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Sarà l’anno della ripresa? 
lo sapremo presto

Care lettrici,  
cari lettori,

vorrei tanto essere positivo e poter annun-
ciare la buona novella del nostro percorso 
terrestre di questo secolo, ma purtroppo 
non è così. Se il lumicino della Pandemia 
sembrava si stesse spegnendo lentamente 
per lasciare il posto ad uno spiraglio di luce 
dopo ben due anni di buio, con l’invasione 
dell’Ucraina da parte della Russia, la Pande-
mia è uscita di colpo dai palinsesti dei TG e 
dei principali quotidiani di tutto il mondo 
(esclusa la Russia naturalmente) e i virologi 
sono stati sostituiti dagli analisti geopoliti-
ci, mettendo nuovamente in ansia il mondo 
intero. Un’ansia diversa da quella della Pan-
demia, più brutale, per noi comuni mortali 
incomprensibile e che insomma proprio non 
ci voleva dopo questo periodo molto prova-
to per tutti noi. Come abbiamo sentito dire 
più volte in questi tristi periodi: “a Putin, se 
non altro, dobbiamo la fine dell’incubo Co-
ronavirus: da ormai più di quattro mesi non 
se ne parla praticamente più; gli aggiorna-
menti puntuali che riguardano il Covid-19, 
non fanno più notizia e semmai le trovi nei 
titoli di coda dei TG, a fine o semmai centro 
pagina dei quotidiani, tra gli incisi della cro-
naca, lo sport e gli annunci funebri.
Se gli analisti economici sembravano esse-
re molto positivi sulla crescita economica a 
locomotiva della ripresa generale in tutti i 
settori, la sciagurata apparizione della guer-
ra in Ucraina ha di fatto bloccato questa ri-
presa e gettato nella disperazione milioni 
di persone nei paesi dell’est, coinvolgendo 
l’Europa tutta e più in generale il mondo in-
tero. Viene lecito affermare che non siamo 
davvero in un periodo facile, ma tuttavia 
dobbiamo cercare di reagire e non lasciar-
ci dominare dal pessimismo e dalla paura. 
Sono, infatti, atteggiamenti giustificabili in 

questo nostro tempo di grande fatica fisica 
e psicologica, ma la vita ci impone di spera-
re nella possibilità che ciascuno di noi ha di 
essere creatore di futuro per sé stesso e per 
gli altri. Recenti sondaggi hanno dimostrato 
che mediamente la popolazione dei paesi ci-
vilizzati, ha affrontato i due anni di Pande-
mia con una buona tenuta e la fine di que-
sto incubo sembrava stesse ridando nuova 
linfa anche alle persone più deboli. Adesso, 
però, ci ritroviamo in un periodo particolar-
mente critico, sfiancati dalle conseguenze 
della Pandemia, questa guerra, ha di fatto 
cancellato le indicazioni di un percorso che 
sembrava delineato alla ripresa in modo 
rassicurante. Per contrastare questa difficile 
situazione è oltremodo necessario assume-
re con forza atteggiamenti positivi, sia sul 
piano delle idee e iniziative, che su quello 
dei fatti. Dobbiamo impegnarci ad esprime-
re uno stile di vita sereno, che rifugge dalle 
semplificazioni, dalle posizioni scarsamente 
elaborate, che non tiene conto delle diver-
se e complesse dinamiche che concorrono a 
garantire la salute a tutte le età e, in parti-
colare, durante la vecchiaia. In questa assun-
zione di serietà inseriamo anche una lettura 
dei dati scientifici realistica e non fantasio-
sa. La scienza ha mostrato i suoi lati positi-
vi (oggi, quando si è vaccinati, il rischio di 
morire si riduce del 90%), ma anche i suoi 
limiti e soprattutto ha mostrato che occorre 
una diffusa collaborazione per raggiungere 
risultati utili. La scienza da sola di per sé non 
è salvifica, ma solo con il nostro contributo 
di scelte e di comportamenti. Nei prossimi 
mesi ciascuno dovrà esprimere un peculia-
re impegno in questo campo, cercando di 
non adattarsi al presente, ma di costruire in 
continuazione qualche cosa di nuovo per sé 
e per gli altri, soprattutto quando la vita si 
svolge in situazioni precarie.
Sappiamo già con certezza che con l’arrivo 
del prossimo autunno, dovremo affrontare 
una serie non facile di problematiche ri-
guardanti i servizi sociosanitari. Sarà, infatti, 
necessario provvedere ancora per mesi alla 
gestione dell’emergenza, cercando però di 
preservare un’adeguata attività clinica rou-
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tinaria negli ospedali e negli altri luoghi 
della cura. I malati sono numerosi e sempre 
più premono per ricevere trattamenti clinici 
tempestivi. Non sarà facile, però, richiedere 
un extra impegno a operatori e servizi che 
sono reduci da ormai due anni di fatica sul 
piano fisico e psicologico; a loro dobbiamo 
immensa riconoscenza, anche per compen-
sare gli ignobili atteggiamenti assunti da 
taluni e un certo immobilismo politico nei 
loro riguardi.
Tra i numerosi aspetti ai quali dovremo 
dare particolare attenzione è indispensabi-
le guardare alle Case per anziani, strutture 
che resteranno al centro del bisogno degli 
anziani fragili. In questi primi sei mesi ab-
biamo già dovuto sopportare situazioni im-
prevedibili. Infatti, quando sembrava che la 
vita negli Istituti come il nostro, fosse torna-
ta ad una certa normalità, abbiamo dovuto 
fare marcia indietro per una nuova diffu-
sione dei contagi, la quale ha fatto seguito 
alla prima debole apertura verso l’esterno. 
Insomma, un primo semestre caratterizzato 
da un andamento come quello delle monta-
gne russe; dopo qualche speranza di norma-
lità la situazione è peggiorata e ci ha fatto 
compiere passi indietro, per poi ripartire 
con grande titubanza verso una normalità 
velata sempre dall’incertezza di quanto pos-
sa accadere in futuro. 
Quello che possiamo fare in questo perio-
do di relativa tregua, a mio modo di vedere, 
è di recuperare le attenzioni alle persone 
svantaggiate, come per esempio agli anzia-
ni fragili che vivono a domicilio. La pande-
mia ha messo in luce la condizione di grave 
disparità sia rispetto al rischio di ammalarsi 
e la possibilità di ricevere cure adeguate, sia 
al tema dell’isolamento sociale. Tra le perso-
ne fragili, dobbiamo purtroppo considerare 
anche il gravissimo problema dei giovani, 
i quali hanno anch’essi sofferto dell’isola-
mento causato dalle restrizioni di mobilità 
e che fanno fatica a riprendersi perdendo 
occasioni importanti sul piano della forma-
zione e dell’impiego. Se non si affrontano 
con determinazione questi nodi si rischia di 
avere un periodo post Covid dominato da 

