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UNO SPECIALE
PER 1 50 ANNI
DEL NOSTRO
OSPEDALE
MAGGIORE

LA CUI STORIA
E UNA STORIA,
DI SOLIDARIETA

9 ospedale di Crema di
largo Ugo Dossena,
compie cinquant’anni. Ven-
ne inaugurato il 26 ottobre
1968 e Il Nuovo Torrazzo vuo-
le ricordare quel grande mo-
mento con I’inserto speciale
che vi presentiamo.

Quel giorno la citta di Cre-
ma si tinse d’orgoglio. Un
Consiglio di Amministra-
zione formato dal presidente
Ugo Dossena e da quattro
giovani era riuscito, nel giro
di cinque anni, a realizzare
un’opera d’avanguardia. Al-
tre citta della bassa lombarda
(Cremona e Lodi) 1’avrebbe-
ro imitata solo dopo un certo
numero di anni.

Gli ospedali in Crema,
presenti fin dal XIII secolo,
erano nati con finalita cari-
tatevoli presso chiese e con-
venti, con lo scopo di racco-
gliere, ricoverare e curare i
malati poveri. Questo spirito
di carita cristiana e solidarie-
ta civile ha sempre caratteriz-
zato la storia degli ospedali
compresi quelli di Crema,
per cui veramente possiamo
dire che anche il nostro e
stato frutto di un grande mo-
vimento di solidarieta che fa
onore ai Cremaschi.

Lo disse il giorno dell’i-
naugurazione anche il presi-
dente del CdA avv. Ugo Dos-
sena: “L’antica Domus Dei,
gia divenuta nei secoli 1’0-
spedale Maggiore di Crema,
¢ oggi risorta nella nuova e
moderna veste. I quattordici
Concittadini che il giorno 12
Giugno 1351 la fondarono
come Ospizio de’ Infermi
poveri; la lunga schiera di
Benefattori noti e ignoti che
si susseguirono attraverso i
secoli come anello di bonta e
di carita cristiana; la popola-
zione cremasca che in questi
anni segui la realizzazione
dell’opera che stiamo inau-
gurando, con aperti e sinceri
sentimenti di solidarieta e di
conforto, sono prova solenne
e storica di una tradizione
mai interrotta e che ha sem-
pre sentito e sente che 1’0O-
spedale e cosa viva: la cosa
piu viva di una Citta, perché
esso ¢ la Casa della Sofferen-
za, della Speranza e dell’ At-
tesa: €, cioe, il cuore della
Citta.”

Gli ultimi tre direttori ge-
nerali, Franco Conz, Diego
Maltagliati e soprattutto
I’attuale Luigi Ablondi han-
no dato un grande impulso
all’ospedale cittadino dall’
inaugurazione della piastra
nell’ottobre del 2001 all’av-
vento della “MAU” nel
dicembre del 2017, alla re-
alizzazione di nuove Unita
Operative per la cura degli
acuti a Crema, al completa-
mento del Polo Riabilitativo
di Rivolta d’Adda.

Oggi I’Ospedale Maggiore
vanta nicchie di specializ-
zazione veramente d’avan-
guardia e che pochissimi
centri ospedalieri possono
vantare, con personale alta-
mente qualificato e prepa-
rato. Ne illustriamo alcune
nelle pagine di questo spe-
ciale.

Negli ultimi tempi, la
struttura ospedaliera cre-
masca ha scalato il ranking
delle classifiche regionali,
piazzandosi negli ultimi cin-
que anni, per ben tre volte,
al primo posto. Il che ha
reso 1’Azienda Ospedaliera
molto piu forte rispetto ad
altre e quindi non a rischio
di accorpamenti.

Con questo speciale, vo-
gliamo ringraziare, a nome
dei Cremaschi, tutti coloro
che hanno contribuito a fare
grande il nostro ospedale.

LE NOTIZIE STORICHE CHE
RIASSUMIAMO IN QUESTO
SPECIALE, LE ABBIAMO
ATTINTE DA TRE IMPORTANTI
VOLUMI:

- SERGIO LINI, DALLA ‘DOMUS
DEI" ALL'AZIENDA OSPEDALIE-
RA, CREMA 1998.

- AAVV., ['OSPEDALE MAG-
GIORE NEL 2000 A 30 ANNI
DALLI'INAUGURAZIONE, CRE-
MA 1998.

- NOMI, COGNOMI

E STEMMI GENTILIZI DEGLI
AMMINISTRATORI DEGLI
INFERMI DI PORTA RIPALTA

IN CREMA, CREMA 2001.

Dalle or1gins al nuovo ospeda

L.a Domus Dei venne fondata da 14 benefattort nel 1351

'inizio del XIII secolo esi-

stevano in Crema — secondo
quanto scrive il Benvenuti — una
dozzina di piccoli ospedali,
costituiti da famiglie benefattrici
o da religiosi per prestare aiuto a
cittadini e stranieri poveri.

Sono I'inizio di quella lunga
storia che ha portato alla fonda-
zione nel 1351 della Domus Dei,

il primo ospedale ufficiale della
citta, fino alla realizzazione del
nuovo ospedale, inaugurato il 28
ottobre 1968, 50 anni fa.

I primi ospedali di cui abbiamo
memoria sono quello di Santa
Maria Stella, con la sede in via
della Ruota a San Pietro e spo-
statosi poi negli spazi di palazzo
Benzoni (oggi biblioteca), dove
divenne ospedale degli esposti con
relativa ruota aperta sulla strada,
di cui abbiamo ancora un’epigrafe
ricordo.

Altri nomi furono I"Ospedale
Castelli, I'Ospedale Santo Spirito,
gestito dai cosiddetti “frati della
barba” o sacerdoti infermieri; 1'O-
spedale di Sant’ Antonio, annesso
all’omonima chi esa; e poi gli
ospedaletti di San Pietro a Porta
Serio, di Santa Maria in Tocazzo,
dell’ Alberezzo, di San Pantaleone
(medico e martire), dei Castelli,
degli Ottolini, dei Gaghi, dei Laz-
zaroni, dei Ferrari. “In tutti questi
luoghi — scrive I’avv. Zambellini
in un documento dell’Ottocento —
I'infermo e il mendico ricevevano
ricovero e sostentamento.”

LA DOMUS DEI

Arriviamo all’anno 1351. 1
piccoli ospedali non funzionava-
no alla perfezione e proprio per
garantire un miglior servizio, il 12
giugno di quell’anno, 14 cittadini,
in gran parte commercianti di
drapperie e conduttori di terreni
agricoli, si riunirono nel negozio
di drapperie di Giacomino Oxio
presso Porta Ripalta. Presenti
anche due notai, Giovanni da
Vairano e Gioacchino Civerchio,
nonché quattro testimoni di im-
portanti famiglie cremasche.

Lo scopo dell’incontro, dare il
via a un ospedale degli infermi
poveri che, potendo contare sui
ricavi del patrimonio dei suddetti
14 benefattori, potesse garantire
un diverso e migliore trattamento
di quello che offrivano i piccoli
ospedali citati. Diedero cost il via
alla Domus Dei (La Casa di Dio) che
si trasformera successivamente
nell’Ospedale cittadino.

E bene che citiamo i nomi di
coloro che fondarono, in quel
lontano 1351, 'ospedale cittadi-
no: Lantelmo Giovanni Draco,
Guglielmo de Roberga, Righino
de Pergamo, Pietro Pozzoli, Pietro
da Vimercati, Lantelmo De Ro-
bate, Marchino Mandulo, Ziliolo
Bellavita, Giacomo Morentano,
Carnevale Ceriolo, Pavarolo Pava-

ro, Rainaldo de Vairano, Alberto
Codeluccio Turta e Giacomo de
Oxio. Il documento di fondazione
¢ andato perduto, ci € rimasta pero
una riproduzione dei rispettivi
stemmi (probabilmente inventati)
inseriti in un codice del sec. XVII
(Codice Zurla-Noli Dattarino conser-
vato nel Museo cittadino).

I fondatori diedero alla Domus
Deiuna caratterizzazione laica,
anche se toccava al vescovo
nominare eventuali loro sostituti
in caso di decesso o di assenza. La
sede della nuova Domus Dei venne
realizzata nel sito dove sorgono
ora le scuole Primarie di Borgo
San Pietro, come si interpreta
dall’indicazione “Vicinia di Borgo
San Pietro” contenuta nell’atto di
fondazione.

Qui il nuovo ospedale rimase
fino al 1390 circa, quando una
signora milanese, una certa Savia
de Melanisis dono le sue case di
Porta Ripalta alla Domus Dei che
trasporto li il nosocomio, in un
edificio che si ingrandi via via con
donazioni di abitazioni confinanti
e costruzioni di nuovi blocchi.

Qui l'ospedale sarebbe rimasto
per sei secoli, fino al 1968, quando
fu trasferito nell’attuale sede.

Lungo lo scorrere degli anni

numerosi furono gli avvenimenti
che caratterizzarono la sua vita.

Ricordiamo in particolare che,
nel 1797, le soppressioni napo-
leoniche interessarono anche il
Convento di Sant’ Agostino della
citta. L’anno successivo I'intero
patrimonio del convento passo
all’Ospedale: una consistente inie-
zione finanziaria per un nosoco-
mio che ospitava in quell’anno 82
uomini e 45 donne, per un totale
di 127 persone. Da aggiungere
sette incurabili collocati nel vicino
ospizio dei padri Cappuccini: “A
questo numero — si legge nei do-
cumenti del tempo — corrisponde
quello degli infermi che continua-
mente sono ricevuti e curati in
questo spedale.”

Negli anni 1850-1865 1'Ospe-
dale passo momenti economica-
mente difficili. Le relazioni del
Consiglio degli Istituti Ospedalieri
parla di tre sezioni. La prima con
sette sale per un totale di 140 letti
(80 per i maschi, 60 per le donne),
una sala con 8 posti letto per le
donne incurabili, una sala per le
operazioni chirurgiche con 4 posti
letto. Vi era un reparto per le ma-
lattie contagiose con 16 posti letto.

Una seconda sezione dell’O-
spedale collocata in un edificio

Nelle foto, la sede storica dell’Ospedale di Crema in via Kennedy
(sopra il titolo); Pepigrafe in via Civerchi che ricorda I’ospedale
di Santa Maria Stella, gli stemmi dei fondatori della Domus Dei
e le elementari di San Pietro che sorgono sul sito dove si trovava

anticamente la Domus Dei

separato istituita il 23 maggio
1735, inizialmente con 5 posti
letto, era riseravata ai soli malati
cronici del comune di Crema che
poi divennero 16 per i maschi e 7
per le donne.

Una terza sezione, collocata in
un locale separato in via Teresine
era I’Ospedale dei Pazzi. In piu,
I’ Amministrazione possedeva il
fabbricato soppresso del Convento
delle Teresine, attiguo al locale dei
Pazzi, destinato ai casi di malattie
contagiose.

Nel 1800, in attuazione dei
decreti della Repubblica Cisal-
pina, venne costituito un nuovo
“direttorio” che ebbe il compito
di laicizzare i vari enti gestiti
dall’Ospedale. Da quel momento
listituzione benefica divenne
“Ospedale civile di Crema”.

Nonostante questo, nel 1852
arrivarono all’Ospedale di Crema
le prime tre suore ancelle, accom-
pagnate dalla stessa Crocifissa
di Rosa: erano suor Caterina
Migliorati, suor Margherita Pro-
vaglio e suor Ecker. Di seguito se
ne aggiunsero numerose altre che
presero servizio presso il Ricovero
degli Esposti, il Conservatorio del-
le Zitelle, il Ricovero di Mendicita
e il Manicomio. Nel 1932 acqui-

sirono dal Seminario vescovile
I’ex-convento delle Cappuccine
con annessa chiesetta della Beata
Vergine di Lourdes all’interno del
quale realizzarono la clinica.

Nel 1866 Iedificio dell’ospedale
venne ampliato lungo via Teresine
(il “reparto San Gabriele”).

All’inizio del *900 il Consiglio
di Amministrazione decise di
procedere a numerose modifiche,
a progettare nuove sale operato-
rie, a realizzare locali destinati al
Servizio necroscopico, una piccola
cappella e un appartamento per i
religiosi. La situazione finanziaria
era di assoluta tranquillita.

All'inizio secolo agli Istituti
Ospedalieri amministravano le
diverse Opere Pie che tuttavia
continuavano ad avere un proprio
autonomo bilancio. Varie furono
le vicende di incorporazione e
scorporo delle varie istituzioni di
assistenza e beneficenza di Crema.
11 20 gennaio 1938, con decreto
regio, vennero raggruppate negli
Istituti Ospedalieri e di Ricovero
della Citta di Crema, gestiti da
un’amministrazione unica, com-
posta dal presidente nominato dal
Prefetto e da quattro membri che
duravano in carica quattro anni.

E cosi arriviamo ai nostri tempi.
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LI VOLLE NEL CDA
L'AVV. UGO DOSSENA
E INSIEME FECERO

IL NUOVO OSPEDALE

di GIORGIO ZUCCHELLI

) ospedale di Crema, che
compie oggi cinquant’an-

ni, € opera di un gruppo di
giovani coraggiosi, guidati da
un presidente di grande valore.
Quando le persone giuste
s’incontrano, succedono grandi
cose. E cosi e stato per il nuovo
ospedale di Crema.

Facciamo subito i nomi di
quello storico Consiglio d’Am-
ministrazione: presidente 1'indi-
menticabile cav. Ugo Dossena;
i consiglieri: dott. Eugenio
Benelli, dott. Giuseppe Firmi,
geom. Marziano Marziani,
prof. Eugenio Soldati.

Di quel gruppo sopravvive
solo il geom. Marziano Mar-
ziani. L’abbiamo incontrato
per farci narrare quegli anni
ruggenti che oggi ricordiamo
con grande orgoglio.

“Dopo la guerra — racconta —
la vita degli Istituti Ospedalieri
e di Ricovero di Crema ¢ stata
piuttosto travagliata. Dal ‘46
alla fine del ‘58 si sono succedu-
ti tre consigli di amministrazio-
ne, pitl un commissario prefet-
tizio. Non c’era un gran feeling
con I’Amministrazione comu-
nale, si sentiva comunque la
necessita di realizzare a Crema
un nuovo ospedale: quello esi-
stente, nell’attuale via Kennedy,
era ormai inadeguato. L’ Am-
ministrazione Comunale aveva
gia fatto approvare il progetto
di un nuovo blocco ospedaliero
che si sarebbe dovuto collegare
all’esistente, attraverso le mura
venete. Avrebbe occupato la
zona dell’attuale parcheggio di
via Magri. Venivano tuttavia
sollevate numerose obiezioni:
si riteneva che ampliare un
ospedale nel centro storico, con
il conseguente aumento del
traffico, non era consigliabile.

Nel mentre, dopo alcune
questioni tra CdA e Ammini-
strazione comunale, il prefetto
aveva mandato agli Istituti
Ospedalieri di Crema come
commissario il dott. Vernaschi,
che sbrigo 1’ordinaria ammini-
stratore nel 1958, in attesa che
il Comune nominasse un nuovo
Consiglio di Amministrazione:
la nomina del presidente era di
competenza del prefetto.”

UN NUOVO CDA

Da qui la svolta?

“I1 ‘58 fu un anno di transi-
zione nel quale si cambio rotta.
L’allora sindaco Cabrini chiese
all’avv. Dossena se era disposto
a prendersi la responsbilita di
presidente di un nuovo Consi-
glio di Amministrazione.

L’avv. Dossena aveva un
curicculum notevole: era stato
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MOVIMENTO CRISTIANO LAVORATORI

per 10 anni assessore all’urba-
nistica e, sotto la sua direzione,
Crema aveva modificato I’as-
setto viabilistico con le nuove
via Indipendenza e via Libero
Comune. All'interno di queste
due direttrici era sorta Crema
Nuova.

Dossena accetto ’incarico,
pero chiese di avere come
consigliere di sua fiducia il dott.
Francesco Benelli e di poter
scegliere dei consiglieri giovani.
Prima 1 CdA erano composti da
persone anziane, da pensio-
nati, essendo incarichi a titolo
gratuito.”

E tocco anche a lei?

“L’amministrazione era de-
mocristiana e una sera dell’au-
tunno del 1958, I’assessore Cat-
taneo mi chiese di entrare nel
Consiglio di Amministrazione
dell’ospedale. Avevo 28 anni.
In prima battuta rifiutai perché
non mi sentivo competente.
Cattaneo dopo quindici giorni
torno all’attacco. Allora chiesi
parere al mio datore di lavoro,
fu positivo e ho accettato.

Insieme a me erano stati
coinvolti oltre al dott. Eugenio
Benelli, Giuseppe Firmi e Ge-
nio Soldati... tutti giovani. Devo
dire che Pino e io eravamo i piu
giovani consiglieri della storia
dell’ospedale. Firmi aveva 29
anni, io 28.”

E cosi inizio ’avventura...
“Seduti attorno a un bellissimo
tavolo in legno con intarsiati gli
stemmi degli antichi ammini-
stratori, abbiamo dato il via alla
nostra attivita. Ci siamo divisi
i compiti: a Benelli 'ammi-
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nistrazione, a Soldati gli enti
collaterali (Casa di Riposo, le
Zitelle, la Misericordia il Mani-
comio di Santa Maria), a Firmi
I’economato e il personale, a
me l'ufficio tecnico.

La nomina ufficiale venne
all’inizio del 1959. Da quella
data abbiamo cercato di far fun-
zionare al meglio 1’ospedale, pur
nelle ristrettezze dell’epoca.”

UN NUOVO
OSPEDALE

“Dopo un anno di ambien-
tamento — continua Marziano
— prendemmo in esame l'ipotesi
dell’ampliamento dell’ospedale:
nessuno di noi ben sapeva come
funzionasse un ospedale. C’era
gia — come s’¢ detto — il proget-
to esecutivo approvato, nel sito
dell’esistente Ospedale Maggio-
re, con la prevista demolizione
di un tratto di mura.

L’abbiamo bocciato. Mi ri-
cordero sempre che quella sera,
I’avvocato Dossena al centro
del tavolo a U, si rivolse a noi e
disse: ‘E adesso cosa facciamo?’

‘Bisognera — disse Dossena —
vedere come sono gli altri ospe-
dali.” Quello esistente contava
solo i reparti di medicina e chi-
rurgia, ma bisognava prevedere
nuove divisioni per far fronte
alle esigenze della popolazione
cremasca di 120.000 abitanti.

Ci appassionammo all’idea.
Soldati ed io per diversi sabati
girammo per le citta della Lom-
bardia, alla ricerca dell’ospedale
ideale. Non andammo a Cre-

La zona interna del vecchio ospedale, dove si sarebbe dovuto costruire il nuovo blocco
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arziano Marziani: quattr

mona e a Lodi perché avevano
ospedali peggiori del nostro.

Ci siamo fermati su due tipi
di ospedale, quello di Varese e
gli Spedali Civili di Brescia.

11 primo era tipo policlinico
con tanti fabbricati staccati, il
nosocomio di Brescia era invece
un monoblocco.

Finite le visite, illustrammo
al CdA quali tipologie aveva-
mo esaminato e — dopo lunga
riflessione — si & optato per
il monoblocco. Allora siamo
tornati a Brescia dove ci hanno
fornito tutte le dritte possibili
per costruire un nuovo ospedale
come si deve:

- Prendere un’area molto
grande, perché, fatto I'ospedale,
le zone attorno sarebbero diven-
tate appetibili e subito occupate.
‘Prendete tanta area — ci dissero
— perché poi non potrete pit
allargarvi’.

- Fare I'ospedale su una stra-
da di grande traffico per avere
facilita di accesso.

- Non lesinare sui posti letto.
A Brescia gia registravano un
lievitare notevole di ricoveri,
soprattutto nel reparto ostetri-
cia, perché le mamme veniva-
no sempre pit a partorire in
ospedale.

Raccolti questi dati, prima di
tutto abbiamo scelto il luogo.
Esistevano due opzioni: o in fre-
gio a via Indipendenza o in fre-
gio via Libero Comune. Ma con
la prima scelta saremmo andati
al confine con altri Comuni, in
via Libero Comune no.

Avanti quindi con la seconda
scelta. Le aree verdi in fregio
al nuovo asse viario erano di
proprieta di un amico dell’avv.
Dossena che — alla sua richiesta
di cederle — non ha potuto dire
dino... e ha venduto il tutto a
prezzo di favore. Ne abbiamo
comperato ben 100 pertiche.

11 che ha sollevato critiche
perché, secondo i benpensanti,
avevamo esagerato. Per fortuna
— commenta Marziani — le
abbiamo prese! Oggi saremmo
in grande difficolta! Eppure ci
consideravano dilettanti allo
sbaraglio.”

PROGETTO
E INIZIO LAVORI

“A questo punto bisognava
studiare un progetto. Contat-
tammo gli ingegneri Braga e
Ronzani di Milano. Chiedem-
mo loro un progetto di 400
posti-letto indicando le divisioni
che intendevamo attivare: in
ogni piano doveva prendere
posto una specialita.

