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Presentazione

La ASL di Frosinone ¢ orgogliosa di aver favorito la realizzazione di que-
sto lavoro, frutto della collaborazione con I’Universita degli studi di Cassino
e del Lazio Meridionale e con la Societa Italiana di Promozione di Salute. E
ancor piu motivo di prestigio costituire lo scenario di riferimento per le espe-
rienze, oggetto della riflessione, che si va delineando per il conseguimento
degli Obiettivi del Millennio presenti nell’Agenda dell’ONU. I temi propo-
sti, dello sviluppo sostenibile e della promozione della salute, rappresentano
certamente un approccio innovativo e includono la necessita di una rifles-
sione epistemologica che conduca a un approccio multidimensionale delle
conoscenze.

Questo volume rappresenta lo sforzo comune di persone e istituzioni rien-
trato in un processo di circolarita che ha visto coniugare orizzonti congiunti
tra il piano formativo e quello di professionisti impegnati nei servizi e nel
Terzo Settore, espressione delle reti create nella Regione e in Provincia di
Frosinone; il nostro apporto si ¢ concretizzato anche nella costruzione del
Meeting inserendolo nel Piano Formativo della ASL di Frosinone per il
2017. La Regione Lazio si avvia verso un processo di rinnovamento, riassu-
mendo il pieno controllo della governance della salute della popolazione;
sono stati raggiunti gli obiettivi per uscire dal deficit regionale e create le
premesse per un rilancio della promozione di salute quale metodologia com-
plessiva per il raggiungimento degli obiettivi di salute previsti dagli Sustai-
nable Development Goals (SDGs) per il 2030. La salute ha bisogno di un
approccio di governance orientato al futuro e al raggiungimento di una stra-
tegia comune tra le istituzioni, gli operatori sociosanitari e le persone/pa-
zienti/clienti del SSN. Questo lavoro testimonia il percorso che ci attende.
Ringrazio i protagonisti e gli autori del prezioso contributo scientifico.

Luigi Macchitella
Commissario straordinario ASL Frosinone






Premessa: i ricchi sempre pitiricchi ei poveri sem-
pre pit poveri

Aumentano le disuguaglianze e le percentuali di divario tra le varie posi-
zioni cosi come sostenuto dall’economista Thomas Piketty. Gli anni dei so-
gni, dove pensavamo che la pace, I’abitazione, 1’istruzione, il cibo, un red-
dito, un ecosistema stabile, le risorse sostenibili, la giustizia sociale e I’equita
fossero facilmente raggiungibili si sono trasformati in una amara realta. A
proposito di ecosistema stabile bisogna rilevare che i cambiamenti climatici
sono ormai un problema concreto ed € impensabile coniugare uno sviluppo
sostenibile senza tenerne conto; in merito alle risorse sostenibili si deve rile-
vare che aumenta sempre di piu il consumo di energia e non esiste un calen-
dario che indichi la data in cui le fonti rinnovabili sostituiranno quelle fossili
e né ¢ dato sapere se le rinnovabili potranno soddisfare la crescente domanda
di energia. Occorre pertanto fare una attenta riflessione su quelli che la carta
di Ottawa definiva prerequisiti per la salute: quelle che erano le condizioni e
le risorse fondamentali per la salute diventano i veri obiettivi di ogni azione
di promozione della salute. Il miglioramento dei livelli di salute, ed ancor
meglio la salute stessa, deve essere saldamente ancorata a quei prerequisiti
fondamentali che rappresentano la base, le fondamenta da cui continuare a
lavorare, con forte spirito resiliente, per costruire il benessere individuale e
sociale. In sintesi, questo lavoro ¢ il contributo che, partendo dal meeting
tenutosi a Roma il primo giugno 2017, si vuol dare allo studio e alla materia
dello sviluppo sostenibile e del benessere soggettivo.

Con I'invito aleggere si augura una buona lettura.