una diffusa tristezza e da gravi tensioni so-
ciali. Dobbiamo attivarci affinché la povertà 
in termini economici e culturali, lo sviluppo 
e la crescita, le differenze sociali, le dinami-
che di marginalizzazione degli anziani più 
compromessi, ecc. rientrino al centro delle 
attenzioni delle collettività. Dovremo anche 
seguire con attenzione la trasformazione 
tecnologica della medicina, con particolare 
riguardo all’ambito geriatrico. È necessa-
rio agire a livello teorico, per controbatte-
re posizioni conservatrici, secondo le quali 
le tecnologie toglierebbero spazio ad un 
proficuo rapporto tra l’ammalato e il suo 
medico. Ma è importante anche agire a li-
vello concreto, per rendere effettivamente 
utilizzabili i progressi delle tecnologie che 
in questi anni non sempre hanno effettuato 
un adeguato adattamento alla realtà delle 
situazioni cliniche di sofferenza. Per conclu-
dere e cercare di essere positivi sempre, nei 
prossimi mesi dobbiamo imparare a coabita-
re con la malattia; i vaccini non ci rendono 
immuni, ma ci permettono di affrontare un 
rischio che non è più mortale. Ma, se saremo 
attenti e prudenti, la vita potrà riprendere 
il suo corso. Possiamo giustamente essere 
orgogliosi di come ci siamo usciti da questi 
due anni di Pandemia, di fronte a situazioni 
drammatiche e durissime; se siamo in grado 
di impostare con serenità la nostra vita an-
che di fronte all’instaurarsi di una possibile 
“endemia”, potremo continuare ad essere 
orgogliosi di noi e della nostra organizza-
zione sociale, che si sta mostrando meno 
fragile di quanto molti ritengono che sia.
Quindi per concludere, vi auguro di trovare 
forza, coraggio e molta positività per il futu-
ro e augurando a tutti una fantastica estate 
di gioia e spensieratezza, ringraziandovi per 
l’attenzione, vi saluto cordialmente.

Giuseppe Berta 
Direttore
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Titolo
Come proteggersi dalle ondate di caldo: raccomandazioni per le persone anziane e bisognose d’assistenza
Le ondate di caldo possono ripercuotersi sulla salute pregiudicando l’integrità fi sica e mentale dei soggetti colpiti. Gli 
anziani, i malati (cronici), i bambini piccoli e le donne incinte sono particolarmente esposti a questo rischio. Sono soprat-
tutto le persone anziane a necessitare di assistenza: tutti dobbiamo preoccuparci della loro salute durante le giornate 
molto calde. Gli anziani che vivono da soli e le persone che necessitano di assistenza meritano tutta la nostra attenzione.

   1.   Evitare sforzi fi sici
  Durante le ore più calde della giornata ridurre al 
  minimo l’attività fi sica e prediligere luoghi ombreggiati.

   2.   Ripararsi dal caldo e rinfrescarsi
  Tenere chiuse le fi nestre durante il giorno e proteggere 
  gli ambienti dal sole (chiudere tende e imposte)

  Areare nelle ore notturne

  Indossare indumenti leggeri

  Rinfrescarsi con docce fredde, applicare dei panni freddi 
  sulla fronte e sul collo e degli impacchi freddi sui piedi e sui polsi

   3.   Bere molto e mangiare leggero
  Bere bevande fresche a intervalli regolari 
  (almeno 1,5 litri al giorno), anche se non si ha sete

  Consumare cibi freddi e rinfrescanti: frutta, 
  verdura, insalate e latticini

  Assicurarsi di assumere sale in quantità suffi ciente

• Bere molto
• Rinfrescare il corpo
• Rivolgersi al proprio medico

Intervenire 
immediatamente!

• Spossatezza
• Disorientamento 
• Capogiri
• Mal di testa
• Crampi muscolari

• Bocca asciutta
• Nausea
• Vomito
• Diarrea

Possibili sintomi 
di stress da calore

Editore: Uffi cio federale della sanità pubblica (UFSP) nel quadro delle attività di informazione “Come proteggersi dalle ondate 
di caldo” dell’Uffi cio federale della sanità pubblica (UFSP) e dell’Uffi cio federale dell’ambiente (UFAM), www.canicola.ch, © 2016. 
Acquisto: www.bundespublikationen.admin.ch 
Codice d’ordinazione UFCL: 311.300.i 

TRE REGOLE D’ORO PER LE GIORNATE DI CANICOLA

Ufficio federale della sanità pubblica UFSP

Ufficio federale dell‘ambiente UFAM
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Da ormai oltre vent’anni si parla anche in 
Ticino della cartella informatizzata del Pa-
ziente, la quale spesso viene confusa con la 
cartella clinica del Paziente ma che è tutta 
un’altra cosa. Anche gli Istituti per anziani 
di tutta la Confederazione e quindi anche 
noi, siamo obbligati a dotarci di questo stru-
mento che ha lo scopo di migliorare aspetti 
quali la qualità delle cure e la sicurezza dei 
Pazienti.
Ma di cosa si tratta esattamente? La car-
tella informatizzata del paziente, in breve 
CIP, è una raccolta di informazioni sanitarie 
personali. Le informazioni contenute nella 
CIP possono essere consultate in qualsiasi 
momento dai professionisti della salute au-
torizzati e dal paziente stesso. La CIP può 
essere aperta gratuitamente da tutta la 
popolazione svizzera, indipendentemente 
dallo stato di salute. I professionisti della 
salute possono depositare nella CIP docu-
menti rilevanti per le cure mediche quali ad 
esempio il rapporto di dimissione dall’ospe-

dale, il risultato di analisi di laboratorio, la 
ricetta medica o il certificato di vaccinazio-
ne. Anche i pazienti possono depositare do-
cumenti nella propria CIP come ad esempio 
la ricetta degli occhiali, la lista delle allergie 
o le informazioni relative al proprio gruppo 
sanguigno. In questo modo, i professionisti 
della salute sono sempre aggiornati sulla 
salute dei propri pazienti disponendo del-
le informazioni necessarie per fornire del-
le cure sicure e di qualità. Gli attori coin-
volti nelle cure possono inoltre coordinare 
la propria attività in modo più efficiente 
grazie alla condivisione di dati sanitari in 
tempo reale. Grazie alla CIP, anche i pazien-
ti hanno un maggior controllo sul proprio 
stato di salute e possono così partecipare 
attivamente alle decisioni che riguardano 
la loro salute.

Di seguito riassumiamo quelli che nono i be-
nefici attesi dalla CIP per il sistema sanitario

Miglioramento della qualità delle cure
La CIP migliora la qualità dei processi tera-
peutici. I professionisti della salute hanno 
accesso alle informazioni importanti ai fini 
delle cure e possono così consigliare la mi-
gliore terapia da seguire evitando tratta-
menti inutili o già effettuati.

Maggiore sicurezza dei pazienti
La CIP aumenta la sicurezza del paziente 
grazie ad un flusso ininterrotto d’informa-
zioni sanitarie che permettono ai professio-
nisti della salute di elaborare diagnosi ed 
erogare terapie in modo sicuro e conforme 
allo stato di salute aggiornato del paziente. 
In questo modo i professionisti della salute 
sono sempre aggiornati sulle terapie in vi-
gore, i trattamenti già effettuati e i medica-
menti assunti dal paziente riducendo così il 
rischio di errori dovuti a un deficit d’infor-
mazioni. La CIP è un sistema di gestione di 
dati sanitari estremamente sicuro. Grazie a 
processi quali il criptaggio dei dati, la trac-
ciabilità e la verbalizzazione del trattamen-
to la protezione delle informazioni sanitarie 
è garantita.