11 progetto venne preparato
abbastanza in fretta, in un anno
circa, fino a che un giorno del

1961, I’avv. Dossena mi chia-
mo: ‘Venga. Ci sono i progetti’.
Mi ha chiesto di dare una guar-
data ai disegni. Ho portato al
dott. Canger e a tutti i primari
che avrebbero dovuto dirigere 1
reparti, il settore di progetto che
li interessava per avere il loro
parere. Alla fine, il tutto venne
approvato dal CdA: era un pro-
getto di 420/450 posti letto.”

Proprio nessuna difficolta?

“Non proprio. Anche qui ne
abbiamo avute. A quel tempo
non esistevano né il Ministero
della salute, né la Regione Lom-
bardia e la sanita era affidata
al'INAM (Istituto Nazione
Assistenza Malattia) con sede a
Cremona.

IINAM di Cremona che
avrebbe dovuto pagare i costi
ospedalieri, visto che si sarebbe
passati da 200 rette giornalie-
re a piu del doppio, e quindi
avrebbe dovuto sborsare una
cifra ben piu alta della prece-
dente, ha cercato di bloccare un
po’ il progetto, anche perché a
Cremona restava ancora tutto
fermo. Ma il tentativo e subito
rientrato.”

E come avete fatto a trovare
i soldi per costruire il nuovo
ospedale?

“Il progetto prevedeva una
spesa di un miliardo e 500 mi-
lioni e avremmo dovuto trovare
I'intera somma, perché gli enti
locali non potevano finanziare.
Siamo partiti con 1 miliardo e
50 e al termine dei lavori sarem-
mo arrivati a 2 miliardi e 400.

Come abbiamo raccolto i
soldi? Abbiamo innanzitut-
to venduto tutte le proprieta
immobiliari degli Istituti
Ospedalieri, realizzando il pit
possibile (complessivamente un
miliardo e 330 milioni). Abbia-
mo venduto due grandi cascine
che ci erano state assegnate
dalla Repubblica Cisalpina, la
cascina Convento e la cascina
San Donato rispettivamente di
Montondine e Credera.

Siamo stati fortunati perché
le abbiamo vendute bene al Pio
Albergo Trivulzio di Milano il
quale aveva realizzato una som-
ma notevole vendendo a sua
volta una cascina allo Stato che
intendeva potenziare ’aeropor-
to di Linate. Con le due cascine
abbiamo realizzato 320 milioni.

Questo I'ingresso piu con-
sistente, ma con tutte le altre
vendite abbiamo raccolto una
cifra sufficiente per sostenere
I'opera. Bisogna tenere presente
che allora c’era un’inflazione
galoppante e i prezzi crescevano
di anno in anno.”

Ma c’¢ stata anche una gara
di solidarieta tra la gente.

“Certamente. L’opera ¢
stata vista bene e appoggiata
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giovani pet un grande sogno

subito da tutta la popolazione
e, su idea del prof. Canger e
del conte Francesco Terni de’
Gregory, € stata lanciata alle
aziende cremasche la proposta
di contribuire con una giornata
di paga da offrire all’ospedale.
Con questo sistema abbiamo
raccolto 53.000 milioni, che
tutti dipendenti hanno offerto
ben volentieri. Per cui abbia-
mo costruito 'ospedale senza
accumulare debito. E possiamo
ben dire che I'ospedale € opera
anche della solidarieta della
gente e 1 cremaschi I’hanno
sentito come proprio.”

L'INAUGURAZIONE

E cosi siete partiti.

“L’impresa edile Mazzalveri
e Comelli di Milano ha allestito
un cantiere enorme, con tre gru
e tre centri di betonnagio, per
cui in cinque anni ha completa-
to1i lavori.

1121 aprile 1963 finalmente la
prima pietra e il 28 ottobre 1968
I'inaugurazione, alla quale ha
presenziato il primo Ministro
della Sanita che era 1’onorevole
di Cremona Zelioli Lanzini.”

Le sue emozioni?

“Il giorno dell’inaugurazione
avevo 38 anni. La cerimonia
avvenne nell’attuale chiesa, pie-
na di gente che poi € andata in
visita I’ospedale. Noi del CdA
eravamo sul presbiterio e, finita
la manifestazione, siamo usciti
in mezzo alla gente che ci ha
fatto una grandissima festa e ci
ha dimostrato tanta riconoscen-
za, con tante strette di mano.
Davvero emozionante.

Il nostro era un ospedale
all’avanguardia. Cremona
sarebbe arrivata anni dopo... e
sono venuti a copiare il nostro,
tanto € vero che hanno scelto gli
stessi progettisti. A Lodi invece
I’hanno costruito molto dopo.

Nella bassa Lombardia siamo
stati dunque tra i primi, tutti gli
ospedali erano abbastanza vec-
chi, anche in citta piu grandi.
L’unico recente era quello di
Brescia. I bresciani sono pratici
e concreti, colgono subito 1 pro-
blemi e hanno dato a noi tutte
le dritte con indicazioni molto
pertinenti.

Una volta inaugurato
I’ospedale ¢ entrato subito in
funzione e gli ammalati sono
stati trasferiti dalla vecchia sede
abbastanza in fretta.”

AMMINISTRATORI
PER 12 ANNI

E voi amministratori?
“Siamo rimasti ammini-
stratori fino alla scadenza del

quadriennio nel marzo del

1971. Siamo stati in carica quindi
per 12 anni (dal 1959 al 1971),

il nuovo ospedale I’abbiamo
gestito per tre anni. Di seguito
subentrera un Consiglio nel
quale all’avv. Dossena succedera
il dott. Torriani come presidente.
Nel nuovo consiglio, del nostro
gruppo rimarranno il dott. Firmi
e il prof. Soldati.

Nei nostri ultimi anni ricordo
il lavoro di Pino Firmi. Era
addetto all’economato e al
personale: € riuscito a far venire
a Crema dei primari di altissima
qualita. Il nuovo ospedale aveva
aumentato le divisioni e ne ave-
vamo bisogno. Pino conosceva
vita e miracoli di tutti i primari
dell’alta Italia, potenziali can-
didati per 'ospedale di Crema,
e li sceglieva tutti lui. Possiamo
ricordare due notissimi nomi:
Boriani (laringoiatria) e Colom-
bo (chirurgia).

Non parliamo poi della perso-
nalita dell’avv. Dossena. Sapeva
gestire tutti, ascoltava tutti e
approvava tutto quanto facevano.
Voleva ovviamente sentire le

Nelle foto,
Marziano
Marziani
(a destra),
Pawv. Ugo
Dossena
(sopra)

e Giuseppe
Firmi

(a sinistra)

ragioni, ma poi ci assecondava e
ci stava vicino.

Faceva I’avvocato nel suo
palazzo di via Borgo San Pietro
fino alle 16.00. Poi, tutti i po-
meriggi veniva in ospedale, e vi
stava fino alle 19. Ha vissuto la
vita dell’ospedale e ne conosceva
tutti 1 problemi... se non ci fosse
stato I’avvocato Dossena non
avremmo [’ospedale di Crema
cosi come ¢ adesso.

E tutto a titolo gratuito. Anche
gli spostamenti erano a spese no-
stre, a spese di Soldati che aveva
la concessionaria della Lancia
e le macchine a disposizione.
Nessuno di noi ha mai neanche
pensato di avere un gettone, un
contributo... non se ne ¢ mai
neanche parlato, era un incarico
a favore della cittadinanza e si
lavorava cosi. Oggi i tempi sono
cambiati. Sono cambiati quando
¢ arrivato il Ministero della salu-
te alla fine degli anni ‘70. Allora
si sono visti anche 1 gettoni di
presenza per gli amministratori
dell’ospedale.”

E cosi si chiudeva una storia.

“Gli Istituti Ospedalieri e di
Ricovero di Crema all’inizio nel
1959 amministravano I’'Opera
Pia infermi, il vecchio Ospedale,
La Casa di Riposo di via Zurla,
I’Opera Pia Istituto Misericordia,

Progetto RID Ifcllics

LABORATORIO
ATELIER
OUTLET

I’Opera Pia Zitelle, il Manicomio
di Santa Maria e il Brefotrofio.

E cambiato tutto con I'avvento
delle Regioni (1970): si & costitu-
ito ’Ente Ospedaliero Ospedale
Maggiore e le altre opere pie
sono passate sotto ’'amministra-
zione degli Istituti di Ricovero di
Crema.

All’inizio degli anni Ottanta
sono state poi create le USSL
il cui direttore generale era di
spettanza della Regione. Il CdA e
rimasto negli Istituti di Ricovero
di Crema.”

Oggi gli ospedali tendono a
specializzarsi. Lei che ne pensa?
“Le eccellenze: secondo me
dovrebbe esserci in tutti gli ospe-
dali. Ogni centro dovrebbe avere
tutti 1 servizi necessari, anche se i

tempi sono cambiati.

Vedo I'ospedale locale come
il presidio di una zona e di tutte
le persone che abitano in quella
zona. Comunque, dopo aver
lasciato il CdA non mi sono piu
interessato e non ho seguito piu
le problematiche della sanita.”

LA POLITICA

E la politica? Interferiva nei
vostri lavori?

“Dal punto di vista politico,
I’ Amministrazione comunale

CREMA - via Africa 4 - Tel. 0373 83043

Davide 328 3786401 = Renato 339 8485236 = Federico 339 6977416 « Carlo 334 8512010

mail: infod-d@rditalia.org web: www.rditalia.org

era democristiana, i sindaci
succedutisi in quegli anni sono
stati Cabrini e Cattaneo. La
maggioranza dei consiglieri
del CdA doveva essere propor-
zionale alla maggioranza del
Consiglio Comunale di Crema.
L’avv. Dossena era democristia-
no liberale, pure il dott. Benelli,
io ero democristiano, il dott.
Firmi socialdemocratico e il
prof. Soldati era socialista.
Possiamo comungque dire che,
da parte nostra, veniva superato
il colore partitico per il bene
della citta. Non vi era nessun
estremismo.”
L’amministrazione comuna-
le vi ha aiutato?
“Nell’approvare velocemente
i progetti, anche se in fondo
un po’ costretta. Forse non
vedevano tanto bene una nuova
costruzione fuori citta. Infatti
hanno respinto il primo proget-
to per un semplice pretesto, poi
rientrato.
Una delle critiche era anche
quella che I'ospedale non era
in citta e bisognava dunque
raggiungerlo con i mezzi. Il sin-
daco comunque ¢ stato sempre
positivo. Il Comune, tuttavia,
nella costruzione dell’ospedale
non ha messo una lira.”

IMPRESSIONI
E RICORDI

A cinquant’anni dalla
costruzione dell’ospedale, cosa
prova?

“Devo dire che I'ospedale I'ho
frequentato poco — meno male! —
pero quelle poche volte che sono
stato ricoverato, devo dire che mi
sono trovato bene, non perché
mi conoscessero, anche perché
il personale era ormai cambiato.
Mi sono trovato bene per la gen-
tilezza del personale e I’assiduita
dei medici.

Oggi, tutte le volte che vado
all’ospedale, mi fermo a guar-
dare la facciata e penso: Noi
dilettanti allo sbaraglio in cinque
anni abbiamo fatto una cosa del
genere!!!”

Ricorda i suoi colleghi?

“Sono rimasto 1'unico del
gruppo e ogni tanto mi viene da
pensare ai colleghi che ora sono
lassu: li penso e li vedo tutti riu-
niti che guardano giu, soddisfat-
ti del lavoro che hanno fatto. Mi
viene quasi di parlare con loro,
tutti e quattro su una nuvoletta.
Me li immagino ancora tutti
uniti che guardano giu.

Per noi il CdA era diventato
quasi una famiglia, non come
1 soliti consigli dove si litiga,
noi eravamo una famiglia e
si trovava sempre il modo di
arrivare a un accordo e anche
all’'unanimita.”

@ RD ITALIA
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IL CDA GUIDATO
DALL'AVV.

UGO DOSSENA
COMPIE

IL MIRACOLO

IN CINQUE ANNI

UNA STORIA DI SOLIDARIETA

OSPEDALE

ALLINAUGURAZIONE IL MINISTRO

ALLA SANITA ZELIOLI LANZINI AFFERMA:
“CREMA E UN TERRENO FECONDO DOVE
LA BUONA SEMENTE DELLA CARITA HA
TROVATO UN CAMPO ADATTO ED E CRE-
SCIUTA FINO A DONARCI IL MAESTOSO
MONOBLOCCO CHE SEGNA IL TRIONFO
DELLA MIGLIORE TRADIZIONE
OSPEDALIERA DONANDO L'ESEMPIO
DELLA FUSIONE TRA L'ASSISTENZA
PUBBLICA E LA BENEFICENZA PRIVATA.
CREMA PUO QUINDI ESSERE FIERA DI
QUESTO SUO NUOVO OSPEDALE!"

Nella pagina accanto, la cronaca dell’inaugurazione
da parte de 11 Nuovo Torrazzo.

Nelle foto, a sinistra la benedizione impartita

da mons. Manziana il giorno dell’inaugurazione.
Sotto, la pagina del settimanale diocesano che
pubblica la cronaca della posa della prima pietra

e la firma della pergamena da parte del presidente
del Consiglio di Amministrazione dell’ospedale
aw. Ugo Dossena

La prima petra e inaugurazione

[l nuovo ospeda e sorge 1n sol1 5 anni, dal 1963 al '68

FONDATA
DA QUATTORDICI
CONCITTADINI
IL 12 GIUGNO 1351
QUALE OSPIZIO PER
IMALATI POVERI
L’ANTICA DOMUS DET
GIA DIVENUTA
ATTRAVERSO I SECOLI
L’OSPEDALE MAGGIORE
DI CREMA
OGGI PER ADEGUARSI
AT PROGRESSI
SCIENTIFICI
E ALLE ESIGENZE
SOCIALI DELL’EPOCA
NOSTRA
RISORGE IN QUESTA
NUOVA SEDE
AFFIDANDO IL PROPRIO
INCREMENTO PERENNE
AL CENSO
TRADIZIONALMENTE
MUNIFICO
E A QUELLE OPERE
DI CARITA ONDE VERSO
CHI SOFFRE SI ATTUA LA
PRESENZA E L’ASSISTENZA
STESSA DI GESU AMORE
21 APRILE 1963

B il testo della pergamena che
viene posta nella prima pietra
del nuovo ospedale di Crema in via
Libero Comune. La firmano il pre-
fetto Giacinto Nitri, il vescovo Pla-
cido Maria Cambiaghi, il sindaco
Archimede Cattaneo e il presiden-
te del Consiglio di Amministrazio-
ne avv. Ugo Dossena.

E il gran giorno dell'inizio dei
lavori. I Consiglio di Amministra-
zione — come ci ha raccontato il
geom. Marziano Marziani nell’in-
tervista delle pagine precedenti —
in quattro anni di lavoro é riuscito
nella grande impresa.

La cerimonia si svolge puntual-
mente alle ore 10.30 di domenica
21 Aprile 1963.

I CdA chiudeva con questo
atto significativo il quadriennio
di amministrazione (Aprile 1959
- Aprile 1963). Verra ovviamente
confermato per gli anni successivi.
Sotto la Presidenza del cav. Ugo
Dossena, quello storico Consiglio
era composto dai Consiglieri: dott.
Giuseppe Firmi, geom. Marziano
Marziani, prof. Eugenio Soldati
e dal Segretario Generale rag. Se-
condo Cremonesi.

Era stata individuata un’area
di circa 75 mila mq. lungo l'asse
di via Libero Comune. Il proget-
to prevedeva una struttura capace
di accogliere 400 posti letto, ma
con una caratteristica articolazio-
ne progettuale che consentiva di
aumentarne la capacita ricettiva
in rapporto a eventuali necessita
future.

Il nuovo edificio a blocco unico
era costituito da un corpo di fab-
brica con la forma di una grande
T, costituito da sette piani fuori
terra. Attorno, un’ampia area da
sistemarsi a parco, sulla quale
avrebbero trovato sede altri fab-

bricati minori, indispensabili per
un funzionamento migliore e piu
razionale del nuovo Ospedale.
Lo spirito che anima i presenti
e i cittadini e quello che ha ani-
mato i precedenti benefattori fin
dal 1351. Cioé un grande spirito
di solidarieta e anche di carita
cristiana, che nella stessa perga-

mena viene sottolineato, identi-
ficando il lavoro di assistenza ai
malati come opera dello stesso
Gesu Amore.

I lavori per il completamento
della nuova struttura ospedaliera
durano 5 anni e si concludono
nel 1968. Un periodo breve, gra-
zie all'impegno dei progettisti,
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gli ingegneri Braga e Ronzani di
Milano e dell’impresa edile Maz-
zalveri e Comelli anch’essa di
Milano.

L'INAUGURAZIONE

Si arriva cosi, il 28 ottobre di
quell’anno, all’inaugurazione del
nuovo ospedale. Tra le Autorita
presenti alla Cerimonia I’allora
Presidente del Senato della Repub-
blica, Sen. Ennio Zelioli Lanzini,
I'onorevole Franco Narciso Patrini
e il vescovo di Crema, mons. Carlo
Manziana.

Tra 1 personaggi di spicco, un
cenno doveroso merita il prof.
Giulio Canger, al quale si deve ri-
conoscere il merito di aver avuto
un ruolo di primo piano nella re-
alizzazione dell’attuale Ospedale
Maggiore di Crema. A lui si deve
l'istituzione a Crema di un Centro
Oncologico, sul modello di quello
esistente a Cremona, per la pre-
venzione e la diagnosi precoce dei
tumori.

La cerimonia d’inagurazione,
preceduta — la domenica preceden-
te — da un’apertura al pubblico per
una visita guidata, avviene alle ore
15 di domenica 27 ottobre 1968.

L’avv. Ugo Dossena, orgoglio-
so di quanto & riuscito a realiz-
zare con il suo CdA, si rivolge a
tutti 1 presenti ricordando — nel
suo discorso — che “I’antica Do-
mus Dei, gia divenuta attraverso
i secoli I’Ospedale Maggiore di
Crema, oggi e risorta nella nuova

moderna veste. I quattordici con-
cittadini che il giorno 2 giugno
1351 la fondarono come ospizio
degli infermi poveri, la lunga
schiera dei benefattori noti e igno-
ti, che si susseguirono attraverso i
secoli come anello di bonta e di
carita cristiana, la popolazione
cremasca che in questi anni segui
la realizzazione dell’opera che
stiamo inaugurando, con aperti e
sinceri sentimenti di solidarieta e
di conforto, sono prova solenne e
storica di una tradizione, mai in-
terrotta e che ha sempre sentito e
sente che 'ospedale € cosa viva,
la cosa piu viva di una citta, per-
ché esso ¢ la casa della sofferen-
za, della speranza e dell’attesa. E
cioe il cuore della citta”.

Ricorda che la spesa per la rea-
lizzazione e stata di due miliardi
e 440 milioni di lire. Scarissimo
il contributo dello Stato, enco-
miabile invece la solidarieta de-
gli operai cremaschi che hanno
messo a disposizione del nuovo
nosocomio il corrispettivo di una
giornata di lavoro, con analoga
somma aggiunta dai datori di la-
voro, fino a raggiungere una cifra
di oltre 53 milioni di lire.

E wuna giornata straordina-
ria quella dell’inaugurazione. Il
vescovo Manziana benedice la
struttura e celebra la prima Mes-
sa nella cappella dell’ospedale la
sera stessa alle ore 19. Il Nuovo
Torrazzo titola: Crema ¢ fiera del
suo nuovo ospedale!

Gia il giorno seguente all’inau-
gurazione inizia il trasferimento
dei pazienti dal vecchio nosoco-
mio di via Piacenza al nuovo.

Le Divisioni presenti nel 1968
sono le seguentii MEDICINA
GENERALE (primario  prof.
Alfio Privitera), CHIRURGIA
GENERALE, (primario prof.
Giulio Canger), OSTETRICIA E
GINECOLOGIA (primario prof.
Patrini), PEDIATRIA (primario
prof. Ugo Serra), OTORINOLA-
RINGOIATRIA (primario prof.
Augusto V. Boriani).

A questi si aggiungono come
Sezioni: OCULISTICA (dott.
Bruno delle Grottaglie, consulen-
te), ORTOPEDIA (prof. Bignardi,
responsabile), UROLOGIA (prof.
Valerio Bertagnolli, responsabi-
le). Infine i1 Servizi: ANESTE-
STIA (primario, dott.ssa Frignani),
RADIOLOGIA (primario, prof.
Perotti), LABORATORIO DI
ANALIST ANATOMIA PATOLO-
GICA e CENTRO TRASFUSIO-
NALE ANESTESIA (primario,
prof. Mario Lesca), FARMACIA
OSPEDALIERA (primario, dott.
Fiorentini).

