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VERBALE ASSEMBLEA DEI SINDACI

Prot. 0016421/24

DISTRETTO RHODENSE

(D.G.R.6762/2022)

Data: 15.02.2024

Orario: dalle 09.15 alle 11.30

Sede: ASST Rhodense, sala riunioni Casa di Comunita di Passirana

COMUNE SINDACO PRESENTE/ASSENTE
1. | ARESE NUVOLI LUCA Assente
2. | CORNAREDO VISONE LAURA Assente
3. | LAINATE TAGLIAFERRO ANDREA Presente attraverso delega
4. | PERO BELOTTI MARIA ROSA Presente
5. | POGLIANO MILANESE LAVANGA CARMINE Presente attraverso delega
6. | PREGNANA MILANESE BOSANI ANGELO Presente attraverso delega
7. | RHO ORLANDI ANDREA Presente
8. | SETTIMO MILANESE SANTAGOSTINO PRETINA SARA | Presente
9. | VANZAGO SANGIOVANNI GUIDO Assente

Agli atti, presso I’Ufficio Rapporti con Enti ed Istituzioni, sono conservati i fogli firme, attestanti la presenza
degli ulteriori partecipanti di ASST Rhodense.

Ordine del Giorno:

pwNPE

piano di riparto del fondo non autosufficienza 2024/25

Case di Comunita: aggiornamento

Medici di Medicina Generale e Pediatri di Libera scelta: aggiornamento
Varie ed eventuali

Verificata la validita della seduta in base al numero dei componenti, vengono avviati i lavori.
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Punto 1) Stragapede informa che, non essendo ancora stato emesso il dispositivo normativo e non avendo,
di conseguenza, aggiornamenti utili per sviluppare questo punto, I'Ufficio di Piano ha comunicato che non
avrebbe presenziato all’Assemblea. Tutti concordi in merito all’assenza giustificata.

Punto 2)

Trattandosi della prima Assemblea dei Sindaci di questo Distretto a cui il Dr. Gaffuri, Direttore Socio Sanitario
nominato a gennaio 2024, partecipa, esordisce informando in merito alle azioni intraprese dalla Direzione
Strategica in questo primo mese di mandato, con specifico riferimento ai sopralluoghi effettuati in tutte le
sedi territoriali al fine di comprendere I'effettivo stato di avanzamento delle CdC e dei relativi servizi.
L’attenzione della Direzione € rivolta sia a monitorare costantemente I'evoluzione dei cantieri, sia, anche, ad
intraprendere e consolidare le collaborazioni inter-istituzionali necessarie per attivare le risposte integrate
che la riforma sollecita. Motivo per cui, oltre a ritenere fondamentali le assemblee distrettuali e gli altri
contesti istituzionali previsti nel nuovo assetto, ha voluto, sin da subito, incontrare i responsabili degli uffici
di piano e delle aziende speciali, consapevole del fatto che I'integrazione debba svolgersi ad ogni livello.

La carenza di risorse, non tanto economiche ma soprattutto professionali, che investe I'intero sistema di cura,
sollecita la strutturazione di importanti sinergie collaborative.

Case di Comunita, Ospedali di Comunita, Centrali Operative Territoriali e PUA sono contesti strategici comuni,
che necessitano, nel rispetto dei perimetri normativi ed istituzionali, di essere costruiti insieme.

Entrando nello specifico dei cantieri, informa che settimanalmente la Direzione Strategica incontra
I'architetto per monitorare costantemente I’evoluzione dei lavori e conferma che i cronoprogrammi sono
stati rispettati e le aree sono state consegnate. In risposta al Presidente Orlandi, che chiede aggiornamenti
anche sul P.O. di Rho, il Direttore si impegna a far pervenire, in allegato al verbale, un estratto di sintesi
dell’esecuzione lavori.

Il Direttore richiama inoltre |'attenzione su altri due importanti obiettivi comuni:

1. il potenziamento di tutti servizi e gli interventi che possono realmente contribuire a rendere la casa
il primo luogo di cura; quindi sia I'implementazione della presa in carico in cure domiciliari degli over
65enni, nella logica della prevenzione proattiva, sia il rafforzamento, quantitativo e qualitativo, delle
funzioni assistenziali esistenti anche attraverso il setting della RSA aperta e della telemedicina.
Fondamentale I'integrazione di tutti gli attori del sistema delle cure domiciliari.

2. La presa in carico integrata della disabilita, nell’ottica di una ricomposizione reale della rete dei
servizi, in modo da progettare insieme la continuita degli interventi

e dichiara la piena disponibilita della Direzione a costruire percorsi integrati, che includano anche, a pieno
titolo, soggetti del Terzo e Quarto settore.