+ehti.ch
ovvero la cartella informatizzata del Paziente
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Migliore coordinamento delle cure
Un migliore coordinamento dei professio-
nisti della salute contribuisce alla qualità 
delle cure. La CIP garantisce uno strumento 
di condivisione e di comunicazione efficace 
che permette ai professionisti della salute di 
coordinare le proprie attività in modo otti-
male ponendo il paziente sempre al centro 
delle cure.

Empowerment del paziente
L’empowerment del paziente indica il pro-
cesso di rafforzamento delle competenze 
sanitarie del paziente. Grazie alla CIP, il pa-
ziente ha la possibilità di appropriarsi dei 
propri dati sanitari e di gestirli in modo con-
sapevole. Il cittadino può accedere in ogni 
momento e in ogni luogo alla propria CIP. 
Grazie alla CIP, il paziente non deve inol-
tre ripetere costantemente le informazioni 
mediche che lo riguardano ai propri profes-
sionisti della salute, i quali hanno sempre a 
disposizione le informazioni necessarie. Il 
paziente ha anche un maggiore controllo 
dei propri dati sanitari grazie alla possibilità 
di controllare chi ha consultato la sua CIP e 
di gestire i diritti d’accesso e i gradi di con-
fidenzialità.

Maggiore efficienza del sistema sanitario
La CIP rappresenta un valido strumento per 
rendere il sistema sanitario più efficiente. 
Essa permette ad esempio di evitare la ripe-
tizione di esami già effettuati di recente o 
l’attuazione di trattamenti inutili. Dal lato 
amministrativo, la CIP, permette di snellire 
i processi di comunicazione tra professioni-
sti della salute andando a sostituire processi 
cartacei poco sicuri e obsoleti. Ciò renderà 
il sistema sanitario più efficiente grazie alla 
diminuzione degli oneri amministrativi e sa-
nitari e migliorando al contempo la qualità 
e la sicurezza delle cure.

Contesto legale e strategico
Legge federale sulla cartella informatiz-
zata del paziente. La legge federale sulla 
cartella informatizzata del paziente (LCIP), 
entrata in vigore il 15 aprile 2017, discipli-

na le condizioni quadro per l’introduzione 
e la diffusione della cartella informatizzata 
in Svizzera. Essa definisce i criteri organizza-
tivi, tecnici e di sicurezza che devono essere 
rispettati dagli attori coinvolti nell’imple-
mentazione della CIP.

Diritto esecutivo della LCIP. Il diritto esecuti-
vo per la LCIP è composto da due ordinanze 
del Consiglio federale e un’ordinanza dipar-
timentale.
• Ordinanza del Consiglio federale sulla 

cartella informatizzata del paziente
L’OCIP disciplina gli aspetti organizzativi e 
operativi della cartella informatizzata del 
paziente. Essa definisce le condizioni neces-
sarie per la creazione, l’accesso e la gestione 
della CIP, così come le condizioni quadro per 
la costituzione e la certificazione di una co-
munità di riferimento.
• Ordinanza del Consiglio federale sugli 

aiuti finanziari per la cartella informa-
tizzata del paziente (OFCIP)

La Confederazione sostiene la costituzione 
e la certificazione delle comunità e comu-
nità di riferimento svizzere attraverso un 
budget complessivo di 30 milioni di franchi. 
L’Associazione e-Health Ticino, quale rap-
presentante della comunità di riferimento 
cantonale, ha siglato nel 2018 il contratto di 
prestazioni con la Confederazione per l’ot-
tenimento degli aiuti finanziari per il bacino 
d’utenza della Svizzera italiana.
• Ordinanza del DFI sulla cartella informa-

tizzata del paziente (OCIP-DFI)

Obbligo di adesione a una comunità di rife-
rimento certificata.
La LCIP introduce l’obbligo di adesione a 
una comunità o una comunità di riferimen-
to certificata per tutte le strutture sanitarie 
stazionarie (art. 39 cpv. 1 e cpv. 3 LAMal). Gli 
ospedali e le cliniche sono tenute ad aderi-
re entro aprile 2020, mentre gli Istituti per 
anziani e le case per partorienti sono tenu-
te ad aderire entro aprile 2022. I fornitori 
di cure ambulatoriali non sono sottoposti 
a quest’obbligo, tuttavia la loro adesione è 
fortemente raccomandata.
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Serendipità:  
l’inatteso nella scienza

Quali sono le condizioni per una scoperta 
scientifica? “Il caso e una mente preparata” 
aveva scritto Luis Pasteur. Quante volte ad 
ognuno di noi è capitato di cercare qualcosa 
( che fosse un oggetto, un libro, un ricordo, 
un amico) e di trovare, per caso o per for-
tuna, tutt’altro? Agli scienziati capita spes-
so, iniziano e conducono un esperimento di 
ricerca e trovano l’inatteso, l’inaspettato, 
spesse volte una scoperta talmente impor-
tante da cambiare il destino dell’umanità. 
Questo affascinante fenomeno si chiama se-
rendipità , da Serendip, l’antico nome dell’ 
isola di Ceylon, l’attuale Sri-Lanka e trae la 
sua origine dal romanzo “I tre principi di Se-
rendippo”, pubblicato nel 1754 dall’inglese 
Horace Walpole, nel quale i protagonisti fa-
cevano scoperte del tutto casuali e non in 
rapporto con gli scopi che 
si erano prefissi nella loro 
esplorazione. Così che il 
Dizionario Devoto-Oli defi-
nisce la serendipità come la 
capacità di rilevare e inter-
pretare correttamente un 
fenomeno occorso in modo 
del tutto casuale durante 
una ricerca orientata ver-
so altri campi d’indagine. 
E “Serendipità: l’inatteso 
nella Scienza” è il titolo di 
un bel libro di Telmo Pieva-
ni, evoluzionista e saggista 
nonché docente di Filoso-
fia delle Scienze Biologiche 
nell’Università di Padova 
ed edito da Raffaello Corti-
na. Ma non si tratta solo di 
fortuna: la serendipità ri-

chiede un intreccio di tenacia, pazienza, sa-
gacia, curiosità, immaginazione, tutto quel-
lo cioè che il Premio Nobel Salvatore Luria 
amava definire “trascuratezza controllata”. 
Le scoperte scientifiche in cui la serendipità 
gioca un ruolo fondamentale, scrive Pievani, 
sono caratterizzate da una “incertezza che 
non porta sciagure”, sono momenti che pre-
miano la tolleranza all’errore, le menti aper-
te e la condivisione di idee e risultati. Oggi 
viviamo in un momento storico in cui si vor-
rebbe una scienza sicura, basata su procedu-
re rigorose e su dati certi. Ma così facendo, 
difendendo ostinatamente le proprie idee, 
attaccandosi esageratamente ai propri dati 
e alle proprie linee di ricerca, impedendo 
ogni divagazione si blocca ogni possibile 
evento serendipico, così che la provetta de-
cisiva potrebbe finire nel cestino dei rifiuti 
invece che passare alla Storia. Perché ricor-
diamoci che c’è sempre una profonda logica 
dietro ogni scoperta scientifica: “Non esisto-
no menti fortunate, esistono solo menti pre-
parate” ha scritto Albert Einstein. 
Il caso più famoso di serendipità nella Storia 
della Scienza è stato quello della scoperta 
della Penicilllina nel 1928 ad opera del mi-
crobiologo scozzese Alexander Fleming: in 