La DIREZIONE SANITARIA,
viene affidata inizialmente al dr.
Ciulla.

Le altre strutture di servizio
sono: la portineria, il monoblocco
con ambulatori e magazzini, 1’obi-
torio e la sala anatomica, la cucina,
la lavanderia e la chiesa.
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DOPO LA
REALIZZAZIONE
DEL NUOVO
OSPEDALE

UNA STORIA

DI CONTINUI

RINNOVAMENTI

UNA STORIA DISOLIDARIETA

OSPEDALE

Nelle foto, una panoramica del monoblocco
del nuovo Ospedale Maggiore di Crema
lungo via Libero Comune.

Sotto, Pesterno e interno della cappella.

Arrivano ‘palazzina’ e ‘tac’

Oltre a numerose Divisiont, tra cui la Cardiologia

IL PRIMO DECENNIO

D opo 'inaugurazione del
nuovo ospedale, il consiglio
di amministrazione non si sedette
per godersi lo straordinario suc-
cesso. Ma da subito procedette a
nuovi miglioramenti.

Solo un anno dopo venne
istituita la Divisione di Neurologia
con il dr. Giorgio Vercesi come
primario.

Nel 1970 venne soppressa
la sezione di Tisiologia, nella
sede di via Teresine, e istituita la
Divisione di Pneumotisiologia,
del compianto prof. Tansini che a
sua volta verra trasferita nel nuovo
Ospedale nel 1979 come Divisio-
ne di Pneumologia.

Novita anche nella Divisione
di Chirurgia, per rispondere alle
esigenze degli utenti. Nel 1970,
venne affiancata alla Divisione
di Chirurgia Generale del prof.
Canger, la Divisione di Chirur-
gia d’Urgenza del prof. Franco
Colombo. Ad essa era aggregato
il Servizio di Pronto Soccorso.
Nel 1976, verra trasformata in
Seconda Divisione di Chirurgia
Generale: primario il prof. Alberto
Martinotti. Colombo sarebbe
passato alla Prima Divisione in
sostituzione del prof. Canger che
aveva maturato la pensione.

Nel mentre scadeva lo storico
CdA che aveva fatto I'ospedale e il
15 marzo 1971 s’insedio un nuovo
Consiglio. Durera poco: con
Pistituzione delle USSL da parte
della Regione Lombardia infatti
subentrera il “collegio commissa-
riale”: il nostro ospedale conflul
nell’'USSL n. 53.

E arriva il 1972: I'Ospedale
registra un’ulteriore tappa del
suo cammino. I1 10 ottobre viene
inaugurato il moderno Centro di
Rianimazione e Terapie Intensi-
ve, intitolato alla medaglia d’oro
capitano Francesco Agello, su
richiesta del dott. Bruno Manen-
ti che ha sostenuto gran parte
della spesa. Primario la dott.ssa
Luciana Frignani. Il reparto ¢
comunque una dipendenza della
Divisione di Medicina.

Solo agli inizi degli anni ‘80
verranno realizzate strutture
operative per 'Emergenza con il
completamento, la ristrutturazio-
ne e la riedificazione del corpo
di fabbrica, dove collocare i tre
Servizi d’Urgenza: Pronto Soccor-
s0, Rianimazione e U.C.C. (Unita
di Cura Coronarica) annessa alla
Divisione di Cardiologia.

Altra data importante ¢ il 24
febbraio 1973. Viene completata,
all’interno dell’ospedale, una sala
per conferenze e convegni, dotata
di tutte le apparecchiature pit
moderne, con una capacita di 142
posti. E ancora una volta un dono
del mecenate dott. Bruno Manenti
che, desiderando ricordare il co-

gnato Michele Polenghi, propone
di intitolargli la sala. Diverra il
centro di tutte le iniziative cultu-
rali dell’ospedale e sede anche di
prestigiosi convegni.

L’Endoscopia digestiva, che in
seguito diverra una delle eccellen-
ze principali del nostro ospedale,
viene attivata nel 1976 come
struttura aggregata alla Seconda
Divisione di Chirurgia: individua-
to come coordinatore dr. Sandro
Zambelli. L’Unita Operativa Au-
tonoma di Endoscopia Digestiva
verra costituita comunque solo
nel 1997.

Nel 1977 anche il Servizio di
Oculistica viene trasformato in
Reparto autonomo, sotto la Re-
sponsabilita del Dr. Claudio Freri.

GLI ANNI ‘80

Gli anni Ottanta iniziano
all’ospedale cittadino con I’avvio

ufficiale del Servizio di Rianima-
zione e 1'arrivo del dr. Ermanno
Domenichini. Da il via alla sua
attivita, sempre nel 1980, anche
il Servizio di Emodialisi, sezione
distaccata della Divisione di
Nefrologia dell’Ospedale di
Cremona.

Nel 1981 viene istituita la Divi-
sione di Cardiologia, con il prof.
Catelli in qualita di Primario:
diverra un delle eccellenze del
nostro ospedale. Si dovra tuttavia
attendere il 1984 la conclusione
dei lavori di ristrutturazione
dell’attuale blocco dei Servizi di
Emergenza.

Anche questa unita si puo re-
alizzare, grazie al munifico con-
tributo del grande benefattore
dell’Ospedale, il dr. Bruno Ma-
nenti. Il rag. Walter Donzelli,
allora Presidente del Comitato
di Gestione dell’'USSL 53, puo
inaugurare il 10 novembre 1984

la nuova sede della Cardiologia
e dell’U.C.C. realizzando, nel
contempo, una riqualificazione
dei locali del Pronto Soccorso e
delle attrezzature della Rianima-
zione.

LA PALAZZINA

In seguito a una drammatica
serie di suicidi di ammalati che
si buttavano dall’ultimo piano
dell’Ospedale, sede della Divisio-
ne di Neurologia, che accoglieva
all’epoca anche malati psichiatrici,
la direzione ritenne improcrasti-
nabile il trasferimento di questo
Reparto nella cosiddetta “palazzi-
na”, il corpo di fabbrica realizzato
nella seconda meta degli anni ‘70
alle spalle del monoblocco.

“La storia di questo edificio —
scrive il prof. Martinotti — &, per
certi versi, singolare. Nei primi
anni ‘60 si era manifestato in Italia
il rischio di un’epidemia di vaiolo
proveniente da Paesi extra europei.

Per far fronte a una tale emer-
genza e, soprattutto, per evitare il
diffondersi della malattia, si era
provveduto a sottoporre tutta la
popolazione a un richiamo della
vaccinazione.

Sull’onda emotiva del pericolo
di un tale contagio, il Governo
aveva quindi previsto 'ampliamen-
to e il potenziamento dei Reparti
di Malattie Infettive esistenti e
la costruzione di nuove struttu-
re ospedaliere appositamente
dedicate a questo scopo. Una di
queste venne assegnata a Crema e
al territorio di competenza del suo
Ospedale.

Nelle foto sopra il titolo,

il monoblocco del nuovo
ospedale e la cappella.

Qui a fianco la palazzina
(in primo piano) e la piastra
(al centro). Sotto, linterno
della Sala Polenghi

Per realizzare I’'opera non si
ritenne opportuno ampliare il
monoblocco, come previsto nei
progetti originari, aggiungendo
semplicemente un braccio alla T
originaria e trasformando cosi in
una H la pianta dell’edificio.

A questa soluzione, piu pratica
ed economica sotto il profilo della
gestione, si preferi, per un miglior
isolamento dei pazienti infettivi, la
costruzione di un nuovo fabbrica-
to, unito al corpo centrale attraver-
so un lungo corridoio di collega-
mento parzialmente interrato.

L’architettura conserva ben
evidenti le caratteristiche di una
struttura realizzata per la cura
delle malattie infettive, con 1
grandi terrazzi, sui quali si aprono
le finestre delle camere di degenza
collegate all’esterno attraverso
citofoni, per il colloquio dei pa-
zienti con 1 visitatori, non esposti
direttamente, in questo modo, al
contagio.

Superata I’onda emotiva del
pericolo dell’epidemia, la Palaz-
zina, ottenuto il finanziamento e
ormai edificata, venne comunque
completata agli inizi degli anni ‘80
e destinata dall’ Amministrazione
ad usi diversi.” Una vicenda che
pochi ricordano.

La palazzina fu comunque una
fortuna per I’Ospedale. Vi pote
allocare nuove Divisioni. Innanzi-
tutto e soprattutto la Neurologia
e il nuovo Servizio di Psichia-
tria, istituito con il Dr. Davide
Jacchetti Primario, le Medicine,

e 1 Servizi di Fisiatria, il Centro
Trasfusionale e il nuovo Servizio
di Nefrologia e Dialisi.

E arriviamo alla fine degli
anni ‘80. Va ricordata — a questo
punto — un’acquisizione storica:

il Servizio di Radiologia ottenne
finalmente la sua prima TAC,
realizzando un notevole salto
qualitativo e un potenziamento
dell’attivita diagnostica assoluta-
mente indispensabile e di cui vi
era grande esigenza.

“L’USSL di Crema — conclu-
de Martinotti — sopravvive, non
senza difficolta e solo dopo dure
battaglie politiche, alla rivoluzione
dell’assetto sanitario voluto dalla
Regione Lombardia nei primi
anni ‘90 con I'approvazione del
Nuovo Piano Sanitario Regionale.

Destinata a scomparire, per es-
sere assorbita dall’Unita Sanitaria
del Capoluogo di Provincia, essa
sopravvive grazie anche all'impor-
tanza del suo Ospedale, cambian-
do semplicemente la sigla: non piu
USSL 53, bensi USL o ASL 24.”
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CREMA,

e Seaola stea tempo libeno =

Spazio Compiti: Spazio Accoglienza:
€ uno spazio nel quale gli alunni della scuola primaria e secondaria di primo e se-  per favorire momenti di condivisione e aggregazione tutti i pomeriggi dalle

condo grado possono svolgere i compiti e studiare affiancati da figure qualificate. ore 14 alle 14.30 una figura educativa attende i ragazzi accogliendoli pri-
Primaria: martedi e venerdi dalle ore 16.30 alle 18 ma dell’avvio delle attivita.

Secondaria di primo grado: Corso d’inglese:

al lunedi al venerdi dalle ore 14.30 alle 16.30 un laboratorio di madre lingua inglese con lezioni creative, dinamiche e
Secondaria di secondo grado: coinvolgenti.

lunedi e giovedi dalle ore 16.30 alle 18.30

Centro Invernale ed estivo:

Supporto ai Disturbi Specifici dell’Apprendimento: per fornire a ragazzi e genitori un luogo di aggregazione e di riferimento
un intervento educativo e riabilitativo post-scolastico che mediante lo studio assi- anche durante le vacanze.

stito permette di trasmettere ai bambini un metodo di lavoro per superare le proprie  p.,co Giochi:

difficolta. recentemente riqualificato, offre la possibilita a bambini e famiglie di tra-

Percorso di orientamento scolastico: scorrere del tempo libero divertendosi.

un percorso che ha I'obiettivo di fornire una serie di consigli, suggerimenti, aiuti, ~Affitto Sale: y o - . -
informazioni per avere una maggiore consapevolezza delle scelte e un migliore  per riunioni o convegni il San Luigi mette a disposizione della comunita I'utiliz-
percorso scolastico. zo di alcuni spazi adeguatamente attrezzati.

Per maggiori informazioni dal lunedi al venerdi dalle 15.00 alle 18.00 presso lo @PAZH@@@S@LA

Il personale sapra rispondere alle vostre domande e orientarvi al meglio fra le opportunita presenti

E inoltre possibile segnalare i propri bisogni di famiglie ai quali il Centro cerchera di fornire soluzioni adeguate

Sede: Via Bottesini4 - Crema Tel 0373.81458 - 340 0571609

Mail: info@centrogiovanilesanluigi.it Facebook: Centro Giovanile San Luigi
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E prende 1l via la nnqualificazione delle strutture

Panoramica del nuovo ospedale (a sinistra)

asciamoci ancora guidare

dal testo del prof. Marti-
notti, per raccontare gli ultimi
dieci anni del secolo scorso del
nostro Ospedale Maggiore, che
all’inizio degli anni ‘90 aveva
raggiunto ormai dimensioni
notevoli.

La vera novita sul piano
gestionale ¢ rappresentata dal
processo di aziendalizzazione,
che vede la trasformazione della
vecchia Unita Socio Sanitaria
Locale in un’Azienda di Gestio-
ne dei Servizi Sanitari dotata
di una propria autonomia, in
grado di reperire e gestire le
proprie risorse attraverso un
sistema di finanziamento ba-
sato sulla valorizzazione delle
prestazioni erogate e non piu
su uno stanziamento dei fondi
regionali a copertura delle spese
di gestione.

II primo Consiglio di Am-
ministrazione € costituito dal
Direttore Generale dr. Pier
Sandro Colombo, dal Direttore
Amministrativo dott.ssa Maria
Rosa Bruno e dal Direttore Sa-
nitario dr. Maurizio Pellegrini.

“La trasformazione — com-
menta Martinotti — richiede
subito un profondo cambiamen-
to delle persone, delle strutture
amministrative e sanitarie, ma
soprattutto della mentalita dei
singoli operatori, per adeguare
I’Azienda alle nuove esigenze.
Si tratta indubbiamente di un
periodo difficile. Tra dubbi e
apprensioni, € comunque un
momento di grande aspettativa,
spesso di entusiasmo e di voglia
di fare, per contribuire final-
mente alla realizzazione di un
cambiamento piu volte annun-
ciato ed atteso da tempo.”

Per una migliore gestione,
occorre accorpare gli uffici
sparsi tra I’Ospedale e la sede
di via Gramsci in un unico e
moderno edificio (che si attira
anche pretestuose critiche). Di
seguito bisogno riqualificare e
migliorare la qualita dei servizi
offerti.

Ma c’¢ anche bisogno di col-
legare I'Ospedale al territorio,
si pensa quindi di realizzare un
moderno e funzionale Poliam-
bulatorio e di aprire il nuovo
Centro Unico di Prenotazio-
ne Ambulatoriale (il CUPA)
completamente informatizzato,
accentrato in un’unica sede,
facilmente accessibile ai citta-
dini. Il nuovo edificio viene

costruito nella zona-ospedale,
a lato della Portineria, ma con
un ingresso esterno, per evitare
I’accesso dei pazienti ambula-
toriali alle strutture di degenza.
In questa nuova sede vengono
trasferiti anche gli Ambulatori
ex INAM di via Gramsci.

“Appare comunque chia-
ro, fin dall’inizio — continua
Martinotti — che il vero nodo
da sciogliere per poter operare
un reale salto di qualita e di
competitivita nell’offerta di ser-
vizi da parte dell’ Azienda resta
ancora una volta ’Ospedale e
che 'unica strada da percorre-
re € solo quella di una vera e
propria graduale rivoluzione,
difficile e costosa, soprattutto
in una congiuntura economica
non certo favorevole.

Punti cardine di questa opera-
zione vengono individuati: nella
riqualificazione delle strutture
esistenti, allo scopo di miglio-
rarne la ricettivita; nell’ammo-
dernamento delle attrezzature
sanitarie; nell’adeguamento del-
le Divisioni e Servizi, mediante
la creazione dei Dipartimenti

e di nuove Unita Operative;
nella riconversione dei Presidi
Ospedalieri periferici; nella
progettazione e nella realiz-
zazione di nuove strutture in
ampliamento o in sostituzione
di quelle esistenti.

11 progetto ¢ stato concepito
e iniziato nel quadriennio di
gestione 1994-1997, sotto la
Direzione Generale del dr. Pier
Sandro Colombo.”

Riqualificare, dunque, le
strutture esistenti. L’impegno
s’ concretizzato nella ristrut-
turazione della Divisione di
Medicina, con la creazione
della Divisione di Medicina
Oncologica e la conseguente
ristrutturazione dei due piani
della Palazzina: al primo il
Day-Hospital Oncologico e al
secondo il Reparto di degenza.

Ristrutturazione anche nei
Reparti del Monoblocco, in
particolare nelle Divisioni di
Ginecologia, Ortopedia, Chi-
rurgia Generale II, al I piano,
e nella Divisione pediatrica al
piano terreno.

La Radiologia ¢ stata dotata

e la sede di Rivolta D’Adda

di una nuova TAC spirale. Si e
ottenuto il finanziamento e si &
data attuazione alle procedure
per 'acquisto e la collocazione
della RMN.

E poi, Rivolta d’Adda, nella
cui sede distaccata viene istitu-
ita una Divisione di Medicina
Riabilitativa per le Malattie
dell’ Apparato Respiratorio.

Tra gli ultimi atti dell’ Am-
ministrazione di quegli anni,
'istituzione del Dipartimento
di Emergenza ed Accettazio-
ne, con la ristrutturazione dei
locali e dei servizi del Pronto
Soccorso.

LA PIASTRA

L’intervento certamente pit
ambizioso di quegli anni ¢ lo
studio del progetto della cosiddet-
ta “piastra” che vedra la luce negli
anni 2000. Qui troveranno una
definitiva collocazione le Unita
Operative del Dipartimento di
Emergenza, Pronto Soccorso, Ria-
nimazione, Unita di Cura Corona-
rica, nonché il Blocco Operatorio
Chirurgico Poli funzionale, che
raggruppera tutte le Sale Operato-
rie di tutti 1 Reparti Chirurgici.

La posa della prima pietra del
nuovo corpo di fabbrica avviene in
occasione delle celebrazioni dei 30
anni dall'inaugurazione dell’Ospe-
dale Maggiore.

LA NUOVA ASL

Dal 1° Gennaio 1998, con
atto deliberativo della Regione
Lombardia, cessa di esistere

I’Azienda Sanitaria Locale n.
24 di Crema, assorbita nell’am-
bito della nuova ASL di Cremo-
na, della quale Crema diventa
Distretto Sanitario.

“Grazie ad una strenua opera-
zione di salvataggio, soprattutto
politico — commenta il prof. Mar-
tinotti — si sottrae, all’orbita della
citta capoluogo della Provincia,
solo I'Ospedale che rimane ['ul-
tima struttura sanitaria cremasca
autonoma, con la creazione dell’
Azienda Ospedaliera Ospedale
Maggiore di Crema, alla quale
viene aggregato, oltre a quelli di
Rivolta d’Adda, Soncino e Castel-
leone, anche il Presidio Ospedalie-
ro della citta di Soresina.”

Ed ecco il primo Consiglio
di Amministrazione del nuovo
organismo: direttore generale il dr.
Franco Conz; direttore ammi-
nistrativo il dr. Regolo Aguzzi;
direttore sanitario il Dr. Fulvio
Soccini.

In quegli anni si prevedeva
Pistituzione delle Unita Operative
di Chirurgia Toracica e di Chirur-
gia Vascolare e del Dipartimento
Chirurgico, il Dipartimento di
Malattie dell’ Apparato Respi-
ratorio, I'istituzione di un’Unita
Riabilitativa Cardiologica e un
Dipartimento di Malattie Cardio-
vascolari.

“Attraverso la realizzazione di
queste iniziative — conclude il dott.
Martinotti — 1'Ospedale Maggiore
di Crema si gioca oggi la sua au-
tonomia gestionale e forse la sua
stessa sopravvivenza, preparando-
si nel contempo all’appuntamento
con I'anno 2000.”

b

% UNA STORIA DISOLIDARIET

SOLUZIONE UDITO

Nuova tecnologia con microprocessore Velox™
(] ] ] [
Una rivoluzione per il tuo udito.

- Principali caratteristiche del chip Velox™

« 50 volte piu veloce dei processori standard

e sicollega senza fili a TV, smartphone,

e
]
]

* Velox™ é la nuovissima tecnologia che ti permette di comprendere

in modo chiaro e semplice ogni singolo suono anche quando fi
____ trovi in mezzo piv fonti sonore. E in grado, infatti, di dlshnguere
- ciascuna sorgente e di decidere quali siano piu rilevanti ai fini
~ della comprensione mettendole in risalto e abbattendo i rumori

di fondo

CREMA

Tel. 0373 81432

dispositivi mobili, internet
= analizza I'ambiente 100 volte al secondo

e con 4 microfoni

IL RISULTATO E UNA COMPRENSIONE CHIARA E NATURALE

CREMONA
Via Borgo S. Pietro, 15 Via E. Beltrami, 1 Tel. 0372 26757
Via Mantova, 16 Tel. 0372 803866

www.apparecchiacusticicremona.it
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IN PRIMO PIANO

Mercoledi, presenti I'assessore regionale Carlo Borsani e numerose autorita, inaugurata la struttura che pone Crema ai vertici della sanita lombarda

Ospedale: ecco la Piastra. Stupendal

1l direttore generale Franco Conz: ‘L 'opera ci riempie d orgoglio”

,

1 vescovo Angelo: “Segno di vita e per la vita a servizio dell uomo”

L’Azienda Ospedaliera Ospe-
dale Maggiore di Crema ha var-
cato le soglie del futuro. La Pia-
stra dell’emergenza-urgenza ¢
dunque realta: mercoledi 31 otto-
bre 2001 — a tre anni esatti dalla
posa della prima pietra avvenuta
il 31 ottobre 1998 —s’¢ svolta I’at-
tesa cerimonia di inaugurazione,
con la quale ¢ stata consegnata al-
la citta e all’intero territorio una
struttura d’altissimo livello, tec-
nologicamente all’avanguardia,
che pone Crema ai vertici della
sanita lombarda.