Riccardo Senatore
Presidente Societa [taliana Promozione di Salute nel 2017






Introduzione: verso una innovativa promozone
della salute

di Alessandra Sannella

Questo cosmo, che per tutte le cose & il medesimo,
non lo fece nessuno degli dé né degli uomini,

ma sempre era ed € e sard, fuoco sempre vivente,
che secondo misura si accende

e secondo misura si spegne.

Eraclito, fr.B 30.!

Lo sviluppo sostenibile ¢ la visione di un mondo che coinvolge agenti
fondamentali quali le istituzioni, gli attori sociali e il tempo; ciascuno di essi
¢ composto da caleidoscopiche complessita. Come noto, il rimando al tema
dello sviluppo richiama prevalentemente principi economici, basati sulle teo-
rie della scelta razionale, consumistica, ottimizzatrice, dove il mercato dirige
la vita degli individui e quindi anche dell’ambiente circostante. Questa let-
tura suggerisce di rivedere i postulati del consumo letti nell’ottica di Crutzen
(2005), dove sono le azioni e i comportamenti dell’uomo che rimodellano il
Pianeta, e non sempre positivamente. Infatti, le azioni individuali, connesse
ai fenomeni dell’ambiente circostante, da molti anni suscitano la riflessione
sull’esaurimento delle risorse a disposizione. 1l 1 agosto del 2018 ¢ stato
1’Earth Overshoot Day?, ovvero, il giorno in cui, secondo il Global Footprint
Network®, & stato calcolato che il consumo abbia superato le risorse naturali
prodotte dal Pianeta Terra. Le cause di questo ‘punto di non ritorno’ sono da
individuare in diversi fattori tra cui il riscaldamento globale, I’emissione dei
gas serra, il consumo spasmodico delle risorse determinano il clima e, di
conseguenza, la possibilita di rendere inefficaci i meccanismi naturali che
consentono gli equilibri nell’ecosistema (Lovelock, 1979, trad. it. 1994).
Questo delicato frame richiama [’attenzione sul senso di responsabilita so-
ciale e individuale, ma genera anche un’inesorabile dicotomia tra 1’angoscia
e la speranza. L utopia della sostenibilita 1’ha definita Enrico Giovannini
(2018) in un suo recente libro dove, al centro del dibattito, pone la necessita

!'In Galimberti, 2005, p. 22.

2 11 “Giorno del sovrasfruttamento” viene calcolato dal 1970 e cade il 2 agosto di ogni
anno. Questa data ¢ ogni anno sempre in anticipo. https://www.accuweather.com/en/weather-
news/2018-earth-overshoot-day-weve-just-exhausted-a-years-worth-of-the-planets-re-
sources/70005145.

3 Cft. https://www.footprintnetwork.org/
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della trasformazione dell’attuale societa in una piu equa. Il telos non é solo
ridurre il divario economico tra i diversi Stati, ma anche cooperare alla dimi-
nuzione delle disuguaglianze sociali all’interno di ciascun paese. Il monito
dell’autore ¢ quello di non assuefarsi a eventi che minano il nostro Pianeta e
a non adattarsi ai fenomeni disastrosi che si prospettano per il nostro futuro
e gia presenti nella nostra quotidianita. Ci si riferisce, per esempio, a episodi
quali i disastri ambientali, i cambiamenti climatici, il divario dei Paesi e delle
nazioni: la trasformazione dell’attuale modello di sviluppo ¢ disperatamente
urgente. L’invito € a non pensare mai, nemmeno un istante, che siano ‘nor-
mali’ le guerre, la fame nel mondo, I’esclusione sociale, la marginalita, la
disuguaglianza. Per quanto questa prospettiva potrebbe risultare logica, si
scontra con la realta, non sempre cosi lineare ed equa. Si evidenzia una ur-
genza ed una emergenza internazionale che riguarda tutti gli esseri umani.
Nessuno escluso. L’urgenza ¢ individuata nella necessita di cambiare para-
digma economico, a livello planetario, investire e impegnarsi verso |’ econo-
mia della ciambella (Raworth: 2017); ’emergenza ¢ senz’altro quella di ri-
durre le diseguaglianze, cercare un processo di condivisione e di integrazione
dei sistemi delle policiesinternazionali, raggiungere gli obiettivi del Millen-
nio. No One Left Behind. In questa prospettiva si aggiunge il progresso, che
segue un doppio binario, non privo di ambiguita: da un lato individuiamo
I’elemento proprio del percorso storico sociale, che fonda la categoria dello
sviluppo; dall’altro individuiamo I’inesorabile esaurimento delle risorse sul
pianeta. Le questioni poste lasciano affiorare i limiti di politiche adeguate ad
affrontare le complessita verso cui viene richiesta 1’attenzione. Il dibattito ¢
aperto come una ferita inferta nel cuore della terra, e il principio di fondo ¢
spesso orientato alla comprensione della sostenibilita: com’¢ possibile e
quale direzione possiamo intraprendere? La definizione del 1987, tratta dal
Rapporto Brundtland®, e che risulta essere la piti accreditata, definisce lo Svi-
luppo Sostenibile come |0 sviluppo che soddisfa le esigenze del presente
senza compromettere la capacita delle generazioni future di soddisfare le
loro proprie esigenze. Come evidente in questo caso, I’attenzione viene posta
sulle societa, una visione antropocentrica che, apparentemente, tiene in se-
condo piano I’ambiente. Qualche anno dopo, sara la United Nations Confe-
rence on Environment and Development, || Summit sulla Terranota come la