Uno delle famose citazioni di Einstein: La fantasia è più importante 
del sapere, perché il sapere è limitato.
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una cultura di stafilococchi lasciata inopina-
tamente scoperta da un collaboratore cad-
de una muffa, poi riconosciuta come Penicil-
lium Notatum, che determinò la lisi di tutti i 
batteri ivi contenuti: la coincidenza fra anti-
biotico e batterio sensibile , lo stafilococco, 
fu un bel colpo di fortuna : “Ci sono migliaia 
di differenti muffe e ci sono migliaia di bat-
teri differenti, e che la sorte abbia messo la 
muffa giusta nel posto giusto è stato come 
vincere alla Lotteria Nazionale” scrisse Fle-
ming nella sua autobiografia. Fleming che 
aveva però l’occhio allenato perché sei anni 
prima, nel 1922, mentre studiava il proprio 
muco nasale gli cadde sopra una lacrima: 
il giorno dopo notò un vuoto nella cultura 
scoprendo così il Lisozima , un antibiotico 
naturale (peraltro molto debole) presen-
te nelle lacrime e nella saliva. A proposito 
della Penicillina fu Alexander Fleming stesso 
a dire, con umiltà, che “la sua storia aveva 
qualcosa di romanzesco che aiuta a illustrare 
il peso della sorte, della fortuna, del fato o 
del destino, come lo si vuole chiamare, nella 
carriera di ogni persona”. Una Storia simile 
a quella della Penicillina riguarda la scoper-
ta dei Raggi X ad opera di Wilhelm Conrad 
Roentgen, un fisico prussiano formatosi al 
Politecnico di Zurigo e poi attivo a Würz-
burg. Egli studiando i raggi catodici voleva 
scoprire a quanto distante arrivassero in una 
stanza buia e col massimo voltaggio. 

Nel 1895 un italiano scoprì la penicillina, ma 
nessuno lo prese sul serio e il suo studio finì 
in un archivio polveroso.

Nel fare le prove si accorse accidentalmente 
di una luce verde nebulosa che compariva 
in un altro punto della stanza sopra una 
panca dove aveva appoggiato uno schermo 
fluorescente di platinocianuro di bario. Ro-
entgen comprese subito di essere di fronte 
a una nuova forma di radiazione, poi de-
scritta nel 1895, di natura misteriosa, e per 
questo battezzata “Raggi X”. Vide che molti 
corpi e materiali erano trasparenti ai Raggi 
X, fece mettere una mano alla propria mo-
glie ed ecco il primo scheletro in evidenza, 
compreso l’anello matrimoniale, una imma-
gine che è passata alla Storia e fece vincere 
a Roentgen il primo Premio Nobel per la Fi-
sica nel 1901. Durante una battuta di caccia 
sulle Alpi l’ ingegnere svizzero Georges de 
Mistral osservò che i fiori della pianta della 
bardana si attaccavano tenacemente ai ve-
stiti e al pelo del suo cane. De Mestral, curio-
so, osservò i fiori al microscopio e vide una 
miriade di minuscoli uncini. allora gli venne 
l’idea di unire due superfici, una piena di 
uncini e l’ altra di anse: le due strisce restano 
attaccate, ma si possono aprire a strappo. 
Nacque così il geniale velcro, cioè il velluto 
con gli uncini che troviamo ovunque, dalle 
giacche a vento alle scarpe da ginnastica e 
persino nello spazio, dove gli astronauti lo 
usano per ancorare a pareti, sostegni e tute 
spaziali tutti quegli oggetti che altrimenti 
fluttuerebbero liberi a mezz’aria. Dirigen-
dosi colle sue caravelle verso Ovest Cristofo-
ro Colombo era convinto di trovare le Indie 
Occidentali, scoprì invece serendipicamente 
l’America. A casi di serendipità si deve, ol-

Tiberio, l’italiano che scoprì la penicillina prima di Fleming.
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tre alla scoperta dell’anidride carbonica e 
dell’ossigeno da parte di Joseph Priestley, 
anche la creazione di numerosi materia-
li, come per esempio il Teflon usato come 
materiale antiaderente delle pentole, come 
isolante dei cavi, perfetto per le tute spa-
ziali e le valvole cardiache perché non in-
terferisce in alcun modo col corpo umano, 
o come il polietilene o la celluloide. Così nel 
1894 in un Sanatorio del Michigan i fratelli 
Kellogg realizzarono per caso i Korn flakes 
dimenticando il grano cotto che poi, ben-
ché raffermo, decisero di riciclare tostan-
dolo in fiocchi per i loro pazienti. Stermi-
nato è l’elenco delle scoperte serendipitose 
in ambito chimico e farmaceutico: succede 
spesso che un farmaco nato per una certa 
indicazione si riveli imprevedibilmente effi-
cace per un problema del tutto diverso. Em-
blematico il caso dell’acido acetilsalicilico 
(Aspirina) sintetizzato nel 1870 dapprima 
usato come antisettico interno, poi come 
analgesico e antifebbrile e solo da alcuni 
decenni come antiaggregante e preventi-
vo di infarto e ictus. Così la Lidocaina nata 
come anestetico locale ma poi si scopre per 
caso sui cani che funziona contro le aritmie 
cardiache, il Minoxidil che da farmaco ipo-
tensivo si scopre che aiuta a far ricrescere 
i capelli, l’interferone che da farmaco on-
cologico diventa trattamento delle malattie 
autoimmunitarie: e del tutto serendipitosa 
fu la scoperta che i sali di litio potevano cu-
rare le sindromi bipolari. Molto spesso os-
servazioni serendipitose faticano a trovarsi 
strada e credibilità: successe così a Gerhard 
Domagk , un chimico tedesco che lavora-
va sui coloranti: egli osservò per caso che 
queste sostanze avevano un’azione disin-
fettante, sui tessuti colorati eliminavano ii 
batteri. Ma nessuno gli credette fin quando 
sua figlia si ammalò di infezione da strepto-
cocco, andò in setticemia, stava per morire 
quando lui si decise a darle il sulfanilamidi-
co della tintura rossa e la figlia guarì. Furo-
no questi farmaci, poi chiamati sulfamidici, 
e venuti prima degli antibiotici, a salvare la 
vita al figlio del Presidente degli Stati Uniti 
Franklin D. Roosevelt e a Winston Churchill 

quando nel 1942 si ammalò di polmonite. 
Domagk vinse il Premio Nobel per la Me-
dicina nel 1939 ma la Gestapo lo obbligò a 
mandare una lettera di rifiuto del Premio, 
che gli venne poi riconsegnato ma senza 
soldi solo nel 1947. Ancora più vicino a noi 
è il più recente caso di serendipità: negli 
Anni Novanta Pfizer lavorava a un farma-
co per la cura della ipertensione polmona-
re, il sildenafil, un potente vasodilatatore, 
che però nei test clinici si rivelò deludente, 
con scarsi effetti. I ricercatori delusi abban-
donarono la ricerca e chiesero ai volontari 
coinvolti nella sperimentazione di restituire 
le pillole inutilizzate. Furono alquanto sor-
presi che essi non volevano affatto riconse-
gnarle. Poi si è capito perché: Il Viagra (così 
venne chiamato commercialmente il silde-
nafil) aveva avuto un altro benefico effet-
to, serendipicamente inatteso. La Scienza 
dell’inatteso ci parla insomma della natura 
umana. Mentre cerchiamo qualcosa con la 
nostra lampada targata Homo Sapiens ci 
imbattiamo e inciampiamo nell’inatteso, il-
luminando tutt’altro, illuminando qualcosa 
che nemmeno sapevamo di non sapere. E 
Telmo Pievani conclude così il suo bel libro: 
“Anche solo due generazioni fa nessuno 
avrebbe previsto ciò che abbiamo scoperto 
e realizzato negli ultimi cinquant’anni, dal 
web all’editing genetico: Allo stesso modo 
i nostri figli e i nostri nipoti faranno scoper-
te sconcertanti e spiazzanti che andranno 
oltre ogni nostra attuale immaginazione, 
proprio grazie alla serendipità e alla crea-
tività che nascono dal lasciarsi sorprendere, 
dal saper cambiare idea. Al termine di que-
sto viaggio serendipico possiamo dirlo con 
cognizione di causa: se sapremo coltivare 
la serendipità, le occasioni fortunate conti-
nueranno a capitare alle menti preparate e 
nuove risposte genereranno sempre nuove 
domande. Quindi, come suggerì Eraclito, 
“se vogliamo continuare l’avventura della 
conoscenza, aspettiamoci l’inatteso”.