Numerose le autorita presenti,
capeggiate dall’assessore
regionale Carlo Borsani.
Quindi il prefetto Oreste
ITovino, il procuratore Be-
nito Melchionna, i consi-
glieri regionali Gianni
Rossoni e Luciano Pizzet-
ti, il sindaco cittadino
Claudio Ceravolo e poi al-
tri politici, alti esponenti
di Carabinieri, Polizia e
Guardia di Finanza, diri-
genti delle Aziende Sani-
tarie limitrofe.

Evidenti la soddisfazio-
ne e I’orgoglio mostrati
dai massimi livelli della
nostra Azienda Ospeda-
liera: il direttore generale
dottor Franco Conz, il di-
rettore sanitario dottor
Fulvio Soccini e il diretto-
re amministrativo dottor

IL NUOVO TORRAZZO

La ‘Piastra’ in pillole

* Posa della prima pietra:
31 ottobre 1998

* Inaugurazione: 31 ottobre 2001

¢ Costo: 30 miliardi e 900 milioni

* Superficie: 6.000 mq

e Piani: 5, di cui uno interrato
€ uno seminterrato

* Un Pronto Soccorso

* Una Rianimazione Generale

e Una Unita Operativa di
Cardiologia con annessa
I’Unita di Cura Coronarica,
con la presenza di moderni
laboratori di Emodinamica
ed Elettrofisiologia

* Una Centrale di Sterilizzazione

In alto da sinistra: Uarea dell’ospedale come si presentava tre
anni fa prima dell’inizio dei lavori, il cantiere in una fase della
costruzione della ‘Piastra’ e, qui sopra, la nuova struttura oggi

Regolo Aguzzi, circondati
da numerosi primari e da
diversi medici dell’ospe-
dale Maggiore. Sorrisi e
petti gonfi.

“Arriviamo al significa-
tivo traguardo dell’inaugurazione
—ha detto Conz nel suo discorso —
nel pieno rispetto dei tempi pro-
gettuali previsti e nella sostanzia-
le osservanza degli oneri finan-
ziari preventivati, fedeli all’impe-
gno che, doverosamente, tre anni
or sono avevamo assunto. Affi-
diamo cosi all’ospedale Maggiore
e ai suoi operatori, perché ne fac-
ciano strumento di servizio ai cit-
tadini, un’opera importante, pre-
stigiosa, moderna e tecnologica-
mente avanzata. Un’opera che
qualifica, ancor pill € ancor me-
glio, la nostra struttura ospedalie-
ra ponendola, decisamente,
all’avanguardia della rete ospeda-
liera lombarda consentendole di
offrire ai cremaschi, e non solo,
un’assistenza di elevatissimo li-
vello”.

11 direttore generale ha poi vo-
luto sottolineare come la Piastra
sia stata concepita con una forte
attenzione all’umanizzazione, al-

e Una Unita Operativa
di Otorinolaringoiatria
* Sale operatorie: 6

la sicurezza e al rispetto della di-
gnita dell’individuo, connotando-
si anche per 1’avanzatissima tec-
nologia.

“L’orgoglio del momento — ha
soggiunto Conz — non ci deve far
dimenticare che quello raggiunto
non puo essere un traguardo defi-
nitivo: esso costituisce una tappa
di un percorso ancora lungo e im-
pegnativo. Ci attendono ancora la
rivisitazione e la rilettura di tutti
¢li spazi ospedalieri per indivi-
duare soluzioni che consentano
una sempre maggiore razionaliz-
zazione nell’articolazione dei no-
stri servizi, che si accompagni ad
un sempre pitt marcato comfort e
ad una sempre piu accentuata
‘umanizzazione’ dell’intero com-
plesso ospedaliero”.

Ringraziando quanti hanno la-
vorato, Conz ha ricordato i pro-
gettisti, i direttori dei lavori, le
imprese e le loro maestranze,
Soccini e Aguzzi, I’apparato tec-

L)
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CONOSCENZA E RISPETTO

nico-gestionale dell’Azienda
Ospedaliera, la Regione Lombar-
dia per I'importante e decisivo fi-
nanziamento (oltre 15 miliardi sul
totale di 30 miliardi e 900 milio-
ni) e il consigliere Gianni Rossoni
“che ha voluto dimostrarsi inter-
prete attento e prezioso, presso la
Regione, dei bisogni e delle attese
della sanita cremasca”.

“Con I’aiuto di Dio — ha con-
cluso il dottor Franco Conz — con-
fermiamo oggi I’'impegno ad es-
sere fedeli servitori di questa isti-
tuzione ospedaliera, cosl cara al
cuore dei cremaschi, che oggi si
apre con rinnovata determinazio-
ne e fermo proposito alle grandi
sfide del terzo millennio”.

L’assessore regionale alla Sa-
nita, Carlo Borsani, ¢ stato tele-
grafico. “Festeggiamo un impe-
gno assunto e mantenuto — ha det-
to — dove, con una tecnologia al
passo coi tempi, si danno i giusti
mezzi per consentire ai medici di
lavorare bene. E un giorno di festa
e di riflessione: quando si voglio-
no dare risposte chiare e serie alla
sanita certi sacrifici e certi impe-
gni sono dovuti”.

Dalla Sala Polenghi tutti si so-
no spostati nella nuova struttura,
benedetta da monsignor Angelo
Paravisi. Il vescovo, portando “i
complimenti e la gioia della Chie-
sa di Crema”, ha definito la Pia-
stra “un segno di vita e per la vita,
affidato alle mani dell’uomo e per
il servizio dell’'uvomo”. Ha poi au-
spicato che lo sviluppo delle com-
petenze tecniche sia accompagna-
to “da uno sguardo contemplativo
all’uomo che soffre”.

Dopo il taglio del nastro da par-
te dell’assessore Borsani ecco la
visita alla Piastra, nata da una fe-
lice intuizione dell’ex direttore
generale Pier Sandro Colombo e
poi realizzata con passione da
Franco Conz e dall’attuale diri-
genza. Tutti hanno ammirato 1’av-
veniristico Pronto Soccorso, la
Rianimazione Generale, la Car-
diologia con laboratori e strumen-
ti d’avanguardia, la centrale di
sterilizzazione, le 6 sale operato-
rie. Ai medici, agli operatori e al-
la loro indubbia professionalita
spetta ora il compito di far funzio-
nare al meglio quanto realizzato.

Giamba

Dall’alto in basso: la benedizione di mons. Paravisi; I’assessore
Borsani durante il suo intervento; il dottor Inama, primario di
Cardiologia, mostra al vescovo il laboratorio di Emodinamica;
Rossoni, Borsani, Conz e Soccini mentre visitano la ‘Piastra’

(Foto La Nuova Immagine)

Eukanubas I 7
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IL SECONDO
MILLENNIO
CARATTERIZZATO
DA GRANDI
INNOVAZIONI
TECNOLOGICHE

di GIAMBA LONGARI

9 Ospedale Maggiore nel se-
condo millennio, per una
storia che continua tra grandi
novita e innovazioni tecnolo-
giche impensabili solo qualche
anno fa.

Gli anni Duemila, caratte-
rizzati anche da cambiamenti
legati all’evoluzione del Sistema
Sanitario, fanno registrare un
primo evento di spicco il 31
ottobre 2001: I'inaugurazione
della nuova Piastra dell’emer-
genza-urgenza, avvenuta a tre
anni esatti dalla posa della pri-
ma pietra (il 31 ottobre 1998).
Con la Piastra, disse nell’occa-
sione I’allora direttore gene-
rale dell’ Azienda Ospedaliera
dottor Franco Conz, “affidiamo
all’ospedale e ai suoi operatori
un’opera importante, presti-
giosa, moderna e tecnologica-
mente avanzata. Un’opera che
qualifica, ancor piu e meglio,
la nostra struttura ospedaliera
ponendola all’avanguardia della
rete sanitaria lombarda, consen-
tendole di offrire ai cremaschi,
e non solo, un’assistenza di
elevatissimo livello”.

All'inaugurazione della Pia-
stra erano intervenute numerose
autorita — tra cui I'allora asses-
sore regionale Carlo Borsani — e
il vescovo di Crema monsignor
Angelo Paravisi, che defini
I’opera “un segno di vita e per
la vita a servizio dell'uomo”.

La Piastra, costata 30 miliar-
di e 900 milioni di lire, occupa
una superficie di 6.000 metri
quadri ed € composta da cinque
piani, di cui uno interrato e uno
seminterrato. In questi anni ci
sono stati alcuni cambiamenti
logistici e, a catena, la rilettura
di tutti gli spazi ospedalieri:
all’inaugurazione nella Piastra
hanno trovato sede il Pronto
Soccorso, la Rianimazione, I'U-
nita operativa di Cardiologia,
la centrale di sterilizzazione,
I"Unita operativa di Otorinola-
ringoiatria e sei sale operatorie.

Il “film” degli anni Duemila
prosegue. 11 1° agosto 2002 la-
scio, dopo cinque anni di lavoro
e il raggiungimento di grandi
traguardi, il dottor Franco
Conz, chiamato a un importan-
te incarico in Regione. Al suo
posto arrivd come commissario
il dottor Diego Maltagliati,
nominato poi direttore generale
il 28 dicembre 2002.

112003 si apri invece con
l’attivazione del Dipartimento
di Riabilitazione — che ha oggi
nell’ospedale Santa Marta di
Rivolta d’Adda la sede delle
eccellenti strutture riabilitative
di Cardiologia, Pneumologia,
Neuromotoria e dalle Dipen-
denze — mentre il 1° febbra-
i0 segno l’avvio dell’Unita
operativa di Cure Palliative
sotto la responsabilita del dottor
Luciano Orsi. Cure Palliative
che, negli anni, sono diventate
un punto di riferimento territo-
riale per la presa in carico dei
malati terminali e di supporto
ai loro familiari, con cure anche
a domicilio.

1’8 maggio 2004 I'inaugura-
zione di un gioiello tecnologico:
la nuova TAc, collegata in via
telematica con la Neurochirur-
gia di Bergamo. L’11 dicembre
dello stesso anno l'intitolazione
a Ugo Dossena dello spiazzo
antistante ’ospedale: un gesto
di gratitudine nei confronti
di un personaggio pubblico,
impegnato in politica e nel
sociale, che ¢ stato presidente
della struttura ospedaliera dal
1959 al 1971 in un periodo di
grandi trasformazioni tra le
quali spicca I'inaugurazione del
nuovo ospedale.

Nel 2005, tra le altre cose,
si segnala il trasferimento
della Direzione generale da via
Gramsci all’interno dell’ospe-

'ospedale neg

L’inaugurazione della Neurologia nel 2009. Sotto, I’Ospedale con la nuova piastra inaugurata nel 2001
e Pavvento della “Mau”, lo scorso anno. A fianco, i direttori generali del 2000 dottori Franco Conz,

Diego Maltagliati e Luigi Ablondi e la Risonanza Magnetica Nucleare inaugurata nel 2009

dale, nella palazzina di fronte
all’ex Pronto Soccorso: un
modo per essere piu vicini alle
realta operative.

Passando al 2006, in marzo
spicca I'inaugurazione della
nuova sede della Neuropsi-
chiatria dell’Infanzia e dell’A-
dolescenza che, abbandonata
I’obsoleta sede di via Kennedy,
si trasferi in via Sinigaglia,
dove porto la sua benedizione
il vescovo monsignor Oscar
Cantoni. Sempre nel 2006, da
segnalare in aprile un prelievo
multiorgano — cuore, fegato,
reni e cornee — da un donatore
63enne cremasco: coinvolti pit
specialisti in un’azione che ha
permesso di donare una nuova
speranza di vita a pazienti in
attesa a Milano, Bergamo e
Brescia.

Nel 2007, precisamente il 22
ottobre, s’inauguro al quinto

piano del monoblocco la nuova
sede dell’Unita operativa di
Gastroenterologia, uno dei re-
parti d’eccellenza, ponendo cosi
fine a un handicap logistico:
280.000 euro, tra ristrutturazio-
ne e arredi, il costo dell’inter-
vento.

A fine 2007, poi, 'ufficia-
lizzazione del gemellaggio
— umanitario e scientifico — tra
I'ospedale di Crema e quello
di Dakar, in Senegal: le firme
sono quelle dei direttori Diego
Maltagliati e Massamba Diop.

Nello stesso anno, mercoledi
19, un’altra importante inau-
gurazione: quella del Centro
Oncologico, al secondo piano
della Palazzina.

11 2008 si apri con 'avvicen-
damento ai vertici aziendali:
dal 1° gennaio, s’insedio infatti
in Largo Ugo Dossena il dottor
Luigi Ablondi, nuovo direttore

generale. A fine gennaio la
presentazione di un progetto
d’avanguardia, a conferma della
costante crescita della Cardiolo-
gia: 'avvento del monitoraggio
“in rete” per 1 pazienti con de-
fibrillatore. In pratica — e allora
Crema fu la prima in Italia — si
realizzo la “telecardiologia”,
ovvero il controllo diagnostico
e terapeutico a domicilio dei
pazienti, migliorando la loro
qualita di vita. E sempre la
Cardiologia, all’epoca diretta
dal dottor Giuseppe Inama,

fu protagonista a fine febbra-

i0 2008 del primo intervento

di chirurgia mininvasiva per
estrarre dal cuore di un 63enne
dei cateteri infetti.

In ottobre, poi, grazie alla
Lega Tumori, la donazione
alla Radiologia di un nuovo
digitalizzatore per gli esami
mammografici.

1 anni 2000

TRE | DIRETTORI GENERALI SUCCEDUTI
IN QUESTO PERIODO: FRANCO CONZ,
DIEGO MALTAGLIATI E LUIGI ABLONDI
DALL'INAUGURAZIONE DELLA PIASTRA
NELL'OTTOBRE DEL 2001 ALL'AVVENTO
DELLA “MAU" NEL DICEMBRE DEL 2017

L’anno 2009 si apri, il 13
febbraio, con I’arrivo a Cre-
ma dell’allora governatore
della Regione Lombardia,
Roberto Formigoni, chiamato a
inaugurare le nuove realta e le
nuove dotazioni tecnologiche: il
rinnovato reparto di Neurologia
con I'attivazione del modello
organizzativo Stroke Unit per la
gestione dell’Ictus; il sistema
Pacs per la digitalizzazione
delle immagini radiografiche e
la loro archiviazione su server;
la nuova Risonanza Magnetica
Nucleare; il laser a Olmio per
I’Urologia; la colonna operato-
ria e il set per la microchirurgia
del naso; I’Ecotomografo ad
alta performance per I’Ostetri-
cia; una nuova ambulanza; il
sistema MUSE per la trasmissio-
ne via web degli elettrocardio-
grammi da tutti i reparti alla
Cardiologia. Interventi pari a
circa 3.715.000 euro, finanziati
al 70% dalla Regione e per il
restante 30% da fondi aziendali.

Un’altra inaugurazione il 5
settembre 2009: I’avvio, a Rivol-
ta d’Adda, della Riabilitazione
Neuromotoria, un investimento
da 600.000 euro. Vi vengono
accolti e seguiti i pazienti con
problemi neurologici e ortope-
dici dimessi dopo la fase acuta,
ma che ancora necessitano di
adeguate cure riabilitative.

Nel maggio del 2010 I'inau-
gurazione della nuova Dialisi
in locali confortevoli e tecnolo-
gicamente all’avanguardia, poi
a luglio il taglio del nastro del
rinnovato Laboratorio Analisi.
A fine anno, quindi, altre im-
portanti inaugurazioni: 1'Unita
operativa di Pneumologia total-
mente rinnovata al sesto piano,
un’ulteriore parte del Centro
Oncologico e la Sala Polenghi.
E, alla vigilia di Natale, la con-
ferma del dottor Ablondi quale
direttore generale.

Continuando nelle opere di
rinnovamento e riqualificazio-
ne, ecco a luglio del 2011 I'inau-
gurazione dell’Oncologia Medi-
ca (tassello mancante di quello
che oggi € un vero e proprio
Polo Oncologico), del reparto
di Urologia e del Servizio di
Endoscopia Digestiva. Nel 2012
ancora inaugurazioni: a giugno

il Pronto Soccorso Pediatrico,
quindi a luglio — alla presenza
dell’assessore regionale Luciano
Bresciani — il nuovo Cup, il
Punto Prelievi, gli ambulatori
della Libera Professione e la
Fisiatria (opere per un totale

di 2 milioni e 500 mila euro).
Nell’ottobre del 2012 I’avvio del
Corso di Laurea in Infermieri-
stica, in sinergia con I’Universi-
ta degli Studi di Milano.

E siamo al 2013. Nel mese di
ottobre I’arrivo di un Angio-
grafo digitale e di una Tac a
128 Strati, strumenti al top che
arricchirono i reparti di Chirur-
gia vascolare e di Radiologia.

11 30 novembre 'inaugurazione
del Polo Sanitario di Soresina,
pensato soprattutto per i malati
cronici e i sub-acuti: una strut-
tura passata poi in capo all’ AssT
di Cremona con la Riforma
sanitaria del 2016.

A gennaio 2014 un’importan-
te dotazione per la Radiologia:
la Moc, strumento indispen-
sabile per 'indagine della
Mineralomotria Ossea Compu-
terizzata.

Nel luglio del 2015, grazie
a un investimento di 266.000
euro, I'inaugurazione del
rinnovato Centro Trasfusionale
al primo piano della Palazzina,
punto di riferimento anche per
le sezioni Avis del territorio. Lo
stesso anno, a settembre, dopo
aver confermato I’autonomia
dell’Ospedale Maggiore grazie
a una sinergia tra tutte le realta
istituzionali cremasche, la dota-
zione di nuovi strumenti per la
Gastroenterologia-Endoscopia.

A fine novembre del 2016
I'inaugurazione, con ’assessore
regionale Giulio Gallera, dei
reparti ristrutturati di Chirurgia
Generale, Chirurgia Vascolare
e Ostetricia, oltre che dell’inno-
vativa Sala di Elettrofisiologia
in Cardiologia. A febbraio 2017
il primo trapianto di arteria con
la nuova équipe di Chirurgia
Vascolare; il 2 dicembre I'inau-
gurazione della Mau (Medicina
Accettazione Urgenza), col-
legata al Pronto Soccorso per
garantire ai pazienti appropria-
tezza delle cure. Pochi giorni fa,
il primo prelievo di polmoni “a
cuore fermo”.
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CUD, FISTATRIA,
AMBULATOR
LENOVITA
INAUGURATE
DALLASSESSORE
REGIONALE

di GIAMBA LONGARI

143 ggi festeggiamo un’altra
tappa importante nel cam-
mino di modernizzazione, messa
in sicurezza e umanizzazione del
nostro ospedale: abbiamo portato
a termine lavori strutturali per un
investimento complessivo di circa
2 milioni e 500 mila euro”. Cosi
il dottor Luigi Ablondi, direttore
generale dell’Azienda Ospedaliera
di Crema, ha aperto, la mattina
di sabato scorso, la cerimonia
d’inaugurazione dei rinnovati
locali del Centro Unico Prenota-
zioni (Cup) con il Punto Prelievi,
dei nuovi Ambulatori specialistici
e per la Libera Professione, del
nuovo Servizio di Fisiatria. Ospite
d’onore il dottor Luciano Brescia-
ni, assessore regionale alla Sanita,
affiancato da altre autorita: il
viceprefetto Emilia Giordano, I'as-
sessore regionale Gianni Rossoni
e quello provinciale Paola Orini,
il vicesindaco di Crema Maria Be-
retta, il direttore generale dell’AsL
provinciale Gilberto Compagnoni,
dirigenti medici, presidenti di club
e associazioni del territorio.

Ha iniziato gli interventi il dot-
tor Stefano Farina, della Fisiatria,
da meta giugno rientrata in ospe-
dale dopo il periodo di esternaliz-
zazione. “La nuova sede — ha det-
to Farina — & moderna, accessibile
senza scale, agevole e dotata di
moderne apparecchiature: offre la
massima accoglienza agli utenti,
sia logistica che, soprattutto, per le
prestazioni riabilitative, anche di
tipo funzionale e neuromotorio”.