4 Ricordiamo che gia prima della Commissione Burtdland, I’origine del concetto di soste-
nibilita era stato utilizzato nel 1972 nella Conferenza dell’Onu sull’ambiente tenutosi a Stoc-
colma. Il Club di Roma, nello stesso anno, commissiona il MIT per un progetto sui “Dilemmi
dell’Umanita” che diventera il ben noto Rapporto sui limiti dello sviluppo dove si evidenziano
i limiti della crescita economica (cfr.: http://marialuigia.eu/wp-content/uploads/i-limiti-dello-
sviluppo 1972 _introduzione-di-aurelio-pecceil.pdf; si veda anche Sachs 2014, trad. it. 2015).
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Conferenza di Rio del giugno del 1992, a porre il dibattito sulla sostenibilita
al centro delle agende internazionali sia sul piano economico che politico. I
principi guida di questo percorso storico, seguiti dalla importantissima con-
ferenza di Kyoto del 1997 sul riscaldamento del pianeta, 1’effetto serra,
I’emissione dei gas tossici ecc. rappresentano il punto di osservazione privi-
legiato per giungere a delineare i molteplici progressi di consapevolezza che
da quegli anni in poi si sono susseguiti. Il radicale cambiamento non ¢ avve-
nuto come sperato e tardera ad arrivare, ma i tasselli di una educazione alla
sostenibilita sono molteplici e questo libro ne ¢ ampia testimonianza. A que-
sto punto si tratta di individuare, pertanto, alcuni ambiti dentro cui orientarsi
e, percorrendo la strada dello sviluppo, comprendere qual ¢ la via della so-
stenibilitd. L’attenzione nel perseguire gli obiettivi & posta dall’Agenda
dell’ONU 2030. L’impronta forte al cambiamento arriva nel settembre 2015
dall’ Assemblea Generale delle Nazioni Unite che ridefinisce’ i 17 Suista-
nible Development Goals (SDGs) 2030, e 1i declina in 169 target che rispon-
dono ai quattro pilastri individuati come imprescindibili per il progresso
dell’'umanita, ovvero: economia, societa, ambiente, istituzioni. Questi quat-
tro fondamentali assi sono fondati sui principi di universalita, integrazione e
partecipazione. In un quadro complessivo cosi ampio, le policy internazio-
nali devono coniugarsi con le agende nazionali e su una puntuale analisi delle
ricadute sulla popolazione. Nel I Rapporto Globale Delivering quality health
services — a global imperative for universal health coverage, del luglio 2018,
curato dall’Organizzazione Mondiale della Salute, dell’Organizzazione per
la cooperazione e lo sviluppo economico (OCSE) e il gruppo della Banca
mondiale, viene messa in evidenza I’importanza svolta dai servizi sanitari
per il raggiungimento del Goal n.3. Seppure 1’obiettivo dell’Agenda ONU ¢
rappresentato dalla copertura sanitaria universale, 1’accesso ai servizi non ¢
ancora sufficiente e molte sono le azioni da intraprendere. Secondo il Rap-
porto, quindi, I’obiettivo n. 3 dovra perseguire una assistenza di maggiore
qualita, piu sicura, tempestiva, efficace, equa, integrata ed efficiente. Questo
inciderebbe altresi sull’aumento della probabilita di raggiungere 1’obiettivo
in linea con la conoscenza scientifica. Cio sara possibile innalzando — il fon-
damentale, e non trascurabile — indicatore della fiducia dei cittadini nei ser-
vizi sanitari®. E evidente che I"urgenza di migliorare la qualita dell’assistenza