Dr. Mario Corti 
Medico FMH specialista in medicina 

generale, fisiatria e riabilitazione
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Il buon umore fa bene alla salute
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Questa volta dedico ai nostri tradizionali 
lettori alcune righe diverse dal consueto. 
Infatti, dopo aver per anni scritto nelle 
newsletter della Fondazione Leonardo su 
aspetti di carattere generale riguardanti la 
vita delle persone anziane, oggi descrivo la 
mia personale condizione di cittadino sof-
ferente, di medico che per una volta si è 
trovato dall’altra parte. Ne posso discutere 
con serenità, perché le motivazioni di sa-
lute del mio ricovero in ospedale sono già 
state superate; voglio però mettere queste 
osservazioni a disposizione di chi ci segue, 
sperando che possano essere utili nell’in-
contro con la malattia, evento che talvolta 
dobbiamo subire anche se non siamo pronti. 
Di seguito approfondisco schematicamente 
alcune parole chiave di questo “incontro”.

Paura: è un sentire che ho già letto altre vol-
te anche nel volto di colleghi di fronte a ma-

lattie improvvise. Questa volta è capitata a 
me, sebbene poi il dovere di curare (autocu-
rarmi predisponendo gli atti più importanti 
nell’immediato) ha messo da parte le preoc-
cupazioni e le paure. Debbo dire che sono 
stato preso in carico da medici competenti 
e molto attenti, che mi hanno fatto capire 
la giusta entità del problema clinico, con at-
teggiamento serio e sereno allo stesso tem-
po. Nessuna banalizzazione: il medico deve 
capire il paziente, la condizione psicologica, 
per adattarvi la sua comunicazione, evitan-
do sia di indurre un eccesso di preoccupazio-
ne, sia un atteggiamento superficiale, non 
adatto alla situazione e che rapidamente 
sarebbe messo in crisi dalle circostanze.

Cortesia: di fronte alla debolezza di chi sof-
fre è particolarmente importante la cortesia. 
Chi afferma che basta la competenza non 

Dalla parte del Paziente
Un contributo del Prof. Marco Trabucchi, Presidente dell’Associazione 
Italiana di Psicogeriatria e della Fondazione Leonardo
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ha capito nulla dell’animo umano. Se chi 
cura non è cortese, attento alle piccole cose, 
disponibile, anche la migliore arte medica 
perde parte della sua efficacia. Quando una 
persona è ricoverata in ospedale, in partico-
lare di questi tempi, quando l’accesso dei fa-
migliari è bloccato a causa del covid, l’unico 
contatto con il mondo è rappresentato dal 
personale, che ad ogni livello di competen-
za esercita una significativa vicinanza con il 
paziente ospite. In questo importante com-
pito deve essere coinvolto tutto il personale, 
di ogni livello. Ciascuno svolge compiti di-
versi, con diverse responsabilità, però anche 
chi pulisce è a contatto per un tempo non 
breve con il paziente: talvolta basta un sor-
riso, una battuta serena.
La costruzione di una cultura di servizio, che 
dovrebbe caratterizzare gli operatori a tutti 
i livelli, è uno dei compiti principali di chi ha 
la responsabilità di governo di una struttu-
ra complessa come un ospedale. Dobbiamo, 
però, costatare che talvolta la preoccupa-
zione (doverosa) per la manutenzione delle 
alte tecnologie prevale sul dovere di costrui-
re e di riaggiornare continuamente il sentire 
condiviso che dovrebbe esser un patrimonio 
irrinunciabile.

Competenza: è ovvio che qualsiasi altra con-
siderazione sarebbe inutile se prima di tut-
to l’ospedale non mostra attraverso Medici, 
Infermieri e OSS la capacità di affrontare e 
di gestire al meglio i problemi del cittadino 
ricoverato. Chi è reso fragile dalla malat-
tia guarda con occhio indagativo il volto di 
chi lo cura, pronto a cogliere, con ansia, le 
nuances dell’espressione di chi sta studian-
do il suo caso. Il cittadino non ha bisogno 

di frasi banali di assicurazione; il persona-
le deve adattare, e non sempre è facile, la 
sua comunicazione al livello culturale e psi-
cologico di chi riceve il messaggio, evitan-
do qualsiasi semplificazione. Nel mio caso, 
ovviamente, la comunicazione è stata asso-
lutamente adeguata alla mia cultura e alla 
mia sensibilità (debbo dire, con soddisfazio-
ne, che i medici che hanno avuto le mag-
giori responsabilità cliniche durante il mio 
ricovero sono stati in passato miei allievi).

Un percorso condiviso: devo dire che nei 
brevi giorni della degenza mi sono sempre 
sentito partecipe di un percorso condiviso, 
che doveva portare al superamento dell’e-
vento negativo e alla costruzione di un pro-
gramma di cure adeguato alla condizione 
clinica. Mi sono sempre sentito parte im-
portante di questo percorso. Sebbene sia 
conscio di essere stato un ospite privilegia-
to dell’ospedale, non ho mai avuto la sen-
sazione di essere indirizzato su strade che 
non conoscevo, senza che potessi capire il 
senso degli atti che la grande macchina di 
un ospedale costruiva attorno a me. Ripeto: 
sono conscio della mia situazione fortunata, 
però coinvolgere il malato e la sua famiglia 
in un percorso condiviso è utilissimo, anche 
al fine di accelerare il superamento delle si-
tuazioni che hanno imposto il ricovero.
Sono solo poche, brevi considerazioni che 
spero possano essere utili per i nostri letto-
ri, perché la malattia e l’eventuale ricorso 
all’ospedale non siano vissuti come l’ingres-
so in un tunnel oscuro, ma come un percor-
so vitale, dove conserviamo la nostra auto-
nomia e la capacità di decidere per il nostro 
futuro.
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L’attività di Animazione