La dottoressa Rita Cantoni,
responsabile della Direzione
amministrativa di Presidio, s'e
soffermata sul Cup (attivo nella
nuova sede dal 4 giugno), total-
mente informatizzato, dotato di
una capiente sala d’attesa e di 12
sportelli multifunzione “in grado
di svolgere indifferentemente
tutte le funzioni quali 'accetazio-
ne dei prelievi (che si svolgono
nelle prime ore della giornata), le
prenotazioni di tutte le prestazioni
specialistiche ambulatoriali, il pa-
gamento, i rimborsi, il ritiro refer-
ti. Il nuovo Cup (la cui affluenza
giornaliera ¢ di circa 1.200/1.300
utenti) € stato inoltre dotato di un
sistema di gestione delle attese che
consente di differenziare le priori-
ta di chiamata tra i vari servizi”.

Per snellire i tempi d’attesa, &
stata ribadita I'attenzione alle fa-
sce orarie e 'utilizzo del Numero
Verde 800 638 638.

11 dottor Roberto Sfogliarini,
direttore medico di Presidio, ha
invece illustrato le novita della
struttura poliambulatoriale, della
Libera Professione e del Centro
Prelievi. “L’Ospedale Maggio-
re — ha ricordato — ¢ presente sul
territorio con 5 sedi ambulatoriali
(Crema, Rivolta, Soncino Castel-
leone e Soresina) e ben 15 punti
prelievo. Con la realizzazione
dei nuovi Poliambulatori ¢ stato
possibile centrare piti obiettivi:
adeguare I'offerta alla crescente
domanda di prestazioni ambulato-
riali, liberare spazi all'interno del
monoblocco ospedaliero, semplifi-
care 'accesso agli ambulatori spe-
cifici, migliorare I'organizzazio-
ne”. Per quanto riguarda la Libera
Professione — che comprende 14
costante e netta crescita, mentre
con il nuovo Centro Prelievi si re-
gistrano minori tempi d’attesa, piu
sicurezza e un livello d’'umanizza-
zione decisamente migliore.

Sui concetti di umanizzazione,
impegno ad andare incontro ai bi-
sogni del cittadino con un’offerta
efficiente, importanza del lavoro
di squadra e azione sinergica sul
territorio si sono soffermati nei
loro interventi Maria Beretta,
Paola Orini e Gianni Rossoni.

Infine, I'intervento dell’assesso-
re regionale Bresciani, il quale ha
“sparato” diverse bordate verso il
Governo Monti e la sua spending
review (revisione della spesa) in
materia sanitaria. “In Lombar-
dia - ha tuonato - lavoriamo e
continuiamo a crescere; la nostra
Sanita ha una spesa pro capite
tra le piti basse in Italia, da anni
vantiamo il pareggio di bilancio
mentre ci sono Regioni con buchi
paurosi e sprechi assurdi: ma a
Roma non ci ascoltano, siamo
villipesi. Noi abbiamo gia tagliato
i costi impropri, siamo gia avanti
con i programmi... eppure anche a
noi chiedono sacrifici immani. Ma
finché io saro assessore non per-
mettero che in Lombardia siano
tagliati i servizi ai cittadini, cosi
come tuteleremo ogni ospedale”.
Alle “ombre che stanno arrivando
da Roma”, Bresciani risponde con
la speranza: “Abbiamo gli uomini
che ce la faranno a uscire da tutto
questo. La Lombardia ce la fara!”.

La mattinata s’é chiusa con
la benedizione di don Pierluigi
Mombelli, il taglio del nastro e la
visita alle nuove strutture.

Nella foto grande, il taglio del nastro da parte di Bresciani
e delle autorita. Nelle tre foto sopra, Uintervento del dottor
Sfogliarini, il brindisi e il defibrillatore attivo in Piscina
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Ospedale moderno ¢ umano

PROGETTO DEFIBRILLATORI SALVAVITA:
IL PRIMO INAUGURATO IN PISCINA

1 primo defibrillatore del Progetto Crema Vita € stato inaugurato sabato

scorso presso la piscina di via Indipendenza, alla presenza dell’asses-
sore regionale alla Sanita dottor Luciano Bresciani (nella foto il taglio del
nastro). Tale progetto, che attua un preciso Decreto della Regione Lombar-
dia, si basa su una catena che coinvolge e correla, in una precisa sequenza
temporale, I’ Azienda Ospedaliera, il 118, le Istituzioni e tutte le forze del
volontariato per I’utilizzo da parte di personale non medico o sanitario
“laico” — adeguatamente formato — di defibrillatori semiautomatici, op-
portunamente dislocati nei punti strategici della citta: un passo decisivo
per appli le iche di rianimazi diopol e 1
per salvare la vita in attesa dell’arrivo dell’ambulanza.

Promotori del progetto — che vede Crema all’avanguardia e un passo
davanti agli altri - sono le Unita operative di Cardiologia, Pronto Soccor-
so e Rianimazione dell’Ospedale Maggiore, insieme al locale Comitato
della Croce Rossa Italiana, all’Associazione di volontariato Un cuore per
amico e al Panathlon Crema. Decisiva la collaborazione di Rotary Cre-
ma, Rotary San Marco, Club Lions di Crema, Rotaract Terre Cremasche,
Leo Club Crema, Soroptimist International, Consorzio Crema Ricerche
e Fondazione Banca Popolare di Crema: una sinergia tra i club service per
un progetto unitario a servizio della citta.

1l primo defibrillatore € operativo in piscina (uno dei luoghi pit frequen-
tati in questa stagione): ora ne sono previsti altri in punti strategici della
citta — dallo stadio alle palestre, dal cinema al teatro, dal mercato coperto
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LA “FOTOGRAFIA" DELL'ASST

REZIONE,

PARTIMENT

E REPART

L’ORGANIZZAZIONE

a cura di GIAMBA LONGARI

\
I I: un’organizzazione complessa e ramificata

quella che riguarda I’Ospedale Maggio-
re. A seguito dell’'ultima riforma sanitaria,
I’Asst di Crema ¢ stata ufficialmente costitui-
ta con decorrenza 1° gennaio 2016 con DGR
X/4496/2015 a cui ha fatto seguito il Decreto
Direttore Generale Welfaren. 11962 del 31 dicem-
bre 2015 avente per oggetto le prime determi-
nazioni in merito al trasferimento del persona-
le, dei beni immobili e mobili e delle posizioni
attive e passive gia in capo alle ex AsL/Ao. E
attualmente costituita dalle seguenti strutture:

* Presidio Ospedaliero di Crema.

* Presidio Santa Marta di Rivolta d’Adda.

* Appartamenti di Residenzialita leggera

di Rivolta d’Adda.

* Presidio Sanitario Cure Sub Acute

di Soncino.

* Servizio Territoriale per le dipendenze

(Ser.T) di Crema.

¢ Consultorio Familiare di Crema.

* Poliambulatori di Crema,

presso il Presidio.

* Poliambulatori di Rivolta d’Adda,

presso il Presidio.

* Poliambulatori di Castelleone,

presso la Fondazione Brunenghi.

* Poliambulatori di Soncino,

presso I’ex Ospedale.

La sede legale dell’ Asst di Crema ¢ in Largo
Ugo Dossena 2. Il nuovo Piano di Organizza-
zione Aziendale ¢ stato adottato con Delibe-
razione n. 208 del 29 giugno 2017. Gli Organi
aziendali sono il direttore generale, il Collegio
sindacale e il Collegio di direzione. Altri orga-
nismi sono il Nucleo di Valutazione delle Pre-
stazioni, il Consiglio dei Sanitari, il Comitato
Etico indipendente interaziendale e I'Ufficio di
Pubblica Tutela Upr.

LA DIREZIONE STRATEGICA

La Direzione Strategica dell’Azienda ha
sede in Crema ed ¢ composta dal direttore ge-
nerale (dottor Luigi Ablondi), dal direttore
amministrativo (dottor Guido Avaldi), dal
direttore sanitario (dottoressa Ermanna De-
relli) e dal direttore sociosanitario (dottoressa
Gloria Mencatelli). Al fine di supportare la
Direzione Strategica nella gestione generale
dei processi di programmazione e sviluppo,
nonché di controllo interno, sono state attivate
le Strutture Complesse/Semplici e Funzioni in
Staff.

I DIPARTIMENTI SANITARI
La Line produttiva & rappresentata dai Dipar-
timenti Sanitari:
* Dipartimento Scienze Mediche
(direttore dottor Ciro Canetta).

* Dipartimento Scienze Chirurgiche
(direttore dottor Pasquale Blotta).

* Dipartimento Emergenza Area Critica
(direttore dottor Giovanni Vigand).

* Dipartimento Cardiocerebrovascolare
(direttore dottor Alessandro Prelle).

* Dipartimento di Salute Mentale

e delle Dipendenze

(direttore dottor Claudio Maffini).

* Dipartimento di Prevenzione

e Scienze Riabilitative

(direttore dottor Oreste Carlo Febo).

IREPARTI E I SERVIZI
DIPARTIMENTO
CARDIOCEREBROVASCOLARE:

* Cardiologia

(direttore dottor Maurizio Landolina).
* Chirurgia Vascolare

(direttore dottor Aldo Arzini).

* Nefrologia e Dialisi

(direttore dottor Giorgio Carlo Depetri).
* Neurologia

(direttore dottor Alessandro Prelle).

* Radiologia

(direttore dottor Gianpaolo Benelli).
DIPARTIMENTO EMERGENZA

E AREA CRITICA:

* Anestesia e Rianimazione

(direttore dottor Guido Merli).

* Pronto Soccorso

(direttore dottor Giovanni Vigano).
DIPARTIMENTO PREVENZIONE
E SCIENZE RIABILITATIVE:

* Cure Territoriali

(direttore dottoressa

Caterina Mezzanotte).

* Riabilitazione Specialistica 1
Respiratoria

(direttore dottor Giuseppe La Piana).
* Riabilitazione Specialistica 2
Cardiologica

(direttore dottor Oreste Carlo Febo).
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* Riabilitazione Specialistica 3
Neuromotoria

(direttore dottoressa Caterina Groppelli).
* Riabilitazione Specialistica 4
Dipendenze

(direttore dottor Giorgio Cerizza).
DIPARTIMENTO SALUTE MENTALE
E DELLE DIPENDENZE:

* Neuropsichiatria Infantile

(direttore in fase di definizione).

* Psichiatria

(direttore dottor Claudio Maffini).

* Psicologia Clinica

(direttore dottoressa Cinzia Sacchelli).

» Servizio Dipendenze SERD

(direttore dottor Antonio Prete).
DIPARTIMENTO

SCIENZE CHIRURGICHE:

¢ Chirurgia Generale

(direttore dottor Marco Monti).

* Day Surgery

Chirurgia Ambulatoriale BIC

(direttore dottoressa Fulgenzia Bianchi).
* Oculistica

(direttore dottoressa

Grazia Guerrini Rocco).

* Ortopedia e Traumatologia

(direttore dottor Alberto Agosti).

* Ostetricia e Ginecologia

(direttore dottor Vincenzo Siliprandi).

* Otorinolaringoiatria

(direttore dottor Pasquale Blotta).

* Urologia

(direttore dottor Alessandro Baresi).
DIPARTIEMNTO SCIENZE MEDICHE:
* Anatomia Patologica

(direttore dottoressa Loretta Pergola).

* Centro Trasfusionale S.I.M.T.

(direttore dottor Massimiliano Viti).

* Cure Palliative

(direttore dottor Sergio Defendi).

* Gastroenterologia-Endoscopia Digestiva
(direttore dottoressa Elisabetta Buscarini).

DAI VERTICI
DIRIGENZIALI

E AMMINISTRATIVI FINO
ALLE STRUTTURE

E FUNZIONI IN STAFF.
LE UNITA OPERATIVE
E | SERVIZI
DELL'OSPEDALE
MAGGIORE

CON I RISPETTIVI
DIRETTORI

* Laboratorio Analisi

(direttore dottor Angelo Grassini).

* Medicina Generale - MAU

(direttore dottor Ciro Canetta).

*» Oncologia e Day Hospital Oncologico
(direttore dottor Maurizio Grassi).

* Pediatria

(direttore dottor Emilio Canidio).

* Pneumologia

(direttore dottor Alessandro Scartabellati).
» Servizio di Day Service Ambulatoriale
(direttore dottor Fabrizio Mauri).

IL DIPARTIMENTO AMMINISTRATIVO
Le sue strutture sono:
* Affari Generali e Legali.
* Economico Finanziario.
« Risorse Umane.
* Acquisto Beni e Servizi.
* Manutenzione e Patrimonio.
* Direzione Amministrativa dei Presidi.
* Controllo atti e servizi appaltati-protocollo.

STRUTTURE E FUNZIONI IN STAFF
« Staff.

* SI.A. - Sistema Informativo Aziendale.
* Risk Management.

« Comunicazione.

« Servizio Prevenzione Protezione Rischi.
* Trasparenza - Anticorruzione.

» Medico Competente.

* Ingegneria Clinica.

* Avvocatura.

« Internal Auditing.

* Segreteria Direzione Generale.

* Controllo di gestione.

* Valutazione.

« Direzione Medica dei Presidi.
«SITR.A.

* Farmacia.

» Formazione.

« Sistema Qualita Aziendale
Accreditamento.

« Ufficio Relazioni con il Pubblico (Urp).
» Medicina Legale.

¢ Consultorio Familiare Integrato.

« Ufficio Protezione Giuridica.

* Processi Orizzontali R.I.C.C.A.

* Processi Orizzontali R.I.M.I.

E possibile consultare le principali informa-
zioni inerenti le prestazioni erogate dai diversi
ambiti specialistici e scaricare le relative docu-
mentazioni consultando il sito Internet www.
asst-crema.it. Le prestazioni riguardano:

« Attivita ambulatoriale.

* Altre diagnostiche.

* Ecografie.

* Esami invasivi.

* Esami del sangue.

» Esami radiografici.

* Risonanza Magnetica -TAc.
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Sem

di GIAMBA LONGARI

¢¢ uantita, qualita ed equilibrio di
bilancio”: sono questi i pilastri
su cul poggia ’azione portata avan-
ti dal dottor Luigi Ablondi, attuale
direttore generale dell’ Asst Ospedale
Maggiore di Crema. In carica dal 1°
gennaio 2008, poi confermato nel
dicembre 2011 e nuovamente riconfer-
mato nel dicembre 2015, il massimo
dirigente della struttura ospedaliera
cremasca € stato protagonista in questi
anni di un capitolo di storia che s’inse-
risce tra 1 pit intensi lungo il cammino
del mezzo secolo. Un capitolo che si
chiudera a fine 2018, quando ci sara il
cambiamento ai vertici della Direzione
Generale: allora, per il dottor Ablondi
sara tempo per un bilancio dettagliato
del suo mandato.

L’occasione del 50° d’inaugurazione
dell’Ospedale Maggiore, pero, ci offre
I’occasione per tracciare con il mana-
ger parmense una prima “fotografia”
dell’opera svolta in questi dieci anni
abbondanti a Crema. “Il 50° — dice
innanzitutto il dottor Ablondi — ¢
un bel traguardo. L’ospedale, come
potete leggere in altre pagine di questo
speciale de I/ Nuovo Torrazzo, € nato in
situazioni difficili: sono state alienate
molte proprieta, ma c’e stato anche il
decisivo contributo dei cittadini che, da
subito, hanno sentito I’ospedale come
‘loro’, consapevoli della sua impor-
tanza. Nel tempo, poi, si € saputo
rinnovare ed € costantemente al passo
con i tempi”.

Venendo all’attivita dell’ultimo
decennio, il direttore generale parte da
una certezza che ¢ un’evidenza innega-
bile: sono stati anni difficili. “Da una
parte — rileva Ablondi — la crisi econo-
mica che ha colpito il Paese, dall’altra
il progressivo aumento dei livelli di
appropriatezza richiesti all’ Azienda
Ospedaliera. A Crema, con impegno e
dedizione, non senza difficolta, siamo
riusciti a scongiurare diversi pericoli:
su tutti, la riduzione dei posti letto.
Anzi, in controtendenza rispetto ad
altri ospedali abbiamo ottenuto — e cito
solo alcuni esempi — la Neuromotoria
presso il presidio esterno a Rivolta
d’Adda, I’'Oncologia Medica a Crema,
venti posti per pazienti sub-acuti a Son-
cino; abbiamo costruito
il nuovo Polo Sanitario
a Soresina (sanando una
situazione che si trascina-
va da anni) e, venendo ai
tempi piu recenti, aperto
il reparto di Medicina
Accettazione e Urgenza
(Mav) qui a Crema”. Da
ricordare anche I’avvio
del Corso universitario
per la Laurea in Infermie-
ristica, realta formativa
d’assoluta rilevanza con
risvolti occupazionali non
trascurabili.

Tra le opere non si puod
dimenticare la ristruttura-
zione di tutti i reparti e la
riqualificazione impian-
tistica, mentre prosegue
il rifacimento delle fac-
ciate. Va ricordato pure il
completo rinnovamento
di due importantissime
realta come la Dialisi e la
Fisiatria che oggi vantano
sedi e locali efficaci ed
efficienti, logisticamente
impeccabili: anche queste sono opere
realizzate rispondendo con i fatti alle
accuse mosse da chi a volte preferisce
remare in un’altra direzione. C’¢ stato
pure il completo maquillage della Sala
Polenghi, luogo interno all’ospedale
dove si tengono riunioni, corsi, confe-
renze, incontri di vario genere.

La positiva evoluzione in controten-
denza dell’Ospedale Maggiore ¢ stata
resa possibile da una serie di situazioni
che, aggiunge il direttore generale,

“ha portato Regione Lombardia ad
assicurarci le necessarie autorizzazio-
ni, ottenute grazie al nostro impegno
nel contenimento e nella gestione
delle risorse, pur mantenendo eleva-
ta la risposta in termini di cura e di
assistenza”.

Si puo dire senza dubbio che a Cre-
ma ¢ stata messa in atto una “grande
operazione di reingegnerizzazione”,
che non ha ostacolato la crescita dell’o-
spedale ma, al contrario, ne ha favorito
lo sviluppo arrivando, in alcuni settori,

Passo cot tenpi

londi: “Qui nicchie di eccellenza”

“QUANTITA, QUALITA ED EQUILIBRIO

DI BILANCIO”: SONO QUESTI | PILASTRI

SU CUI POGGIA 'AZIONE PORTATA AVANTI
DALLATTUALE DIRETTORE GENERALE,

IN CARICA A CREMA DAL 1° GENNAIO 2008

“SONO STATI ANNI DIFFICILI, MA ABBIAMO
SCONGIURATO DIVERSI PERICOLI: OGGI
L'OSPEDALE MAGGIORE E Al VERTICI”.
REPARTI RINNOVATI, NUOVE TECNOLOGIE
E PROFESSIONALITA DI RIFERIMENTO

al top dell’eccellenza.

Alcuni numeri, poi, “parlano” da
soli: nel 2010 lattivita ambulatoriale
era quantificata in valore pari a 14
milioni di euro, oggi siamo a circa 27
milioni. II costo del personale ‘ante
riforma’ dal 2008 al 2015 ¢ calato di un
milione. I ricoveri sono costantemente
stabili, come valore economico ‘di
gestione’, a 55/56 milioni di euro. Gli
accessi al Pronto Soccorso sono passati
dai 34.000 del 2010 ai 71.100 del 2017,
ai quali vanno aggiunti i 9.100 accessi
al Pronto Soccorso Pediatrico.

“La fortuna ha giocato il suo ruolo
— osserva il dottor Ablondi — ma ci
siamo presi anche dei rischi, senza nes-
suna paura, consapevoli che per andare
avanti occorre osare. Solo cosi, accanto
a conti in regola e attivita in crescita,
abbiamo ottenuto nuove Unita Ope-
rative per la cura degli acuti a Crema,
completando il Polo Riabilitativo di
Rivolta d’Adda e facilitando la presa in
carico dei sub-acuti sul territorio”.

All’Ospedale Maggiore, ricorda il
dottor Ablondi, “vantiamo nicchie di
specializzazione veramente d’avan-
guardia e che pochissimi centri hanno,
con personale altamente qualificato e
preparato. Tutto questo — e molto altro
— a servizio dei cremaschi, ma anche
di pazienti extra regione per i quali I’o-
spedale di Crema ¢ un punto di riferi-
mento, anche per alcune malattie rare.
Non dimentichiamo che il nostro ¢ un
ospedale di base che, in questi anni,
grazie all’innesto di reparti e servizi
superspecialistici ha potuto convenzio-
narsi con altri ospedali che inviano qui
iloro pazienti. Crema oggi ha la forza
e 1 mezzi per poter fare questo”.

11 lavoro portato avanti sotto la
gestione di Ablondi ha consentito alla
struttura cremasca di scalare il ranking
delle classifiche regionali, piazzandosi
negli ultimi cinque anni per ben tre
volte al primo posto e, comunque,
sempre tra i primissimi. “Il mix di si-
tuazioni che ho citato finora — rimarca

il direttore generale — ha reso questa
Azienda Ospedaliera molto piu forte
rispetto ad altre e quindi non a rischio
di accorpamenti. Ho parlato una sola
lingua con i rappresentanti politici di
ogni schieramento che, ricordo, si sono
uniti per la difesa dell’autonomia di
questo ospedale: un risultato importan-
tissimo per una realta come quella di
Crema”.