3 Ricordiamo che gli SDGs sostituiscono i Millenium Development Goals2015. Di questi
22 Target prevedono una scadenza al 2020. Per un maggiore approfondimento sul tema si
rimanda a Giovannini 2018, pp. 38-42.

¢ http://www.oecd.org/health/delivering-quality-health-services-a-global-imperative-
9789264300309-en.htm].
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ci riguarda da vicino. Questo scenario articolato dai governi, dai sistemi sa-
nitari, dagli operatori, e dai cittadini/pazienti, ¢ il tessuto di relazioni da cui
siamo partiti per la composizione di questo testo. Per poter individuare un
miglioramento della salute, in termini globali, e a partire dalla Promozione
della Salute codificata dalla Conferenza di Ottawa del 1986, si é riflettuto sul
perseguire, in modo integrato, i seguenti goal: il 3: Buona Salute, n. 4: Istru-
zione di qualita, n. 5: Parita di genere, n. 10: Ridurre le disuguaglianze.
Ed ¢ all’interno di questi obiettivi che il testo si propone di rispondere alla
domanda se ¢ possibile una sanita sostenibile. Se a questo quesito potessimo
dare una risposta affermativa, il cambiamento del paradigma di riferimento,
ovvero, mirare a una societa sempre piu consapevole che il ruolo svolto da
un individuo rappresenta la possibilita, per I’ Altro, di poter avere una qualita
di vita migliore. Nello spazio di queste riflessioni la salute assume un ruolo
principale. Come indicato dai vari autori, ¢ necessario porsi in un’ottica in
grado di individuare indicatori utili alla riduzione delle disuguaglianze socio-
sanitarie e promuovere la tutela della salute. Questo testo rappresenta 1’arduo
tentativo di valorizzare la ricerca, i progetti svolti nelle istituzioni e le attivita
di quanti, all’interno degli scenari socio-sanitari abbiano lavorato per perse-
guire gli SDGs. Superando il dualismo “caso-necessita” si ritiene che sia fun-
zionale procedere verso 1’ambizioso traguardo dell’integrazione degli obiet-
tivi di sostenibilita nei diversi contesti entro cui svolgiamo la nostra vita quo-
tidiana. La centralita della formazione e dell’educazione per la sostenibilita
devono convergere in un approccio Cross disciplinare per sviluppare quanto
piu possibile la sostenibilita del Pianeta. Questo testo ¢ frutto del Meeting
organizzato dalla Societa Italiana per la Promozione della Salute, in collabo-
razione con la ASL di Frosinone e I’Universita di Cassino, svolto il 1 giugno
2017, nella bella cornice di Palazzetto Mattei a Roma. L’obiettivo di
quell’incontro era quello di creare un legame tra la riflessione scientifica teo-
rica e dell’evidenza sanitaria, con la sfida della sostenibilita nell’ambito della
salute. 11 Meeting Sviluppo Sostenibile e benessere soggettivo, ¢ stato uno
degli incontri svolti all’interno del | Festival dello Sviluppo Sostenibile; una
rivoluzionaria possibilita per immaginare quel prezioso cambiamento che
dovra garantire, tra le cose, la prevenzione delle patologie emergenti, il con-
trasto del dilagare di quelle esistenti come ad esempio HIV, AIDS, malaria
(ibidem, 126), nonché 1’adeguamento alla transizione digitale nelle politiche
sanitarie (Sannella, 2015, pp. 66-74). 1l presente libro rappresenta la nostra
dedizione nei confronti della sostenibilita, un’occasione per rendere concrete
le idee e creare azioni funzionali allo sviluppo in ambito socio-sanitario.
Contestualmente all’apertura del Meeting, con la volonta di coniugare 1’ap-
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proccio scientifico con quello della ‘spendibilita’, ¢ iniziato un percorso for-
mativo con la ASL di Frosinone, durato 30h, in collaborazione con 1’Univer-
sita di Cassino, che ha previsto anche 1’erogazione di crediti ECM ed FCO,
rivolto a operatori socio-sanitari. L’intento formativo ha posto ’attenzione
all’analisi delle azioni collettive e individuali, sulle conseguenze per la salute
del pianeta e degli esseri umani, sulla possibilita di applicare il paradigma
dello sviluppo sostenibile nei contesti organizzativi sanitari. Un argomento
di fondamentale importanza per I’impatto sulla salute delle persone, il valore
che la modifica ai nostri comportamenti avra per la societa del futuro. La
domanda che ci siamo posti ¢ come tutelare la risorsa ‘salute e il benessere’
dei cittadini attraverso il prisma della sostenibilita nel territorio. La riposta &
nelle pagine che seguono.