Nel nostro Istituto l’A-
nimatrice ha il compito 
di promuovere il pro-
prio settore attraverso 
varie attività legate alla 
condivisione, alla socia-
lizzazione ed al diver-
timento dei Residenti. 
Con un’occupazione a 

tempo parziale (80%), le attività offerte per 
promuovere un senso ricreativo, risultano 
essere mirate agli interessi e alle abitudini 
dei nostri anziani: tra queste vi sono infatti 
la tombola; le attività creative che permet-
tono al singolo anziano di esprimersi ed aiu-
tano a rendere l’Istituto più familiare ed ac-
cogliente; il cruciverba 
o la lettura del giorna-
le che stimolano la sfe-
ra cognitiva come pure 
i ricordi del passato; o 
ancora incontri legati 
alla promozione del 
movimento in grup-
po. Si offrono inoltre 
pranzi con temi specia-
li quali grigliate estive, 
fondue al formaggio 
o raclette in inverno. 
Si organizzano men-
silmente momenti di 
condivisione per il pro-
prio compleanno dove 
si regala un momento 
d’intimità ai festeggia-
ti del mese, che hanno 
la possibilità di pran-
zare con i loro cari; pomeriggi musicali per 
cantare e rivivere piacevoli emozioni; feste 
legate al Natale, alla Pasqua, al carnevale; 
ancora la visione di documentari o film le-
gati al passato o agli interessi attuali degli 
anziani, uscite stagionali per delle merende 
al lago o pranzi al grotto ed infine la possi-
bile collaborazione con altre Case per anzia-
ni, istituti o associazioni ad eventi o incontri.

Le attività offerte sono generalmente volte 
a tutti i Residenti che hanno la possibilità e 

il desiderio di parteciparvi. Nei casi più spe-
cifici viene proposto un accompagnamento 
individuale o di gruppo con la presenza del-
lo Specialista in Attivazione o altri collabo-
ratori. Tutti i momenti ricreativi e di svago 
vogliono offrire all’anziano la possibilità, 
come detto, di socializzare, condividere, 
sorridere e divertirsi, al fine di evitare l’iso-
lamento sociale o altre forme di malessere. 
Come per le attività offerte dal settore At-
tivazione, anche i vari momenti di scambio 
legati all’Animazione sono segnalati in un 
programma settimanale rivolto apposita-
mente ai Residenti e condiviso sul nostro 
sito web, al fine di permettere all’anziano e 
al suo entourage di essere aggiornato quo-

tidianamente sulle attività proposte. Per 
permettere e garantire un servizio di qua-
lità, è infine importante evidenziare come 
la cooperazione con le altre figure profes-
sionali presenti nell’istituto e/o enti ester-
ni (ad esempio l’Associazione Amici di casa 
San Giorgio), risulta di basilare importanza, 
al fine di creare e mantenere una stretta e 
buona collaborazione.

Victoria Azzola 
Animatrice



15

A
ni

m
az

io
ne

Recital Pianistico  
di Christina Harnisch

Cari lettori,

nel soddisfare la curiosità e 
gli interessi dei nostri Resi-
denti, come pure nel garan-
tire sempre nuove offerte 
e attività, lo scorso 24 feb-
braio 2022 abbiamo avuto 
il piacere di ospitare presso 
Casa San Giorgio, la Pianista 
Svizzera di fama mondiale 
Signora Christina Harnisch.
La Signora Harnisch vanta 
una carriera pianistica lun-
ga e internazionale: si è esi-
bita infatti sia come solista, 
sia in formazioni da camera 
e orchestrali in tutto il territorio Svizzero e 
oltre confine, riscuotendo successo dal pub-
blico e dalla critica.
Per i Residenti di Casa San Giorgio, Christina 
Harnisch ha proposto un lungo repertorio 
dedicato alla musica delle compositrici del 
XIX e XX secolo, tra le quali Cécile Chamina-
de, Clara Schumann, Maria Szymanowska, 
Grazyna Bacewicz, ecc. 
I Residenti sono stati piacevolmente coin-
volti dal concerto proposto dalla pianista, 
in quanto la stessa forniva inoltre brevi in-
formazioni e curiosità rispetto a quanto pre-
sentato. 

Di seguito alcune foto del concerto svolto.

Ospitare Christina è stato un piacere e 
un’opportunità per i Residenti che vivono in 
Casa San Giorgio, in quanto hanno potuto 
apprezzare quanto ascoltato, vivere un mo-
mento diverso dal solito, e ritrovare attra-
verso la musica, un momento conviviale tra 
di loro.

Antonio Maisto,  
Specialista in Attivazione 

Victoria Azzola,  
Animatrice
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La funzione di “Specia-
lista in attivazione” è 
assai recente nel conte-
sto organizzativo e fun-
zionale di un Istituto 
per anziani come il no-
stro. A Casa San Giorgio 
questa funzione è di-
venuta realtà nel set-

tembre 2021, quando è stato possibile assu-
mere una persona qualificata che si occupa 
dell’attivazione. Ma che cosa è esattamente 
lo specialista d’attivazione? Specialista d’at-
tivazione tradotto in altre parole è la nuova 
terminologia utilizzata.

Questa funzione, che prevede una forma-
zione specifica della durata di tre anni, rac-
chiude tra l’altro il compito di occuparsi, 
unitamente all’ergoterapista, del settore 
inerente alla terapia d’animazione più in 
generale.

Il settore Attivazione presso la Casa San 
Giorgio è garantito e promosso dalla pre-
senza di uno Specialista in Attivazione con 
un’occupazione a tempo pieno. Attraverso 
una procedura metodologica orientata alla 
relazione e al processo terapeutico, l’inter-
vento dello Specialista in Attivazione risulta 
particolarmente efficace nella collaborazio-
ne con i diversi settori e quale complemento 
di prestazioni di cura, assistenza e altre mi-
sure terapeutiche.

Nello specifico, lo Specialista in Attivazione, 
dopo aver individuato i bisogni e i deside-
ri dei Residenti, contribuisce a migliorare la 
loro qualità di vita sostenendo, mantenendo 
e stimolando in maniera mirata le capacità 
fisiche, mentali e sociali dell’anziano. La filo-
sofia del settore Attivazione e il lavoro dello 
Specialista in Attivazione, parte dal presup-
posto che ogni persona, anche se con mol-
te limitazioni e fino in tarda età, ha un suo 
potenziale di sviluppo, e necessita di oppor-
tunità di scambio e occasioni, per una vita 
dignitosa e autodeterminante. In concreto 
lo Specialista in Attivazione si occupa di: 

• organizzare un ambiente di vita favore-
vole al benessere psicosociale

• sostenere e accompagnare singoli Resi-
denti e/o piccoli gruppi di Residenti at-
traverso incontri terapeutici

• sviluppare e curare la relazione con i Re-
sidenti e i propri Familiari

• organizzare e offrire incontri musicali, 
cognitivi, creativi, orientati al corpo e al 
benessere psicofisico dei Residenti

• promuove la reminiscenza di ricordi e 
delle emozioni attraverso le attività cul-
turali e ricreative proposte 

• accompagnare e sostenere i Residenti 
nelle ultime fasi della vita

Oltre a quanto descritto, lo Specialista in 
Attivazione si occupa inoltre di sostenere 
i familiari attraverso colloqui e discussio-
ni relative a temi specifici dell’attivazione, 
rassicurare su come il loro famigliare può 
vivere i suoi interessi, partecipare ai grup-
pi di terapia d’attivazione e tessere nuovi 
contatti sociali; nonché promuovere e svi-
luppare competenze attivanti specifiche 
dal punto di vista della terapia d’attivazio-
ne (per esempio sulle tematiche del lavoro 
biografico, della Stimolazione Basale, della 
Validation, l’implementazione di nuove tec-
nologie, media ecc.).