“Fondando il nostro agire sui prin-
cipi di quantita, qualita ed equilibrio
di bilancio — aggiunge inoltre il dottor
Ablondi — in ogni scelta abbiamo
privilegiato la competenza rispetto
all’appartenenza: dove s’¢ sbagliato
la colpa ¢ esclusivamente nostra,
ma nei successi ¢’é un po’ anche di
nostro merito. Ho sempre detto ‘si’ o
‘no’ motivati, nell’esclusivo interesse
dell’ Azienda e per crescere insieme.
Qui lavorano professionisti di valore,
ai quali € assicurato uno spiccato rin-
novamento pure per quanto riguarda
le tecnologie e le attrezzature. Grazie

al lavoro fatto per quanto riguarda la
Libera Professione, tutti i primari sono
presenti in ospedale, messi nelle condi-
zioni di lavorare al meglio”.

Parlare adesso di altri cinquant’anni
¢ forse prematuro, ma se guardiamo al
futuro I’Ospedale Maggiore di Crema ¢
certamente in un’ottima posizione.

Nella foto grande: un primo piano
del dottor Luigi Ablondj.

Nelle tre immagini in alto: all’inizio
del mandato con il direttore
amministrativo Roberto Savazza

e il direttore sanitario

Frida Fagandini; con il vescovo
Oscar Cantoni e mentre firma
Datto di cooperazione

con un ospedale del Senegal.

Qui sopra, da sinistra: con attuale
dirigenza e con ’assessore
regionale Gallera durante
PUinaugurazione di nuovi reparti
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CROCE VERDE CITTA DI CRENA

La nostra ASSOCIAZIONE, nata nel 1986 fonda la propria attivita

sull impegno volontario e gratuito dei propri soci.

Ci occupiamo di:

#ime rgenza Sanitaria 118

Inoltre, organizziamo:

Cor sidi Primo Soccorso

§[' rasporto infermi e pazienti dializzati «Cor si di Primo Soccorso

S[' rasporto emoderivati e organi
s sistenza gare sportive,
manifestazioni, fiere...

Pediatrico
¢ Corsi Defibrillazione

Precoce PAD

Cor s181/08 per Aziende
VIA DA MONTE, 2 - 26013 CREMA

Tel. 0373 203205

www.croceverdecrema.com

segreteria@croceverdecrema.com
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VIAGEIO NELLE ECCELLENZE CREMASCHE
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La Chirurgia Vascolare

UN'UNITA OPERATIVA CHE GUARDA AL FUTURO

TRATTAMENTI SEMPRE PIU SPECIALISTICI
PER GARANTIRE LE CURE MIGLIORI.

IL DOTTOR ARZINI: “ECCELLENZA,
INNOVAZIONE, RESPONSABILITA

E PASSIONE SONO | NOSTRI VALORI®

Trapianto di vene e arterie;
frontiera aperta anche a Crema
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FLOA RE unisce i pregi dei materassi schiumati, con le sensazioni uniche
di quelli a molle insacchettate. Ampia scelta di imbottiture naturali o anallergiche

~— el |

CREMA via Del Macello, 28 - Tel. 0373 85858
CREMONA piazza Della Liberta, 34 - Tel. 0372 455144

casa del materasso

“FLOA RE”: il materasso concepito per essere
n% il numero uno, realizzato per essere unico

—  coNSEGNAE RITIRO DELLUSATO GRATIS

Dispositivo
medico
in classe 1CE

Materasso
detraibile
fiscalmente
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Ostetricia e Ginecologia

IL DOTTOR VINCENZO SILIPRANDI:

“NEL REPARTO, DA POCO RINNOVATO,
SERVIZI, CURA E ASSISTENZA SONO

DI QUALITA”. TRA | PUNTI D’ECCELLENZA
LE POTENZIALITA DEL “BLOCCO NASCITA"

di GIAMBA LONGARI

opo I'Ortopedia-Traumato-

logia, la Chirurgia Vascolare,
la Breast Unit e la Gastroente-
rologia-Endoscopia, il viaggio
tra le eccellenze dell’Ospedale
Maggiore di Crema prosegue oggi
con I’Unita operativa di Ostetricia
e Ginecologia, diretta dal dottor
Vincenzo Siliprandi. Il reparto,
sistemato al quarto piano in un
ambiente rinnovato, funzionale e
accogliente, € organizzato “con
I'obiettivo di tutelare la salute
della donna, dall’adolescenza
alla senilita. Si fa carico della
prevenzione, diagnosi e cura
delle malattie e delle disfunzioni
femminili in eta riproduttiva e in
post-menopausa”. Svolge inoltre
la sua qualificata attivita “nel
settore dell’accompagnamento,
della cura, dell’assistenza alla
gravidanza e al parto della donna
con gravidanza fisiologica e
patologica”.

Se mai ¢ venuta meno la pro-
fessionalita di tutto il personale,
va detto che I'Unita operativa ha
ripreso slancio con il ritorno nel
reparto riqualificato e inaugu-
rato il 26 novembre 2016, dopo
anni condizionati negativamen-
te soprattutto da una precaria
disposizione logistica e da una
“fuga” di donne verso altri centri.
11 nuovissimo Percorso Nascita —
di cui parliamo nel riquadro —le
confortevoli stanze di degenza, la
presenza di ambulatori specifici,
la sala operatoria dedicata e lo
svolgimento in reparto di tutte le
procedure di gravidanza, hanno
prodotto miglioramenti evidenti e

nelle donne é tornata la fiducia nei

confronti dell’Ostetricia-Ginecolo-
gia cremasca.

“Siamo in crescita — rileva il
dottor Siliprandi — perché ora ‘di
Crema ci si fida’. La chiusura
dell’Ostetricia di ospedali vicini,
penso in tal senso alle difficolta
di Lodi-Codogno, porta da noi
anche le pazienti di altri territori:
qui siamo pronti e si gestisce bene
l’aumento di lavoro, nonostante
I’organico temporaneamente
ridotto a causa di due assenze
per maternita. Servizio, assisten-
za, cura: il nostro reparto non

L’area del Nido che accoglie

1 neonati per le cure del caso.
In basso, la Sala Parto: si nota
la vasca per il travaglio

e il parto in acqua.

Accanto al titolo, il direttore
dottor Vincenzo Siliprandi

ha nulla da invidiare e offre un
‘plus’ di specialita, grazie anche
alle eccellenze di cui I'Ospedale
Maggiore dispone”.

Per quanto riguarda i numeri
dei parti, va sottolineato un dato:
il calo delle nascite &, purtroppo,
diffuso a livello nazionale e gli
esperti parlano addirittura di un
ulteriore ribasso nei prossimi dieci
anni. Detto di questo fattore non
trascurabile, a Crema il trend s’
comunque invertito: lo scorso
anno, infatti, 1 nati sono stati in
totale 759, 50 in piu rispetto al
2016. Un numero che, considerato
I’andamento, si conta di confer-
mare — se non migliorare — pure
quest’anno.

Tra i punti di eccellenza
dell’Unita operativa di Ostetricia
e Ginecologia, il dottor Siliprandi
segnala la Medicina materno-
fetale con Centro di diagnosi di
secondo livello e ambulatorio
di patologia della gravidanza, il
centro di diagnostica prenatale

/A NUMERIIN CRESCITA: E BELLO NASCERE A CREMA

[ Percorso Nascita: per mamma
e neonato 1l massimo delle cure

con ultrascreen e amniocentesi,
l'uroginecologia, la chirurgia
ricostruttiva del pavimento pelvico
e il Centro Interdisciplinare del
pavimento pelvico e del dolore
pelvico cronico, ’oncologia
ginecologica nel contesto di un
Gruppo Oncologico Multidiscipli-
nare e la chirurgia endoscopica e
mininvasiva.

11 “blocco nascita”, invece,
comprende sale travaglio/parto
dotate di arredamento funzionale
all’accoglienza della donna in
travaglio fisiologico e patologico,
realizzate con criteri finalizzati
all'umanizzazione del momento
di travaglio-parto, attraverso un
arredo degli ambienti pit simile
a quello di una casa, per favorire
un’esperienza piu serena della
donna, la valorizzazione dell’'unita
familiare e la privacy. Dispone
inoltre di vasca per il travaglio
in acqua (recentemente c’e stato
anche il primo parto in acqua),
l'isola neonatale, la sala operatoria

Il'interno del Percorso Nascita, ogni donna in trava-

glio ¢ assistita da un’ostetrica in modo continuativo
ed ¢ libera di scegliere una persona (compagno, familia-
re, amica) che le possa stare vicina. Durante il travaglio e
il periodo espulsivo, a seconda dei casi la mamma viene
incoraggiata e aiutata ad assumere la posizione piu cor-
retta e che rende piu facile I'ultima fase del parto.

Dopo la nascita del bambino e, in attesa dell’espulsio-
ne della placenta, il neonato che presenta un buon adat-
tamento viene appoggiato sulla pancia della mamma, a
contatto con la sua pelle. Dal cordone ombelicale vengo-
no effettuati prelievi per la determinazione del gruppo
sanguigno, del test di Coombs e della bilirubina (se la
mamma ¢ Rh negativa o di gruppo 0 positivo) e del pH
cordonale, che indica lo stato di ossigenazione fetale.

Il neonato ¢ assistito, dal pediatra di guardia e dall’in-
fermiera, nell’apposita isola neonatale dove vengono
rilevati il peso, la lunghezza e la circonferenza cranica
(rivalutata il secondo giorno di vita), viene visitato e
sottoposto alle profilassi dell’infezione oculare da go-
nococco e della malattia emorragica. Nel caso di parto
fisiologico il papa o la persona di fiducia della mamma
possono essere presenti all’assistenza del neonato e alla
visita pediatrica. Quando il bambino ha presentato un

buon adattamento alla vita extrauterina, se la madre lo
desidera, mentre rimane in post-partum, puo tenerlo vicino a sé e lo puo attaccare al seno assistita dal
personale ostetrico. Se sono presenti situazioni che rendono opportuna una sorveglianza o se la nascita
¢ avvenuta con taglio cesareo, il neonato viene accolto dal personale infermieristico del Nido e posto in
incubatrice per alcune ore. Quando la madre viene ricondotta in reparto puo richiedere di tenerlo con sé.
Tutto il personale della Sala Parto ha ricevuto specifica formazione ed effettua periodica riqualifica-
zione circa 1’assistenza neonatale e, in particolare, alle tecniche di rianimazione neonatale che, nel caso
si renda necessaria, viene svolta in collaborazione con i medici della Rianimazione/Terapia intensiva.

dedicata all’Ostetricia e adiacente
alla sala parto stessa.

Presso il blocco parto, all’in-
gresso, sono inoltre ubicati: la
sala-visita per prestazioni di pron-
to soccorso ostetrico ginecologico,
I’ambulatorio della patologia della
gravidanza, 'ambulatorio della
gravidanza a termine e I'ambula-
torio di diagnosi prenatale.

Presenti anche il Nido e ’Area
Perinatale dell’Unita operativa di
Pediatria. Il Nido ¢ presidiato da
un medico specialista in Pediatria,
presente 24 ore su 24. Le attrez-
zature disponibili comprendono
isole neonatali per I'assistenza
rianimatoria alla nascita, termo-
culle, monitor cardiorespiratori,
lampade per fototerapia.

ToRR A7z

| MEDICI
DEL REPARTO

Ecco i medici dell’Unita
operativa di Ostetricia e
Ginecologia: Vincenzo Si-
liprandi (direttore), Stefano
Addeo, Maria Cavallone, Ga-
briele Coppola, Vincenza Ga-
gliano, Viviana Merola, Ma-
riateresa Pezzella, Lorenzo
Sorrentino, Gianni Baudino,
Giorgia Gatti e Francesca Ar-
cidiacono (queste ultime due
ora in maternita).

Dal 1° aprile e arrivato a
Crema il dottor Giuseppe Bi-
gatti, isteroscopista di fama
mondiale.

LE OSTETRICHE

11 gruppo delle brave e pre-
parate ostetriche ¢ composto
da: Elisabetta Benelli, Sabina
Sangalli, Anna Teresa Bona,
Simona Bragonzi, France-
sca Brigandi, Patrizia Bugini,
Giovanna Coda, Anna Ma-
ria Cristiani, Federica Denti,
Alessandra Fornoni, Loredana
Mascheroni  (coordinatrice),
Silvia Morandi, Valentina Oli-
vieri, Claudia Piantelli, Anna
Saia, Viola Tanelli, Federica
Tessadori, Chiara Trogu, Lore-
na Trovato Battagliola e Marco
Nava.

LE INFERMIERE

L’équipe infermieristica, af-
fiatata e competente, ¢ formata
da: Claretta Polledri, Enrica
Chizzoli, Simona Baschirot-
to, Paola Monti, Silvia Fusar-
bassini, Cinzia Valcarenghi,
Angela Bondioli e Sebastiana
Caravaggi.

Completano la squadra le
Oss: Barbara Valdameri, Ste-
fania Abram, Clementina Ber-
tolotti, Annarita Parmesani,
Adele Colella, Lara Spini, Lo-
redana Gnocchi, Leda Passera
e Claudia Zini.

Altri specialisti, interni ed
esterni, sono a disposizione nei
casi in cui la mamma e il neonato
presentino particolari o complesse
patologie.

“L’analgesia da parto — aggiun-
ge il dottor Siliprandi — & garantita
tutti i giorni, 24 ore su 24. Il per-
sonale ¢ addestrato per assistere le
donne in qualsiasi situazione. Un
altro aspetto importante ¢ legato
al fatto che funziona il rapporto
‘one to one’ tra la paziente e la
stessa ostetrica per tutta la fase
che conduce al parto: in tal modo
si crea una ‘complicita’, un’ami-
cizia forte tra futura mamma e
ostetrica che ¢ certamente positiva
e vincente sul piano assistenziale
e umano. Applichiamo il positivo
metodo del ‘rooming-in’, ovvero
la costante presenza del neonato
in camera con la mamma. Tutte
le stanze di degenza del reparto
(singole, doppie e a tre letti) sono
dotate di bagno con doccia e di fa-
sciatoio per il cambio del bimbo”.
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11 dottor Maurizio Landolina,
direttore dell’U.O. di Cardiologia
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TECNOLOG

IL DOTTOR MAURIZIO LANDOLINA:

“A CREMA DISPONIAMO DEL MEGLIO

IN CAMPO TECNOLOGICO E DI PERSONALE
SPECIALIZZATO. LE SALE DI EMODINAMICA
E DI ELETTROFISIOLOGIA CONSENTONO
INTERVENTI ALTROVE IMPENSABILI.

QUI PAZIENTI ANCHE DA TUTTA ITALIA"

di GIAMBA LONGARI

1 nostro “viaggio” all’interno

delle eccellenze dell’ Asst
Ospedale Maggiore di Crema (nelle
puntate precedenti abbiamo par-
lato di Ortopedia-Traumatologia,
Chirurgia Vascolare, Breast Unit,
Gastroenterologia-Endoscopia,
Ostetricia e Ginecologia, Urolo-
gia, Pneumologia) prosegue con
I"Unita operativa di Cardiolo-
gia, diretta dal dottor Maurizio
Landolina. Il reparto, sistemato
al piano terra del monoblocco, si
compone di una Unita di Terapia
Intensiva Coronaria (UTIC)
nella quale ricovera pazienti con
infarto miocardico acuto, angina
instabile, scompenso cardiaco,
aritmie gravi e altre patologie car-
diovascolari acute, di un reparto
di degenza, per i pazienti con pa-
tologie acute e croniche comples-
se o che necessitano di procedure
invasive programmate, di un
Laboratorio di Emodinamica e di
un Laboratorio di Elettrofisiolo-
gia ed Elettrostimolazione.

“La medicina — osserva il
dottor Landolina — ha compiuto
passi da gigante grazie all’uti-
lizzo di nuove tecnologie che
hanno migliorato le capacita
diagnostiche e terapeutiche. In
particolare, la Cardiologia ha
avuto uno sviluppo tecnologico
importante e oggi una ‘buona
Cardiologia’ non pud prescindere
da attrezzature avanzate che con-
sentano una diagnosi accurata e
una terapia efficace. Altrettanto
importante ¢ la disponibilita di
personale medico e infermieri-
stico altamente specializzato.

Si puo affermare, senza ombra
di dubbio, che I'Unita operativa
di Cardiologia dell’'Ospedale
Maggiore di Crema dispone sia
della tecnologia che di personale
specializzato”.

Di fatto, si puo certamente
affermare che nella struttura
cremasca le attrezzature tecno-
logiche sono tra le pit avanzate,
grazie agli investimenti effettuati
dalla Direzione e da alcune do-
nazioni ricevute da privati.

“La Sala di Emodinamica —
spiega il dottor Landolina — ¢
stata completamente rinnovata
nell’agosto 2014, in contempo-
ranea con il mio arrivo come
direttore dell’Unita operativa, e
dispone di un angiografo di ulti-
ma generazione e di metodiche
(quali 'ecografia intracoronarica
e I’arterectomia coronarica) che
consentono di trattare anche le
lesioni pitt complesse e le occlu-
sioni croniche per via retrograda
attraverso il circolo collaterale.
Inoltre, vengono effettuate proce-
dure di dilatazione della valvola
aortica per via percutanea (valvu-
loplastica) in pazienti non candi-
dabili alla sostituzione valvolare
chirurgica o percutanea”.

La Cardiologia di Crema fa
parte della rete regionale per il
trattamento dell’infarto miocar-
dico acuto, “pertanto — rileva il
direttore — & sempre disponibile
(24/24 ore tutti 1 giorni inclusi
i festivi) un’equipe medica e
infermieristica per effettuare I'an-
gioplastica coronarica d’urgenza
nei pazienti con dolore toracico
e infarto miocardico acuto”. Va

In alto, il primario con Péquipe
di Elettrofisiologia e, qui sopra,
in Emodinamica con il dottor
Cacucci e due infermieri.

In basso, la zona controllo
della sala di Elettrofisiologia

sottolineato che 1’angioplastica
entro poche ore dall’inizio della
sintomatologia ‘“ha modificato
I’evoluzione dell’infarto miocar-
dico, oggi la maggior parte dei
pazienti lascia I’ospedale dopo
pochi giorni con la funzione
cardiaca conservata”.

La Cardiologia dispone di una
seconda sala dedicata all’Elettro-
fisiologia che ¢ stata anch’essa
completamente rinnovata nel
2015 ed ¢ dotata di tecnologie
tra le piu avanzate della Regione
Lombardia. “Recentemente —
aggiunge il dottor Landolina — ha
ottenuto ’accreditamento, una
sorta di certificazione di qualita,
della Regione che ha criteri
altamente selettivi per quanto
riguarda la struttura della sala, le
attrezzature e la specializzazione
del personale medico e infermie-
ristico che vi lavora. Grazie agli
investimenti della Direzione,
¢ stato possibile acquisire un
angiografo con la tecnologia
rotazionale che consente di otte-
nere un'immagine tridimensio-
nale delle camere cardiache e un
sistema di mappaggio compute-
rizzato attraverso il quale si pud
ricostruire I’anatomia del cuore e
identificare con sicurezza la zona

VIAGGIO NELLE ECCELLENZE CREMASCHE

m CARDIOLOGIA

£ “FATTORE UMANO”

[ILTOP

Nuove strategie per 1l trattamento
delle arttmie del cuore, della malattia
coronarica € valvolare

e aritmie cardiache sono alterazioni del normale rit-

mo cardiaco: per anni tali disturbi sono stati trattati
con farmaci anti-aritmici con limitato successo; da alcuni
anni, alla terapia farmacologica, si sono associate tecni-
che mini-invasive che eliminano le aritmie cardiache me-
diante ablazione, ossia distruzione delle cellule cardiache
responsabili di tali disturbi. Queste tecniche riescono a
intervenire sul cuore senza dover aprire il torace, ma uti-
lizzando come accesso le vene o le arterie delle gambe.

11 sistema di mappaggio elettroanatomico € un esempio
di evoluzione del sistema classico di ablazione cardiaca
perché e progettato per ricostruire I’anatomia del cuore
del paziente e per visualizzare, in tempo reale e in corso
di ablazione, la posizione e I'orientamento del catetere (lo
strumento che distrugge le cellule malate).

L’obiettivo di questa tecnologia ¢ quello di ridurre al
minimo 1’esposizione ai raggi X durante la procedura sia
per il medico che esegue l'intervento sia per il paziente,
aumentando pero la precisione e garantendo il massimo
successo dell’intervento. Nell’'ultimo periodo si sta svi-
luppando un'ulteriore evoluzione di questa tecnica che
permette di ridurre quasi a zero 1’esposizione radiologica
(near zero ablation).