Il testo ¢ suddiviso in due parti, proprio con 1’idea di dare voce, globale e
locale, ad una adeguata semantica dell’abitare il nostro Pianeta. La prima
parte, vede il contributo di apertura di Erio Ziglio che, nel suo articolato sag-
gio, sottolinea I’importanza della sostenibilita all’interno di uno scenario glo-
bale e rimanda ai primi risultati dell’impegno delle comunita internazionali.
Ziglio pone I’accento sulla governance e sulle policy della promozione di
salute: ripercorre, dapprima, le tappe fondamentali che hanno condotto alla
definizione del concetto di salute proposto dal World Health Organization
(WHO, 1946) ¢ dalla Conferenza di Ottawa; successivamente, in attuazione
degli SDGs, prospetta modelli organizzativi per la costruzione di policy che
possano, a cascade, creare azioni efficaci per ‘attuare’ la promozione della
salute. Allo stesso tempo cio consente di procedere, sul piano nazionale,
nell’analisi dello sviluppo sostenibile per ragionare sul possibile cambio di
paradigma finalizzato alla riduzione delle disuguaglianze di salute. Come
ben descritto da Carla Collicelli, nella visione di sostenibilita dell’ Alleanza
per lo Sviluppo Sostenibile (ASVIS), nel dibattito per il raggiungimento di
alcuni degli SDGs proposti dall’ONU, il cambiamento si rende urgente e ne-
cessario. Nonostante il nostro Paese indugia, ed ¢ indietro, rispetto all’attua-
zione degli indicatori per il raggiungimento dello sviluppo sostenibile, a fine
2017, I’Italia mostra segni di miglioramento in sette dei 17 Goals, tra cui il
I’obiettivo n. 3 relativo alla salute (soprattutto per la riduzione dei tassi di
mortalita, degli incidenti stradali e dei parti cesarei)’. Prendendo conto della
‘vitalita’ a cui potrebbe dar luogo lo sviluppo sostenibile nella promozione
della salute e del benessere, Flavio Lirussi rinvia alla riflessione sull’indivi-
duo, immerso nel contesto che vive, la possibilita di attuare gli SDGs. La
persona deve impegnarsi nel suo benessere soggettivo e collettivo al fine di