Antonio Maisto 
Specialista in attivazione
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Il desiderio di Alice…
Il racconto elaborato dalla fantasia di un nostro Residente, durante 
gli incontri in Attivazione
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Ciò che Alice desiderava più di ogni altra 
cosa, era una passeggiata al lago in tutta 
tranquillità! Alice era una giovane ragaz-
za, dai capelli biondi e gli occhi verde scuro. 
Studiava nella scuola della sua grande città 
e quando era a casa, aiutava i genitori nel-
le faccende domestiche. Questo la portava 
ad essere sempre indaffarata e di corsa. La 
casa in cui Alice viveva era in pieno centro, 
dove ad ogni ora del giorno, lo schiamazzo 
di auto, bus e treni sovrastava le mura do-
mestiche e i pensieri della ragazza. Solo Al-
vin, il suo gattino tigrato, dolce e tranquillo, 
riusciva ad allietare tutto quel frastuono.

Seppur sin dalla mattina Alice era sempre 
indaffarata e in ritardo su tutto, uno dei 
suoi grandi pregi era quello di prendersi 
cura degli altri, talvolta lasciando indietro 
proprio i suoi doveri e i suoi studi; ma così 
non fu in una domenica mattina, quando, 
libera da tutto e tutti, Alice decise di godersi 
un po’ di relax e di andare nel piccolo parco 
del suo quartiere con Alvin. Era l’inizio della 
bella stagione estiva, e coi primi caldi tut-
to sembrava perfetto, quando ad un tratto, 
un piccolo cane goffo e lamentoso gli stava 
venendo incontro. Alice lo conosceva bene: 
era Lara, il cucciolo pastore tedesco del suo 
amico d’infanzia Alberto. Prima ancora che 
Lara raggiungesse Alice, la ragazza notò 
che qualcosa non andava per il verso giusto. 
Lara zoppicava e Alice si accorse che una sua 
zampa era infastidita da una grossa spina. 

Dopo aver cercato di tranquillizzare la pove-
ra cagnolina e coccolata un po’, Alice riuscì 
a sfilargli la spina che infastidiva Lara e con 
un vecchio straccetto del suo gatto, gli fece 
una piccola benda di fortuna. 

Nel frattempo, di tutta corsa Alberto rag-
giunse Alice nel parco. Dopo aver smarrito 
il suo cane, era preoccupato per Lara e la 
stava cercando per l’intero quartiere. Alice 
cercò di tranquillizzare Alberto, raccontan-
do tutto al suo amico, fino al tardo pome-
riggio quando, per sdebitarsi e ringraziare 
la grande amicizia che legava i due, Alber-
to la invitò ad una gita fuori città. Incurio-
sita, Alice accettò l’invito e i due, assieme 
ai loro animali, raggiunsero un piccolo la-
ghetto in pianura. Fecero una passeggiata 
rilassante, gustandosi un buon gelato di un 
chioschetto lì vicino fino alle ultime luci del 
tramonto. Tutto ciò che Alice desiderava da 
tempo si avverò proprio quella domenica, 
grazie al suo buon cuore e all’amicizia che 
legava i due ragazzi, il gatto Alvin e la cuc-
ciola Lara. 

Buona estate da Lara e Alvin!

Un ringraziamento al Signor Antonio Al-
bertini, che grazie alla sua fantasia e buona 
volontà ha contribuito in modo importante 
alla realizzazione di questo racconto. 
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Ronco s/Ascona: tra storia, religiosità 
popolare e antiche pestilenze
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La processione di San-
ta Croce è risale ad 
un voto dei Ronchesi 
adempiuto ai tempi 
della peste, detta di 
San Carlo, nell’anno 
1583. Il percorso sul 
territorio era segnato 
da croci per chiedere la 

protezione della popolazione.

Per quattro secoli e fin verso il 1970, gli abi-
tanti di Ronco s/Ascona hanno rispettato un 
antico voto fatto nel periodo in cui imper-
versava la peste partecipando alla tradizio-
nale processione di Santa Croce che veniva 
svolta annualmente la prima domenica di 
maggio supportata dalle autorità civili e re-
ligiose.
Ogni famiglia doveva partecipare con mi-
nimo una persona e i mancanti, dopo l’ap-
pello, erano passibili di multa. Il percorso 
seguiva i vecchi sentieri per recarsi ai monti 
e in parte aveva un suo proprio tracciato. Ri-
cordano gli anziani ronchesi che la partenza 
era alle sei del mattino e dopo circa tre ore 
di cammino si raggiungeva la località “Puz-

zo” dove veniva celebrata la messa, seguita 
da momenti di incontro e di svago.

Fin dal Medioevo la peste giunse più volte in 
Europa senza risparmiare le nostre vallate, 
villaggi e contrade. La famosa peste di Mi-
lano dell’anno 1629-31 fu ben descritta da 
Alessandro Manzone in un capitolo nel suo 
romanzo “I promessi Sposi”.
È probabile che l’ondata più terribile, nei vil-
laggi sulle sponde del lago Maggiore, arrivò 
mezzo secolo prima. Infatti, come testimo-
nia una lettera di San Carlo Borromeo del 
primo novembre 1584, scritta pochi giorni 
prima della sua morte cita: “… quei poveri 
uomini di Locarno, la quale terra è restata 
tanto desolata dalla peste che di 4’800 ani-
me che v’erano, ve ne sono restate 700; e 
ancora non è finita …”. 
Da alcuni documenti dell’epoca si può de-
durre che a Ronco la situazione fosse simile 
e la popolazione decimata. Un parroco con i 
Ronchesi superstiti fecero voto di «percorre-
re annualmente a piedi nudi un lunghissimo 
ed aspro cammino sui monti» fino alla Cap-
pella di Pozzuoli, se la Madonna delle Grazie 
avesse ottenuto la cessazione del flagello.
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Il percorso nella processione venne marcato 
con ben 18 possenti croci di larice o casta-
gno, distribuite in modo più o meno rego-
lare e posti su una collinetta o nei pressi di 
un piccolo agglomerato. Qualcuno pensava 
che le croci erano state messe dove erano 
caduti gli appestati e in ognuna ci si ferma-
va per recitare una preghiera. Alcuni anni 
fa alcune croci sono state rimesse in piedi 
e, istituito un “Padrinato della Croce”: con 
un versamento di venti franchi si diventava 
Padrini della croce.

Il percorso antico circoscriveva il territorio 
comunale con la speranza che l’intera area 
della terra di Ronco venisse preservato da 
nuove sciagure. Oggi, ne viene percorso solo 
un breve tratto, partendo dalla via Livurcio.
La prima processione si svolse il 3 maggio, 
festa dell’Invenzione della Santa Croce. 
“Giunto il parroco a pochi passi fuori del 
paese, si rivolse a guardare il popolo che 
lo seguiva e, vedendo seco non più di otto 
persone, amaramente pianse sulla sventura 
di quella porzione di sua carissima greggia” 

Chiesetta di Pozzuoli dedicata alla Madonna delle Grazie
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(riferimenti al libro di “Ronco com’era” di 
Cornelia Ammann Schwarz).

