto esperienze
dirette e conosconoil fenome-
no - spiega Emanuela Luppi
dell’associazione di volonta-
riato G.P. Vecchi- Siamo stati
chiamatidalla direzione sani-
taria per il progetto “Volonta-
riincorsia”, edaquel momen-
to il nostro obiettivo & di dare
consigli e suggerimenti a chi
nonsacome affrontare il pro-
blema. Per noi, cid che conta
davvero, & strappare ancheso-
lounsorriso achientranelre-
parto di Geriatria».

E su questi presupposti che
sibasaanchelafilosofiadelre-
parto delle Cure Palliative, in
cuila priorita diventala “qua-
lita” della vita, piuttosto che
la“quantita”: «Fare stareipa-
zienti e i loro cari, come dico

Asinistra
lapanchina
conaccanto
I'albero
chediventa
unafermata
dell'autobus

io, addirittura “Il pili meglio
possibile, il pitta lungo possi-
bile”-conclude CaterinaRon-
tauroli, responsabile del re-
parto geriatrico delle Cure pal-
liative — Questo anche grazie
a un personale specializzato
nelsostegno psicologico ai pa-
zientiealle famiglie». ®

C.F.

Sotto
unadelle
attivita
svolte
dagli
anziani
tradisegni
ecolori
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