7 Cft.: http://asvis.it/public/asvis/files/CS21218DEF.pdf.
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raggiungere i target del goal n. 3. Quest’ultimo rappresenta, secondo Lirussi,
I’asse su cui evidenziare le necessita di raggiungere anche gli altri SDGs. Un
altro importante traguardo ci ¢ proposto da Salvatore Colazzo, il suo mes-
saggio positivo, pedagogico ¢ quello di proporre la sostenibilita come stile di
vita. L’autore suggerisce di stimolare I’empower ment di comunita tramite la
via della ‘capacitazione’, ovvero, raccomanda la realizzazione del cambia-
mento attraverso una comunita di pratica. L’esperire il cambio di paradigma
puo attuarsi attraverso la conoscenza condivisa. Ed ¢ proprio la condivisione,
volano di coesione sociale e di salute 1’ambito di riflessione di Fausto Russo,
con il tema del benessere organizzativo come filo conduttore per la promo-
zione di salute: 1’attenzione ¢ posta sul comprendere come i processi di go-
vernance possano promuovere e produrre salute, al proprio interno, creando
le precondizioni per una modalita di erogazione del servizio. Il saggio di
Russo introduce la riflessione specifica sulla ASL di Frosinone, piccolo con-
testo di provincia, e al tempo stesso laboratorio esperienziale per una pratica
di promozione di salute orientata alla sostenibilita, all’integrazione,
all’equita di accesso.