Il Direttore, infine, valorizza il ruolo del Distretto come luogo di sintesi delle progettazioni e delle azioni che
devono essere realizzate per il conseguimento di questi obiettivi.

Il Sindaco Santagostino, a rinforzo dell’agire in modo integrato, informa che ANCI e stata invitata a
partecipare ad un tavolo di lavoro con AREU sullo sviluppo dei sistemi informatici, proprio nell’ottica
dell’interoperabilita dei sistemi. Inoltre comunica che RL ha aumentato il budget per implementare la RSA
aperta ed illustra il progetto “TRANSITIONAL CARE”, di cui si impegna a condividere le slide.
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Punto 3)

La dr.ssa Coppetti fornisce aggiornamenti sulla situazione dei MMG, informando che:
e nell’ambito Cornaredo - Pogliano M.se con gli ultimi inserimenti del 7 di febbraio non ci sono cittadini
senza MMG;
e nell’ambito Rho — Pero- Arese - Lainate ci sono un tot. di 320 cittadini senza MMG, di cui Rho - Pero:
100/120 cittadini e il resto su Arese-Lainate.
Specifica che si tratta di quei cittadini che, notoriamente, non fruiscono del MMG ma che
sicuramente vanno tutelati.
Evidenzia come la situazione sia notevolmente migliorata.

Informa come sulla domiciliarita sia inoltre attivo il Progetto di Sorveglianza Domiciliare da parte dei MMG
per la presa in carico degli over 65. Operativamente funziona che il MMG segnala la presa in carico della
persona attraverso una scheda con degli item, indica come vuole prendere in carico questa persona, o
direttamente con un ADP, oppure il MMG con l'infermiere o chiedendo I'lIFeC.

Fondamentale anche in questo campo ¢ il rapporto di collaborazione con i MMG.

La dr.ssa Coppetti accenna inoltre agli inizi dei lavori dell’OdC al quarto piano con 40 posti letto evidenziando
il valore di questa ulteriore unita d'offerta, intermedia, che consente sia di gestire al meglio il ritorno sul
territorio, sia come “filtro”, dal territorio verso I'ospedale.

Informa infine che | 18 di aprile si terra un evento formativo, organizzato con il centro Alzheimer, rivolto a
tutte le RSA con tematiche legate alla demenza.

Punto 4)

La dr.ssa Stragapede comunica che il 27 febbraio, nell’Aula Capacchione B del P.O. di Rho, & convocata la
prima seduta della neo costituita Cabina di Regia di ASST Rhodense.

Sintetizza le differenze tra Cabina di Regia ASST ed Organismi Consultivi Distrettuali, sia in termini di funzioni,
sia di composizione, poiché trattandosi di nuovi snodi collaborativi fra le diverse componenti istituzionali
presenti sul territorio, & importante che siano partecipati dai ruoli indicati nelle rispettive DGR, in modo da
renderli effettivamente rispondenti alle finalita per cui sono stati costituiti.

Informa, inoltre, della collaborazione richiesta alle ASST da ATS al fine di riattivare i Gruppi di Cammino:
chiede ai Sindaci di verificare se vi sia l'interesse delle rispettive comunita a fruire di questa opportunita
rivolta alla popolazione adulta, prioritariamente sopra i 65 anni, guidati da walking leaders volontari, talvolta
membri di associazioni, talvolta cittadini comuni.

Poiché I'attivazione dei Gruppi di Cammino richiede la costruzione di sinergie e lo sviluppo di una rete
territoriale costituita da ATS, ASST, Amministrazioni Comunali, Associazioni di Volontariato, Associazioni
sportive e cittadini interessati, che interagiscono, in modo coordinato, per definire i percorsi e per costruire
i rispettivi Gruppi e mantenerli attivi nel tempo, chiede di far pervenire all’Ufficio Rapporti con Enti ed
Istituzioni di ASST le disponibilita di ciascun Comune ad accogliere I'invito di ATS, in modo da facilitare la
connessione con i professionisti che poi coordineranno le attivita.

L'Assemblea si conclude alle ore 11,30.



Sistema Socio Sanitario

B3 rosiere SER(DP

ASST Rhodense

AZIENDA SPECIALE DEI COMUNI DEL RHODENSE
PER | SERVIZI ALLA PERSONA

Ufficio di Piano
Direzione Socio Sanitaria
Ufficio Rapporti con Enti e Istituzioni
E-mail: organi_sindaci®@asst-rhodense.it
Tel. Segr. 02994303625/3461

Allegati:
- prospetto interventi finanziati presso il P.O. di Rho

Presidente dell’Assemblea dei Sindaci del Distretto Rhodense
Sindaco Andrea Orlandi*

Il Funzionario ASST Rhodense
Responsabile Rapporti con Enti ed Istituzioni
Dr.ssa Anna Maria Stragapede*

*Verbale firmato agli atti