L’introduzione di questa metodica di ablazione ha
permesso di trattare tutte le aritmie cardiache, comprese
quelle pit complesse (tachicardie ventricolari, fibrillazio-
ne atriale, tachicardie atriali, tachicardia da rientro AV da
vie accessorie, etc..), permettendo di sospendere i farmaci
anti-aritmici poco dopo I'intervento.

A questo sistema si affianca un’altra metodica in gra-
do di trattare la sola fibrillazione atriale: la crioablazione.
Questa tecnica mira a isolare elettricamente le strutture
del cuore da cui ha origine spesso la fibrillazione atria-
le (ostio delle vene polmonari) applicando la crioenergia
(freddo creato artificialmente con protossido di azoto)
mediante un pallone ablatore posizionato in atrio sinistro.
L’efficacia delle due metodiche nel trattamento della fi-
brillazione atriale ¢ risultata sovrapponibile negli ultimi
studi scientifici pubblicati.

Nell’ospedale di Crema ¢, inoltre, presente un siste-
ma innovativo per prevenire i fenomeni embolici che si
verificano in seguito a fibrillazione atriale: e la chiusura
percutanea dell’auricola sinistra, trattamento riservato
ai pazienti che hanno sofferto di ictus o altri fenomeni
cardio-embolici, ma che non possono essere trattati con
farmaci anticoagulanti perché controindicati.

Riguardo la terapia della malattia coronarica, oltre a

fornire un’assistenza continua ai malati con tali problematiche, I’'Ospedale Maggiore di Crema si av-
vale di metodi diagnostici all’avanguardia tra cui il sistema IVUS, con il quale ¢ possibile ricostruire
I'interno dei vasi coronarici malati con immagini ecografiche intracoronariche, e il sistema FFR (riserva
frazionale di flusso) per misurare la “criticita funzionale” delle placche aterosclerotiche nei casi clinici
pit complessi evitando di ricorrere ad altri accertamenti non invasivi (ecostress, scintigrafia miocardica,
etc..). E presente, inoltre, un sistema di arterectomia coronarica con cui rimuovere le placche coronari-
che calcifiche: tale sistema ¢ denominato Rotablator e frammenta le placche in particelle piu piccole dei
globuli rossi che vengono rimosse dal sangue da fegato, milza e polmoni.

Va inoltre ricordato che il laboratorio di Emodinamica si occupa anche del trattamento della “stenosi
valvolare aortica non operabile”: con un sistema denominato valvuloplastica aortica si cerca di attenua-
re la severita di tale patologia valvolare dei pazienti che, per le gravi condizioni cliniche, non possono
affrontare 'intervento di sostituzione della valvola aortica con protesi.

-

di origine delle aritmie. Inol-

tre, € disponibile la tecnologia
per effettuare I’ablazione della
fibrillazione atriale mediante

un palloncino posizionato in
atrio sinistro allo sbocco delle
vene polmonari (crioablazione).
Queste tecnologie consentono di

Dottor Enrico Chieffo
(medico del reparto)

“Non per niente — tiene a rimar-
care Landolina — si rivolgono a
noi per risolvere il loro problema
aritmologico non soltanto i pa-

provenienti da altre regioni”.
All’ospedale di Crema, da
oltre un anno, si effettua anche
la chiusura percutanea dell’auri-
cola sinistra. “E una procedura

— che solo pochi centri eseguono,
per la prevenzione dei fenomeni
embolici dovuti a fibrillazione
atriale e riservata ai pazienti in
cui la terapia anticoagulante ora-

zienti cremaschi, ma anche quelli

— puntualizza il dottor Landolina

curare ogni tipo di aritmia, anche
la pit complessa, con ottime
probabilita di successo”.

Come detto la tecnologia non
basta e il “fattore umano”, cioe
la specializzazione e I’esperienza
degli operatori, ¢ determinante
per il successo della procedura:

le ¢ controindicata. Una generosa
donazione privata ha consentito
l’acquisto di un ecografo di
ultima generazione attraverso

il quale si ottengono immagini
cardiache transesofagee tridimen-
sionali che migliorano I'efficacia
e la sicurezza per il paziente di
questa procedura”.
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| MEDICI
E LA CAPOSALA
DEL REPARTO

Ecco i medici dell’Unita
operativa di Cardiologia:
Maurizio Landolina (diretto-
re), Michele Cacucci, Anto-
nio Catanoso, Enrico Chief-
fo, Valentina De Regibus,
Giorgio Donato, Antonio
Foffa, Pietro Carlo Gazzani-
ga, Marcello Marino, Massi-
miliano Nanetti, Claudio Pe-
drinazzi, Giulio Romagnoli,
Sandra Schirinzi, Erika Tara-
velli e Paolo Valentini.

La coordinatrice infermie-
ristica (caposala) ¢ Lorenza
Vailati.

ATTIVITA
QUALIFICANT

Laboratorio di Emodina-
mica per esecuzione di coro-
narografie e angioplastiche
coronariche, anche in urgen-
za, con disponibilita H24. Si
eseguono oltre 1.000 proce-
dure 1’anno, incluse aterec-
tomia rotazionale su lesioni
calcifiche, occlusioni corona-
riche croniche, graft venosi.
Vengono effettuate valvulo-
plastiche per via percutanea.

Laboratorio di Elettrofisio-
logia per esecuzione di studi
elettrofisiologici e ablazione
transcatetere delle aritmie in-
cluse le piu complesse, utiliz-
zando anche sistemi di map-
paggio elettroanatomico non
fluoroscopico e crioenergia.
Si eseguono impianti di pace-
maker e defibrillatori, inclusi
gli stimolatori biventricolari
per il trattamento dello scom-
penso cardiaco. Si effettuano
interventi di chiusura transca-
tetere dell’auricola sinistra in
pazienti con controindicazio-
ni alla terapia anticoagulante
orale.

Ambulatori di ecocardio-
grafia transtoracica e tran-
sesofageo, ergometria, ECG
Holter, Monitoraggio cardia-
co con loop-recorder esterno,
cardiologia pediatrica, arit-
mologia e studio della sinco-
pe, scompenso cardiaco.

La Cardiologia fa par-
te della Rete STEMI per il
trattamento delle patologie
cardiache tempo dipendenti
(Infarto miocardico acuto)
con risultati superiori agli
standard regionali (door to
baloon time). L’ assistenza non
termina con la dimissione, in
quanto a tutti i pazienti viene
offerta la possibilita di effet-
tuare visite di controllo peri-
odiche presso gli ambulatori
della Struttura.

Non va dimenticato che la
Cardiologia di Crema, prosegue
il primario, “si distingue anche
nell’elettrostimolazione cardiaca
che comprende I'impianto di
pace-maker, di defibrillatori per
il trattamento delle aritmie ven-
tricolari pericolose per la vita e di
dispositivi per la resincronizza-
zione cardiaca per il trattamento
dello scompenso cardiaco avan-
zato. Anche il trattamento dello
scompenso cardiaco, grazie alla
possibilita di eseguire il cateteri-
smo cardiaco per misurare con
precisione la funzione del cuore e
decidere le terapie piu opportune,
¢ un nostro fiore all’occhiello. I
pazienti con scompenso cardiaco
vengono seguiti da medici con
esperienza specifica in un ambu-
latorio dedicato”.

Accanto alle sale ultraspeciali-
stiche e agli ambulatori dedicati,
I"Unita operativa dispone di 6
posti letto di Terapia Intensiva
Coronarica e di 20 posti letto di
reparto. Alcuni numeri fanno
poi capire la mole di lavoro: oltre
1.500 ricoveri all’anno, 1.200
procedure coronariche e 500
procedure di elettrofisiologia/
elettrostimolazione.

“La grande ricchezza della
Cardiologia di Crema — afferma
con convinzione e viva gratitu-
dine il dottor Landolina — ¢ il
personale medico e infermieristi-
co, che si distingue sia per le doti
professionali sia per il rapporto
umano con i pazienti”.
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iulio Canger (20 aprile 1908- 14

marzo 1999): chiunque non sia
giovanissimo ’ha personalmente co-
nosciuto.

E stato infatti per 30 anni il cardine
attorno al quale hanno girato il vec-
chio e il nuovo ospedale di Crema.
Di quest’ultimo anzi, ne fu il primo
propugnatore.

A Crema Giulio Canger arrivo il
16 gennaio 1946, come responsabile
della Divisione chirurgica che non
avrebbe piu lasciato. Trovo un ospe-
dale in condizioni desolanti e chiese
carta bianca al Consiglio d’ammini-
strazione per portarlo a livelli di alta
qualita: ristrutturo i reparti, attrezzo
e mise in funzione i laboratori e mo-
tivo con il suo esempio gli operatori.

Avverti in seguito la necessita di
dotare Crema di un ospedale moder-
no che riusci a vedere inaugurato il 28
ottobre 1968.

Incalcolabile il bene che egli ha
profuso verso gli ammalati in 30 anni
di carriera: oltre 30.000 gli interven-
ti (era solito numerarli), ma anche i
gesti di responsabile paternita e soli-
darieta nei confronti di chi ne avesse
bisogno.

Una volta si presentd in ospeda-
le in pigiama con la sua automobile
per trasportare una persona che si era
aggravata nella notte. Un’altra volta
convinse una donna a non abortire...
chiunque parli di lui non pud che
descriverlo come un uomo pieno di
straordinaria umanita e rara profes-
sionalita.

Canger ¢ stato anche un grande
uomo di fede: prima di entrare in sala
operatoria che considerava ‘un tem-
pio’, suore e infermieri lo vedevano
spesso camminare su e gill per i corri-
doi in silenzio e in concentrazione. In
quei momenti pregava, non per sé ma
per gli altri. Il malato ¢ prima di tutto
una persona... la vera professionalita
viene esaltata dall'umanita.

Ma ripercorriamo con ordine la
vita del professor Canger. Nacque a
Nocera Inferiore da una famiglia, for-
se, di origine spagnola trasferitasi in
Italia al tempo degli Aragonesi.

11 trisavolo Raffaele aveva parteci-
pato alla campagna napoleonica di
Russia nel 1812-13; il padre Raffaele
fu neurologo e anche il figlio sempre
con lo stesso nome. Si iscrisse alla Fa-
colta di Medicina e Chirurgia a Na-
poli nell’anno accademico 1924-25.

Preferi la ‘medicina pratica che da
successi immediati’ alla psichiatria
verso cui era orientata la sua fami-
glia. Consegui la laurea a pieni voti
nel 1930.

A fine anno ottenne I’abilitazione
all’esercizio della professione all’Uni-
versita di Genova.

T

R

Nel giro di poco venne am-
messo al Corso Allievi Ufficiali
Medici di Complemento presso
la scuola di Sanita Militare di
Firenze e venne nominato sotto
tenente medico.

Nel 1932 fu nominato assisten-
te volontario presso la clinica chi-
rurgica dell’Universita di Milano
diretta dal professor Donati e ci
rimase per tre anni accademici.
Ci fu la guerra italo-etiopica dove
svolse il ruolo di subalterno medi-
co e poi tornod per un altro anno
alla clinica milanese.

Nel 1937 consegui la specializ-
zazione in Chirurgia e nel 1938 la
libera docenza in Patologia chi-
rurgica.

In seguito sposo la studentessa
in lingue, di origini svizzere, Sil-
via Hofer e durante la Seconda
Guerra Mondiale partecipo alla
campagna di Russia come capi-
tano medico dell’ottava armata.
Dal 1946, come gia scritto sopra,
approdo a Crema.

IL RICORDO
DEL DOTTOR
MARIO GUERINI ROCCO
Questo il bel ricordo che fece
di Canger il dottor Mario Gueri-
ni Rocco: “Un uomo che ha se-
gnato categoricamente la storia
del nostro ospedale e conseguen-
temente, in certo qual modo, la

storia della citta. Arrivo a Crema
nel lontano 1946, subito dopo la
fine della guerra, e per trent’an-
ni diresse la divisione chirurgica
dell’ospedale avendo avuto cura
di ovviare, come sua prima pre-
occupazione, al pressappochismo
igienico sanitario dello stesso.

Personalita eclettica, nei primi
anni della sua attivita persegui
con ostinazione e con passione il
progetto e I’attuazione di un cen-
tro per l'assistenza e la cura delle
discenesie infantili, uno dei primi
sorti in Italia, che diresse e perfe-
ziono per lunghi anni.

Altro suo fiore all’occhiello
fu I'istituzione e la direzione del
Centro Tumori, sorto nei primi
anni Cinquanta.

Formidabile organizzatore,
esplico questo talento soprattut-
to negli anni della sua direzione
sanitaria e in quello che fu il suo
impegno piu appassionato: la col-
laborazione energica, attenta e in-
telligente alla creazione del nuovo
ospedale che egli amo e servi con
il pit nobile disinteresse.

Uomo di sana ambizione, di
questa non si servi a fini narcisi-
stici, ma ne uso i frutti a favore
dell’ospedale e dei malati che era-
no sempre in cima alle sue preoc-
cupazioni.

11 professor Canger non fu un
uomo facile: il rigore morale as-

Canger, grande chirurgo

PER 30 ANNI

E STATO

IL CARDINE
INTORNO

AL QUALE
HANNO GIRATO
VECCHIO

E NUOVO
OSPEDALE;
ARRIVO COME
RESPONSABILE
DELLA DIVISIONE
CHIRURGICA
CHE NON _
LASCIO PIU

Nella foto a sinistra

il professor Giulio Canger
riceve un’onorificenza

del Rotary Club

in occasione

dei suoi 80 anni nel 1988;
sotto la Divisione di Chirurgia
con tutte le innovazioni
dell’ultimo decennio

soluto che sempre mise al servi-
zio della sua professione, lo portd
molte volte a scontrarsi con una
certa mentalita permissiva e su-
perficiale che egli non riteneva
adeguata alla direzione di un
ospedale moderno e umano.
Instancabile lavoratore e chi-

rurgo di alta professionalita, esi-
geva dai suoi collaboratori, a tutti
i livelli, rigore ed entusiasmo dei
quali era il primo a dare I’esem-
pio. Era solito ripetere ‘il medico
deve essere medico con la emme
maiuscola a favore del malato che

299

ha sempre ragione’”.

'estate scorsa I’ Amministrazione ha intitolato al professor Canger una via cittadina

9 Amministrazione comunale I’estate scorsa ha intitolato una nuova via al medico chirurgo Giulio Canger (1908-1999), che fu
protagonista della vita sanitaria e dell’ospedale Maggiore: ¢ il tratto di strada dove c’¢ un nuovo parcheggio tra via Caper-
gnanica e via De Gasperi... proprio vicino al suo amato ospedale! “Finalmente é stata data risposta alla richiesta pervenuta dal
Rotary nel 2008 di dedicare una zona della citta, peraltro vicina all’ospedale, al professor Canger, che dello stesso fu tra gli artefici
anche del trasferimento nella nuova sede del 1968”, ha spiegato il presidente del Consiglio comunale Gianluca Giossi.
Al suo fianco il sindaco Stefania Bonaldi che ha ricordato “le sue doti professionali e umane, la grandissima dedizione e di-
sponibilita in reparto e non solo, con una grande attenzione ai dettagli che attesta la sua passione per ’ospedale e i pazienti”.
Soddisfatti allo scoprimento del cartello i rappresentanti del Rotary e la figlia Giulia, molto emozionata per la bella iniziativa in

memoria di una grande persona.
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IL PRIMARIO DI PNEUMOLOGIA, QU

GIANCARLO TANSINI

igura indimenticata presso 1’ospe-

dale di Crema e stato il professor
Giancarlo Tansini, primario del
reparto di Pneumologia dagli anni dei
grandi cambiamenti (quelli del trasfe-
rimento dell’ospedale), fino al 1988
quando e stato attivo; poi tra il 1989 e
il 1990 sono arrivate le dimissioni (si
era ammalato ed ¢ venuto a mancare
nel marzo 1991) e il suo posto ¢ stato
preso dal dottor Luciano Gandola
(attuale primario emerito del reparto).
E proprio Gandola che ha iniziato a
lavorare al suo fianco ne traccia un
ricordo: “Il professor Tansini sicura-
mente sapeva motivare e responsabi-
lizzare 1 suoi collaboratori. I suoi sono
stati anni in cui sono avvenute grandi
trasformazioni ed egli ha saputo
improntare una nuova visione della
specialita che poi io ho potuto prose-
guire e sviluppare. Tansini ¢ stata una
persona illuminata, con giri d’amici
importanti e di conseguenza agganci
e collaborazioni prestigiose come ad
esempio con I"'Universita di Pavia”.

Questo dunque il contesto dove
inserire il professor Tansini: il nuovo
Ospedale nasce tra il 1959 e il 1968;
nel 1970 viene istituita appunto la
Divisione di Pneumotisiologia di
Tansini; soppressa la preesistente
sezione di tisiologia, verra trasferita
dalla vecchia sede di via Teresine nel
nuovo Ospedale solo nel 1979 come
Divisione di Pneumologia.

Nel giro di pochi mesi dall’inaugu-
razione vengono attivati il Servizio di
Fisiopatologia Respiratoria e il Ser-
vizio di Broncologia. Dal 1975 il peso
della patologia neoplastica suggerisce
I’apertura di un apposito ambulatorio
di oncologia pneumologica. I cardini
di questo reparto, che si sono svilup-
pati dapprima con Tansini e poi con i
suoi successori, si possono suddividere
in attivita endoscopica, fisiopatologia
respiratoria e riabilitazione respirato-
ria che hanno contribuito a portare la
Divisione ad alti livelli.

Tansini dunque ¢ arrivato dopo il
dottor Silvio Duse che dirigeva la Se-
zione di Tisiologia e il dottor Camillo
Lucchi che invece aveva responsabilita
della Sezione Dispensariale Antituber-
colare.

Il cambiamento del 1970 porta
queste sezioni alla fusione e alla
nuova veste specialistica di cui proprio
Tansini si puo fregiare del merito.
Egli credeva fermamente nelle nuove
frontiere della patologia respiratoria e
con entusiasmo ha trascinato in queste
continue scoperte e migliorie coloro
che gli lavoravano accanto.

ALBERTO MARTINOTTI

Altra figura indimenticata dell’O-
spedale di Crema e stato il professor
Alberto (Giorgio) Martinotti, noto
medico-chirurgo e storico primario di
Chirurgia (il reparto rinnovato ¢ stato
intitolato a lui). Era nato a Milano
il 17 settembre 1934 (si e spento nel
2010).

Dopo un ottimo percorso di studi e
di formazione, oltre che di significati-
ve esperienze, il 22 aprile 1976 fu as-
sunto all’Ospedale. Figura colta e dal
grande profilo umano e professionale,
Martinotti ha saputo mantenere il
reparto cremasco sempre al passo con
i tempi, portandolo ad alti traguardi
d’eccellenza. E stato un maestro per
una generazione di giovani medici e,
dimostrando attaccamento e passione
per la realta locale, si ¢ costantemente
prodigato per la valorizzazione e la
costante crescita dell’ospedale stesso,
senza mai distogliere lo sguardo e
I’attenzione dai bisogni dei pazienti.

Pensionato il 30 settembre 2001, ha
ricevuto la gratificazione di ‘primario
emerito’ e tutte le volte che ha potuto
non ha mai mancato di frequentare
il nosocomio cittadino, intervenendo
spesso ai convegni e alle cerimonie
ufficiali.

La II Divisione di Chirurgia non si
puo dunque nominare senza associar-

.

la a lui che ne ¢ stato primario e che
nell’arco di un quarto di secolo ha
lasciato I'impronta forte della sua per-
sonalita attraverso i cambiamenti, in
ambito chirurgico e non solo, avvenuti
sotto la sua gestione.

Martinotti, milanese doc, si &
laureato all’Universita degli Studi di
Milano ed ¢ cresciuto alla scuola del
professor Vittorio Staudacher, presso
I’allora Istituto di Chirurgia d’Urgen-
za del Policlinico. Specialista in Chi-
rurgia Generale e in Ortopedia e Trau-
matologia, ma anche grande esperto
per passione di Medicina Legale.

Cosi scrisse di lui il dottor Graziano
Pisano: “A lui si deve sicuramente
un modello organizzativo destinato a
modificare 'impostazione dell’attivita
chirurgica. In un’epoca in cui tradizio-
nalmente la Chirurgia si identificava
con la figura del Primario Chirurgo,
relegando a un ruolo subalterno le
altre figure professionali, a Martinotti
va sicuramente il merito indiscutibile
di aver valorizzato i propri collabora-
tori, stimolandone e curandone la cre-
scita professionale fino alla completa
autonomia operativa.

Disponibile a modificare le proprie
convinzioni per seguire i cambiamen-
ti culturali e tecnologici che hanno
caratterizzato 1’evoluzione della
Medicina in questo lungo arco di
tempo, ha consentito I'introduzione di
nuove metodiche, talvolta alternative
anche alla Chirurgia Tradizionale,
quali la Diagnostica e la Chirurgia
Endoscopica e la Chirurgia Mininvasi-
va, che hanno permesso oggi di poter
applicare anche all’Ospedale di Crema
una Chirurgia innovativa, sempre
moderna e al passo coi tempi.