La seconda parte si compone dei contributi tesi a valorizzare lo sviluppo
sostenibile in chiave locale. I saggi che si susseguono, spostano la riflessione
sulla dimensione locale, danno voce cio¢ alla ‘spendibilita’ (Cipolla, 2011)
della sostenibilita dei contesti. La tesi di fondo su cui si riflette € I’interazione
e lo sviluppo sul territorio. Uno di questi ambiti ¢ riferito all’ambito scola-
stico, a fronte del processo di armonizzazione proposto dalla legge 107/2005,
meglio nota come la ‘legge della Buona Scuola’, ¢ il tema affrontato nel sag-
gio di Francesco Bearzi. In questo caso ¢ il ‘clima’ organizzativo ad esser
preso in esame come possibilita di attuazione di salute all’interno della
scuola. L’intenzione dell’autore ¢ alla possibilita di costruire gruppi di lavoro
che possano facilitare le relazioni tra i diversi attori che costituiscono la
‘scena’ della scuola. Sulla stessa scia si muovono gli autori che seguono evi-
denziando pratiche di comunita in micro-cosmi entro cui si attua benessere,
in modalita bottom-up, poco visibili dal punto di vista mediatico, ma che
creano efficaci e tangibili mutamenti nel contesto della comunita del frusi-
nate. E questo il caso del bellissimo contributo di Patrizia Monti, Amelia
Salvati e Monica Claudia Baron, le quali ci introducono nello scenario dei
Gruppi Psicoanalitici Multifamiliari, in cui trovano dimora la Legge Basaglia
e I"'empowerment di comunita. Il fruttuoso lavoro narrato delle autrici, si
svolge una volta la settimana, attraverso équipe composte da familiari, pa-
zienti e operatori, che si incontrano e costruiscono un processo trasformativo
condiviso. Sono queste le premesse individuate per creare I’integrazione so-
ciale e il benessere sostenibile. Nell’ottica del cambiamento dei contesti &
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anche il contributo di Anna Rosa Basile, la quale introduce un argomento
molto delicato, come la supervisione delle équipe che gestiscono strutture di
accoglienza dei migranti quale strumento per la promozione di salute. Una
tale attenzione alla persona potrebbe essere auspicabilmente individuata per
comprendere I’impatto dei processi di inclusione sociale e di tutela della sa-
lute. La valorizzazione nel perseguire quindi i goals n.3, 4, e 5, andrebbero
cosi a costruire, di conseguenza, la possibilita di perseguire i goals n. 10,
riduzione delle disuguaglianze, e il n.11, sostenibilita delle citta e delle co-
munita. Nella fattispecie il focus ¢ analizzato alla luce dei piccoli centri cio-
ciari che registrano il calo e I’invecchiamento della popolazione, un alto
tasso di disoccupazione, ’aumento delle disuguaglianze. Il frame ¢ la pro-
mozione del benessere organizzativo nel terzo settore, fortemente impegnato
in quei contesti di marginalita sempre piu delegati al privato sociale. In par-
ticolare, il prezioso contributo di David Donfrancesco e Daria Grimaldi, por-
tano 1 risultati del Progetto Disuguaglianze Regione Lazio 2013-14, Salute
senza esclusioni: per un Servizio sanitario attivo contro le disuguaglianze,
linee progettuali C1 e C2 attuate nella ASL di Frosinone. In quest’ambito si
approfondiscono il tema della marginalita sociale e si propone un modello di
intervento destinato ai piccoli centri. Nella ricerca si evidenzia un fenomeno
allarmante nelle aree rurali, come quello del ‘barbonismo domestico’, cio¢
di persone che rimangono isolate nei loro contesti, e in un pernicioso slippery
slope, si pongono in condizione di marginalita assoluta, e di esclusione so-
ciale. Tra i tratti dell’esclusione vengono individuati la dipendenza alcolica,
il disagio mentale che possono essere contrastati attraverso interventi di re-
cupero di una integrazione sociale fondata sul terzo e quarto settore, ridando
centralita al vicinato e al quartiere, attraverso la figura dell’animatore sociale
che agisce tramite unita di strada. Un modello segnato pero nella sua repli-
cazione e sostenibilita dalla scarsita delle risorse economiche a disposizione.
L’ultimo contributo di Monica Claudia Baron propone un modello di rete tra
ASL, Enti del volontariato e cooperative sociali per promuovere processi di
coordinamento e interazione per il cambiamento comunitario. Il testo si con-
clude, provocatoriamente, con il contributo di Lucio Maciocia che offre
spunti molto originali sul piano dell’interpretazione alla promozione della
salute. L autore intende perseguire la strada per rinnovare il dialogo tra le
istituzioni e il benessere organizzativo di quanti, sanitari € non, operano lo
spazio della salute per lo sviluppo sostenibile. La sfida riguarda la necessita
di garantire la stessa qualita e universalita del sistema sanitario anche per le
future generazioni. A fronte di una situazione che vede aumentare la forbice
della qualita assistenziale anche per i servizi sanitari, ¢ d’uopo riflettere su
modelli di intervento improntati alla promozione di salute, nonché su policies
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che garantiscano una salute globale nell’ottica del raggiungimento dello svi-
luppo sostenibile. Mentre stiamo chiudendo questo testo I’ASVIS ha pubbli-
cato la proposta di un decalogo per una salute sostenibile®, un ulteriore step
per garantire la riduzione delle disuguaglianze e attivare azioni di sanita pub-
blica, innovative e sostenibili. Come riportato dal documento, ¢ come ben
noto, le implicazioni e le responsabilita legate alla sostenibilita sono
un’emergenza immediata da affrontare. La salute si lega inevitabilmente, a
percorsi integrati nel coinvolgimento di tutti i goals in maniera corale; ri-
chiama la necessita di immaginare citta progettate con una dimensione eco-
sostenibile (Sennet R., 2018), esorta 1’attivazione di azioni e strategie rivolte
alla lotta alla poverta, alla riduzione della disuguaglianza, alla promozione
della salute. Crescere sostenibili e in salute rappresenta ’auspicio di poter
coniugare le abilita dei ‘diversi Saperi scientifici’ verso una salute piu equa,
inclusiva, accessibile e piu sostenibile. A partire dal presente.

To ask the hard question is simple:
Asked at a meeting
With the simple glance of acquaintance
To what these go
And how these do;
To ask the hard question is simple,
The simple act of the confused will [...].
Auden W.H, The Hard Question, 1929

Il mio ringraziamento personale, infine, all’amico Lucio Maciocia, per la
sua abilita a creare contesti lavorativi costruttivi e armonici, per la sua resi-
lienza, per la sua forza nel voler raggiungere il Goal n. 3. Per essere sempre,
e da sempre, leale ed onesto professionista.
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