A lui si deve infine quel processo di
differenziazione dell’attivita chirurgi-
ca che rappresenta oggi la caratteristi-
ca e il modello organizzativo della IT
Divisione di Chirurgia Generale, vale
a dire, il passaggio dalla Chirurgia
Generale a quella Specialistica.

EDMONDO
PONTREMOLI

Edmondo Pontremoli non ¢ stato
solo Primario di Fisiatria, ma una fi-
gura di spicco in citta, appassionato di
musica ed esponente di parecchie asso-
ciazioni. Il professore infatti, venuto a
mancare nell’aprile 2011, faceva parte
del Rotary, del Panathlon e degli Amici
della Lirica. Uomo dunque dai molte-
plici interessi e dotato di una spiccata
cultura. Pontremoli era originario di
La Spezia.

Dopo I’esame di laurea, ha lavorato
come ortopedico all’ospedale di Pavia
prima di arrivare il 10 aprile 1983
all’Ospedale Maggiore di Crema, assu-
mendo appunto l'incarico di primario
di Fisiatria.

Il reparto allora si trovava al piano
terra della palazzina, in locali inade-
guati e obsoleti, una situazione che
il dottor Pontremoli non manco di
denunciare coraggiosamente anche
attraverso un’intervista proprio sulle
colonne de I/ Nuovo Torrazzo. Divenne
cosi il precursore di quei cambiamenti
che hanno poi caratterizzato il com-
parto fisiatrico. In tanti lo ricordano
affettuosamente nel suo piccolo studio
avvolto dai fumi del suo sigaro. Due
sue caratteristiche, la premura per le
cose fatte bene e I’attenzione alla cen-
tralita dei pazienti.

Come gia accennato aveva una
grandissima passione per la musica
lirica (mostrava spesso con orgoglio
fotografie e biglietti riguardanti
incontri con personaggi famosi o la sua
partecipazione a eventi concertistici di
prestigio).

Fu anche apprezzato esponente della
Medicina dello Sport e ha dato il suo
contributo anche nelle associazioni di
cui faceva parte. Pontremoli ha diretto
un’Unita operativa costituita dai ser-
vizi operanti nell’Ospedale Maggiore
di Crema, nell’Ospedale Santa Marta
di Rivolta d’Adda e nell’Ospedale
Robbiani di Soresina.

LODIC

Tansini, Martmotti, Pontremol

ALTRE TRE FIGURE C

URGIAE QU

. -

, HANNO CONTRIBUITO A FARE GRANDE IL NOSOCOMIO CITTADINO SONO STATI

LO DIFISIATRIA. ECCO ILORO RITRATTI

MEDICI CELEBRI

Nelle foto (dall’alto in basso)
i compianti professori:
Giancarlo Tansini,

Alberto Martinotti

ed Edmondo Pontremoli
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[ CUORE GRANDE

¢¢ Non sono ingenui ma

cuori grandi negli della
massima venerazione e della
piu ampia stima.” Cosi parlava
dei benefattori antichi e recen-
ti il 27 ottobre del 1968, nel
discorso di inaugurazione del
nuovo ospedale, il presidente
del Consiglio di amministra-
zione del nosocomio, Ugo
Dossena (al quale successiva-
mente sara dedicato lo slargo
sul quale si affaccia 'ingresso
del ‘Maggiore’, ndr).

Nel ringraziare quella che ¢
stata la prima linfa vitale e chi
¢ intervenuto per rinvigorirla,
I’avvocato Dossena ha voluto
poi sottolineare I'importanza
della sottoscrizione popolare
a favore del nuovo ospedale,
cio che ha portato i cremaschi
a ribattezzare il ‘Maggiore’
con ‘il nostro ospedale’. E mai
definizione fu piu azzeccata.

Riprendendo uno stralcio
del discorso pubblicato da
Sergio Lini nel suo libro Dalla
Domus Dei all’Azienda Ospeda-
liera, silegge: “A mezzo di un
apposito Comitato proposto
dal conte dottor Francesco
Terni de’ Gregory, rappre-
sentante di tutte le categorie
lavoratrici, la popolazione
cremasca ha dato la bella
somma di oltre 53 milioni per
acquisto di speciali e moderne
attrezzature scientifiche.

Ecco la prova piu solenne
che I’Ospedale ¢ la cosa piu
viva della citta, il cuore della
citta. E da questa manifesta-
zione di civismo che si puo
trarre la conclusione che il
concetto caritativo ospedaliero
non € superato € non ¢ supe-
rante, sia pure con le nuove e
piu ampie funzioni dell’ospe-
dale”.

1l presidente — commenta
Lini — si riferiva all’iniziativa,
accolta dalla organizzazioni
sindacali e di categoria, di
far contribuire i lavoratori al
finanziamento della nuova
costruzione con una ritenuta
mensile sulla busta paga cui
corrispondeva analoga somma
messa a disposizione dai dato-
ri di lavoro.

SENEFATTO

La crescita, lo sviluppo e I'implementazione dei servizi dell’o-
spedale, cosi come accade per tante altre istituzioni e fon-
dazioni che operano nel tessuto socio-sanitario-assistenziale,
¢ avvenuta anche grazie ai lasciti di molti benefattori. Persone
che hanno compreso a pieno 'importanza della fondamentale
presenza di punti di riferimento nel comparto che si prende cura
della salute dell’individuo e hanno quindi voluto lasciare un se-
gno tangibile perché altri potessero beneficiarne. Lo hanno fat-
to in vita, e lo hanno ribadito
con indicazioni testamenta-
rie anche dopo la loro dipar-
tita. Si tratta di privati citta-
dini, associazioni e aziende.
Il panorama ¢ variegato e
se ne puo prendere visione
all’ingresso dell’ospedale
sulla grande lapide che, ag-
giornata sino al 2008, riporta
i nomi di coloro i quali han-
no fatto grandi cose per il no-
socomio cittadino negli anni
e per gli istituti ospedalieri e
iniziative di cura e assisten-
za che hanno preceduto la
costruzione della struttura di
largo Ugo Dossena.

Tra questi vi sono nomi
conosciuti, dinastie cittadi-
ne legate a personaggi che
hanno avuto ruoli o incari-
chi di prestigio, ma anche
persone comuni che hanno
inteso donare quanto costru-
ito in vita perché ’ospedale
potesse crescere ed essere
supporto per i malati del ter-
ritorio. Dietro ad ogni nome
vi sono storie singolari. Tra
queste ne ricordiamo alcune
come Emilia Zurla, combat-
tente a Famagosta durante la
Guerra di Cipro, che alla sua
morte (1590) dispose che il
suo intero patrimonio venis-
se diviso tra Monte di Pieta
e Ospedale degli Infermi (da
cui nacque poi, dopo diversi
passaggi, il ‘Maggiore’). O
ancora come quella di Flavio
Clavelli, Eleonora Clavelli
e Ascanio Figati che, come volonta testamentaria, indicarono
la donazione di tutti i beni di famiglia al nosocomio nel caso
le rispettive discendenze si fossero estinte. Sulla donazione di
Flavio Clavelli si innesco una vertenza tra i coeredi e ’Tammini-
strazione dell’ospedale; vertenza che venne risolta da un com-
promesso: i Clavelli si impegnarono a versare, in 20 anni a rate
con aggravio d’interesse pari al 3.5%, la somma pari a 273mila
lire (ingente per I’epoca), in cambio I’Ospedale avrebbe dovuto
provvedere a una contribuzione annua pari a 225 lire a favo-
re dell’Oratorio dei Disciplini per la celebrazione periodica di

DAL REMOTO
QUATTORDICESIMO
SECOLO A OGGI
UNA
STRAORDINARIA
STORIA D’AMORE
PER LA PROPRIA
COMUNITA

E PER IL PROSSIMO

Nelle fotografie in pagina

la lapide all’ingresso
dell’ospedale

con i nomi dei benefatorri e il
busto dedicato

a Ernesto Patrini

=3 DELLA CITTA

una messa a suffragio del benefattore. E come non ricordare la
donazione di Gerolamo Benvenuti, di nobile famiglia, pari a
10.000 ducati da sette lire ciascuno, era il lontano 1614. E per
chiudere la breve carrellata nella storia piu remota, Eleonora
Gambara che nel 1820 lascio gran parte dei suoi averi all’O-
spizio degli Incurabili consentendo alla struttura di ampliare la
propria ricettivita portando i posti letto a sedici per i maschi e
sette per le femmine.

Venendo ai giorni nostri,
uno degli ultimi e munifici
benefattori ¢ stato senz’al-
tro Ernesto Patrini. Alla sua
morte, nel febbraio del 2012,
il lascito piu cospicuo mai ri-
cevuto in un’unica soluzione
dal Maggiore, si parla di ol-
tre 2 milioni di euro. Tant’e
che per ricordarne l'impe-
gno e ’esempio, nello stesso
anno, un busto bronzeo che
lo raffigura ¢ stato realizza-
to e posizionato nei pressi
degli ascensori che portano
ai reparti e il 15 novembre
inaugurato. Parecchi suoi
averi sono andati in benefi-
cenza, a conferma del suo
amore e della sua vicinan-
za a realta che operano a
servizio dei cittadini, non
solo all’ospedale, ma anche
alla Fondazione Benefattori
Cremaschi, 1’Associazione
Diabetici del Territorio Cre-
masco e la Fondazione don
Gnocchi. Cittadino sempre
attento ai bisogni della sua
comunita, Patrini ha lascia-
to il segno anche dopo la sua
dipartita.

All’inaugurazione del
busto — una bella opera re-
alizzata dal maestro Zurla
— sono intervenuti i vertici
dell’Azienda  Ospedaliera
con in testa il direttore ge-
nerale dottor Luigi Ablondi,
quindi il presidenti di allora
della Fondazione Benefatto-
ri Cremaschi dottor Walter
Donzelli, dell’Associazione Diabetici signor Franco Maestri e
della Fondazione don Carlo Gnocchi dottor Diego Maltagliati,
gia DG della nostra Azienda Ospedaliera. Ablondi, che ha defi-
nito Ernesto Patrini “un grande benefattore della nostra comu-
nita”, ha ricordato come ’ospedale avesse gia utilizzato parte
della donazione per interventi presso le sale operatorie, mentre
altre opere sarebbero state presto valutate. Cosi ¢ stato, anche
per la Fbc e la ‘Don Gnocchi’. L’Adtc ha invece utilizzato la
somma ricevuta per ’acquisto di un pulmino tutt’ora utilizzato
per i trasporti.
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Corso di Laurea in Infermieristica

DALCANNO ACCADEMICO

2012-2013 GRAZ

TRA “OSPEDALE MAGGIORE”

E UNIVERSITA DEGLI STUDI (MI)

1 corso di Laurea in Infer-

mieristica dell’Ospedale di
Crema, afferente all’'Universita
degli Studi di Milano, ha preso
ufficialmente il via il 12 ottobre
2012, a conclusione di un
percorso fortemente voluto e
perseguito dal direttore generale
dott. Luigi Ablondi, congiun-
tamente all’assessore regionale
Gianni Rossoni e all’assessore
comunale Laura Zanibelli,
attraverso un iter iniziato nel
dicembre 2011 che ¢ stato condi-
viso con 1 vertici dell’Universita
Statale di Milano.

Durante la cerimonia di
inaugurazione della nuova sede
di Crema, in via Pombioli, la
soddisfazione era palese da
parte di tutti i presenti: i com-
ponenti la Direzione Generale
dell’Ospedale di Crema, gli
Assessori regionali e provinciali,
il Sindaco e gli Assessori del
Comune di Crema, 1 Dirigenti
dell’Universita di Milano.

UNA GRANDE
SINERGIA

La grande sinergia messa in
campo dai diversi rappresen-
tanti del territorio e dalle varie
istituzioni ha cosi raggiunto un
importante risultato che, per fa-
vorire la concreta realizzazione
del progetto, ha visto attivamen-
te partecipi soprattutto la Fon-
dazione Benefattori Cremaschi
oltre al Comune di Crema e alla
Provincia di Cremona. II soste-
gno a favore del corso di laurea
¢ poi proseguito nel corso degli
anni con interventi ed elargizio-
ni da parte del Rotary Club Cre-
ma e dell’ Associazione Popolare
Crema per il Territorio.

Le prime lezioni hanno quin-
di preso avvio lunedi 15 ottobre
2012 e gli studenti presenti al
primo anno di corso erano 20.

Negli anni successivi gli
studenti iscritti sono via via
aumentati di numero, essendosi
completati tutti gli anni di corso.

A oggi si sono gia laureati
36 studenti, mentre 14 sono i
prossimi laureandi. Per 'lanno
accademico 2018-2019 gli iscritti
al primo anno sono 49, 20 al se-
condo anno, e 17 al terzo anno.

Fatto rimarchevole € che
tutti 1 36 studenti che hanno
conseguito il diploma di laurea
si sono immediatamente inseriti
nel modo del lavoro: in media
sono intercorsi solo 45 giorni
tra il giorno della discussione
dell’elaborato di tesi e il primo
giorno di lavoro. Cio testimonia
sia la rilevanza sociale della
professione infermieristica che
I'interesse per I’acquisizione di
infermieri da parte delle varie
strutture del territorio dedicate
alla cura della salute.

LA FORMAZIONE

11 corso di Laurea in Infer-
mieristica si articola in lezioni
teoriche (2.400 ore nel triennio),
ma si caratterizza per la grande
rilevanza delle attivita di appren-
dimento clinico (2.310 ore
nel triennio) che si effettuano
presso strutture sanitarie e so-
ciosanitarie del territorio, dove
gli studenti sono affiancati da
infermieri esperti che li guidano
nel loro tirocinio.

I docenti che tengono le loro
lezioni nei tre anni di corso pro-
vengono sia dall’Universita degli
Studi di Milano che dal corpo
professionale dell’Ospedale di
Crema, e questo favorisce il

rafforzamento di quel impre-
scindibile legame che unisce la
conoscenza teorica e la compe-
tenza nell’agire. Infatti si tratta
di una laurea professionalizzan-
te, che consente I'immediato in-
serimento del mondo del lavoro,
senza ulteriori abilitazioni.

Nei tre anni accademici gli
studenti apprendono quindi, per
esempio, le basi di anatomia e
fisiologia, biochimica, biologia,
fisica, igiene, patologia clinica,
farmacologia, legislazione, etica,
ma soprattutto e piu nello speci-
fico, come progettare e garantire
I'assistenza alla persona (sana
0 malata), cosi da favorire il
miglioramento della qualita di
vita quotidiana.

Un ulteriore elemento
che caratterizza 1’esperienza
formativa presso la sede di
Crema ¢ costituito dalle attivita
promosse in occasione della
Giornata internazionale dell’ Infer-
miere, che ogni anno si svolge
il 12 maggio. Per I’occasione,
infatti, gli studenti dei vari anni
di corso progettano, pianificano
ed effettuano interventi mirati di
educazione sanitaria rivolti alla
cittadinanza. I temi affrontati
riguardano aspetti assistenziali
di largo interesse quali, ad esem-
pio, la promozione di corretti
stili di vita o l'attivita di primo
S0CCO1SO.

Da sottolineare che in
queste occasioni si instaura un
fortissimo legame sia con la
cittadinanza che con i vari Enti
e le Associazioni territoriali
che con il loro sostegno hanno
reso possibili questi momenti: il
Comune di Crema, il Cr.Forma,
I’ Associazione Sviluppo
Commercio Turismo e Servizi
di Crema (Asvicom), il Centro
Gran Rondo.

LE TESI
DI LAUREA

Le tesi sono 1'ultimo
sforzo richiesto agli studenti e
rappresentano veri e propri la-
vori scientifici condotti secondo
rigorosi criteri metodologici,
indirizzati ad approfondire temi
e aspetti che hanno poi, di fatto,
una immediata ricaduta sulle
modalita con cui gli infermieri
assistono le persone.

Tra i temi trattati nei lavori
di tesi vi sono, per esempio, la
valutazione dell’incremento
della vulnerabilita nei pazienti
ospedalizzati con eta superiore
ai 65 anni a cui si posiziona un
pannolone, la capacita degli
operatori sanitari di lavorare in
team, le modalita assistenziali
per prevenire le infezioni della
ferita chirurgica, 1'analisi delle
motivazioni che spingono 1
cittadini a un eccessivo ricorso
al pronto soccorso, il percorso
di dimissioni precoci quali stru-
mento per ridurre le riospedaliz-
zazioni.

Va aggiunto, con soddisfa-
zione, che il rigore del metodo
utilizzato per le tesi ¢ stato
particolarmente apprezzato
dalla comunita scientifica, tanto
che i contenuti di alcune tesi,
presentati in poster, sono stati
accettati a congressi di rilievo
nazionale o pubblicati su riviste
specializzate.

11 percorso di studi offre,
inoltre, la possibilita di effettuare
esperienze all’estero attraverso
la partecipazione al programma
Erasmus e, al conseguimento
della laurea, vi € anche la possi-
bilita di trovare impiego presso
strutture dell’'Unione Europea o
extraeutopee.

f ALLA SINERGIA

A fianco,

12 ottobre 2012:

¢ la data storica
dell’inaugurazione
del Corso

di Laurea Infermie-
ristica a Crema

Qui sotto gli studenti
2015 ¢ 2016 alla
consegna delle

borse di studio ai
laureati da parte
dell’Associazione
Popolare Crema per
il Territorio

Nelle altre tre foto,
in grande il gruppo
degli studenti

dei tre anni lo scorso
23 ottobre 2018 e
due momenti

di interventi

in piazza Duomo,
nel maggio

2016

LO SCORSO GENNAIO LA CERIMONIA
PER GLI “ULTIMI” LAUREATI DEL CORSO

Gli ultimi laureati del Corso di Infermieristica con i vertici aziendali
e i referenti dell’Associazione Popolare Crema per il Territorio

La Sala Polenghi dell’ Asst “Ospedale Maggiore” di Crema — 1o scor-
so gennaio — ha ospitato la cerimonia di presentazione delle tesi dei
neo laureati in Infermieristica, al termine dell’anno accademico 2016-
2017 presso la sede di Crema del relativo Dipartimento dell’ Universita
di Milano. I laureati hanno anche ricevuto le borse di studio assegnate
dall’ Associazione Popolare Crema per il Territorio.

La cerimonia s’¢ aperta con i saluti del dottor Luigi Ablondi, di-
rettore generale dell’Asst cremasca, il quale nell’occasione ha posto
I’accento sulla valenza del Corso in Infermieristica e sui relativi sboc-
chi occupazionali: basti dire che dal 2012 (anno di riattivazione del-
la scuola a Crema) a oggi, ben 31 dei laureati hanno trovato lavoro.
Congratulazioni e auguri per i neo infermieri sono stati espressi anche
dal dottor Marsella, presidente del Collegio IPASVi della provincia di
Cremona, dalla dottoressa
Ermanna Derelli, direttore
sanitario dell’Asst di Cre-
ma e dalla dottoressa Anna
Maria Bona, responsabile
del Servizio Infermieristi-
co dell’Ospedale Maggiore
che, oggi, ha in organico
537 infermieri/e. Orgoglio
e soddisfazione sono stati
manifestati dalla dottoressa
Laura Milani, responsabile
del Corso in Infermieristi-
ca.

Il dottor Piero Ferrari,
responsabile Sviluppo Ban-
ca Popolare, ha consegnato
le borse di studio insieme
al dottor Mino Caizzi, del
Consiglio d’Amministra-
zione dell’Istituto bancario:
“Borse di studio — ¢ stato
sottolineato — per dirvi gra-
zie a nome del territorio e
per augurare un futuro lu-
minoso a giovani talentuosi come vuoi, che s’impegneranno nella cura
delle persone”.

Ecco, dunque, gli ultimi laureati e la loro tesi.

* Martina Bonomelli (“La pianificazione delle dimissioni riduce le
riospedalizzazioni? Focus su patologie cardiorespiratorie croniche”).

» Sara Griffini (“Assessment Interprofessional Team Collaboration
Scale: percorso di validazione e applicazione nel contesto italiano”).

* Valentina Mezza (“Studio di prevalenza del Delirium nell’anziano
ospedalizzato presso I’Asst di Crema attraverso la scala CAM — The
Confusional Assessment Method”).

* Viola Manclossi (“Il dolore nell’'utente ospedalizzato: a sette anni
dalla Legge 38/2010").

* Clara Delfanti (“Assistenza all’utente affetto da diabete mellito in
terapia insulinica: proposta di un progetto formativo”).

» Sara Toscani (“Il mantenimento delle pervieta dei cateteri venosi
periferici”).

* Viktoriya Popovich (“Il rischio di sviluppo di ludopatia negli ado-
lescenti e i progetti di educazione sanitaria”).

* Giulia Martinenghi (“Il fenomeno delle Missed Nursing Care: la
percezione degli studenti del Corso di laurea in Infermieristica dell’U-
niversita degli Studi Milano Statale”).
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