San Carlo Borromeo, 1538-1584, un Santo 
che ebbe sempre un profondo legame con 
il lago Maggiore. Nasce nel 1538 ad Arona, 
nella rocca che dominava la città sul Lago 
Maggiore e a soli 22 anni fu nominato car-
dinale. Molto amato e stimato dai Milanesi, 
era famoso per la sua instancabile attività 
pastorale che lo portò a viaggiare molto nel 
corso della sua vita come Uomo di chiesa. 
Fu uno dei principali artefici della Riforma 
Cattolica e favorì la nascita di Confraternite 
per l’assistenza ai poveri. Inoltre, si prodigò 
erigendo chiese, scuole e collegi, ospedali e 
ospizi, fondò seminari, mise ordine e curò 
la stesura di importanti norme all’interno 
delle strutture ecclesiastiche difendendole 
dai condizionamenti dei potenti locali. La 
sua misericordia si dimostrò in particolare 
durante la peste di Milano del 1576, dedi-

candosi personalmente nell’aiuto ai malati, 
che rimase nella memoria come “la peste di 
San Carlo”.

All’età di 46 anni, stremato dalla fatica e 
dalla febbre, il 3 novembre 1584 Carlo Bor-
romeo morì, lasciando ai milanesi un gran-
dissimo ricordo, assieme a quello di un altro 
grande vescovo, Sant’Ambrogio, patrono 
della Lombardia.
Sul Lago Maggiore ad Arona c’è in suo ono-
re il Colosso di San Carlo Borromeo di Aro-
na, conosciuto come il San Carlone che, con 
i suoi 35 metri di altezza, è uno dei simbo-
li della sponda piemontese, in un’opera di 
grande valore storico e culturale.

Chiara Demarta, 
Ex Segretaria

San Carlo Borromeo soccorre un appestato - Cesare Nebbia
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Il buon umore fa bene alla salute
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Orecchiette con asparagi, 
pomodorini e prosciutto crudo
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Dopo due anni nel 
quale la Pandemia ha 
ridotto notevolmente 
i momenti di aggrega-
zione, limitando per-
tanto i contatti sociali, 
sembrerebbe che pian 
piano stiamo tornando 
alla normalità. Infatti, 

dopo due anni in cui siamo stati costretti 
ad annullare la tradizionale festa della fa-
miglia, quest’anno a fine agosto potrem-
mo di nuovo svolgere questa festa molto 
apprezzata dai nostri Residenti e dai loro 
famigliari, sperando ovviamente di poter 
godere di una bella giornata. E di belle 
giornate finora in questa primavera ne 
abbiamo avute tante, e pertanto pietanze 
molto sostanziose tipicamente inverna-
li lasciano spazio a piatti più leggeri. Per 
questa edizione vi propongo un piatto di 
pasta leggero, le orecchiette con asparagi 
pomodorini e prosciutto crudo. 

Per 4 persone avremo bisogno:
• 400 grammi di orecchiette
• 250 grammi di pomodorini cherry 

o datterini
• 500 grammi di asparagi
• 60 grammi prosciutto crudo
• 20 grammi di cipolla
• 1 spicchio di aglio
• 50 grammi olio di oliva

Iniziamo tagliando i pomodorini cherry 
a metà, peliamo gli asparagi e lì facciamo 
cuocere in abbondante acqua salata per 5-6 
minuti. Dopodiché li raffreddiamo veloce-
mente in acqua e ghiaccio per preservare 
il loro bel colore verde. Tagliamo quindi la 
cipolla a fettine sottili e tritiamo finemente 
l’aglio. Passiamo quindi alla cottura, e men-
tre facciamo cuocere le orecchiette in acqua 
salata, facciamo rinvenire la cipolla e l’aglio 
nell’olio di oliva, aggiungiamo quindi il pro-
sciutto crudo, gli asparagi e i pomodorini e 
facciamo cuocere per un paio di minuti.

Scoliamo la pasta e 
la aggiungiamo alle 
verdure con l’accor-
tezza di aggiungere 
un mestolo di acqua 
di cottura della pa-
sta. Facciamo quindi 
rinvenire il tutto per 
un paio di minuti e 
aggiungiamo alla 
fine un po’ di olio di 
oliva a crudo. Buon 
appetito!

Armin Torelli 
Responsabile cucina
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Cinque consigli  
sull’alimentazione d’estate

Con l’arrivo dell’estate le giornate diventano 
più lunghe, le temperature più calde, si suda 
di più e quindi si perdono tanti sali minerali, 
guadagnando maggiore stanchezza e spos-
satezza: proprio per questi motivi le nostre 
esigenze alimentari cambiano rispetto al re-
sto dell’anno. Inoltre, quando si va in vacan-
za, è più facile approfittare di occasioni in cui 
si mangia fuori che spesso si accompagnano, 
purtroppo, anche ad una minore attenzione 
alla qualità degli alimenti e alle calorie. Tut-
tavia, seguire alcuni consigli alimentari può 
essere utile per affrontare l’afa estiva, ridur-
re il rischio di disidratazione, una complican-
za che interessa soprattutto bambini, anziani 
e donne in gravidanza, ma anche per rispar-
miare quei chiletti in più che inficerebbero la 
nostra prova costume. Vediamo quali.

Parola d’ordine: “acqua!”.
In estate, con l’aumento delle temperature, 
si suda di più e si perdono tanti liquidi. Man-
tenere una corretta idratazione è quindi la 
chiave per reintegrare i liquidi persi con la su-
dorazione: ogni giorno bisogna bere almeno 
un litro e mezzo d’acqua oppure 8 bicchieri. Il 
consiglio è quello di idratarsi il più possibile, 
anche se non si avverte lo stimolo della sete, 
perché, a volte, quando lo avvertiamo è già 
troppo tardi e i sintomi della disidratazione 
potrebbero essersi già manifestati. Non biso-
gna sottovalutare questa condizione perché 
la carenza d’acqua può portare a problemi 
seri come malori e stati confusionali, specie 
se accompagnata da un forte caldo.

Più frutta e verdura fresche.
Proprio durante la stagione estiva la natura 
ci mette a disposizione una vasta gamma di 
frutta e verdura, come a preoccuparsi di pia-
cere e accontentare i gusti di tutti e soprat-
tutto come ad avvertirci della loro importan-
za. Infatti quando sudiamo non perdiamo 
solo acqua, ma anche tanti sali minerali e 
vitamine idrosolubili: ecco perché d’estate ci 
sentiamo maggiormente stanchi e spossati. 
La frutta e la verdura fresche sono ricchissi-
me di acqua, sali minerali e vitamine e per-
tanto è bene farne una bella scorta per rein-

trodurre i micronutrienti persi con il sudore 
e affrontare al meglio le giornate più calde.

Alimenti sicuri.
È indispensabile rispettare le modalità di 
conservazione degli alimenti che consumia-
mo, soprattutto in presenza del caldo estivo. 
Se si decide di consumare fuori casa un pasto 
preparato da noi, è opportuno utilizzare una 
borsa termica inserendo le apposite tavolet-
te refrigeranti, oppure dei piccoli frigoriferi 
portatili, dove conservare nel modo corretto 
gli alimenti. Mantenere la catena del freddo 
è fondamentale: una cattiva conservazione 
degli alimenti espone a un maggior rischio 
di contrarre batteri intestinali che possono 
causare gastroenteriti e contribuire alla disi-
dratazione. 

Non saltare i pasti, sì a spuntini freschi e sa-
lutari. 
Lo spuntino di metà mattina e la merenda 
sono pasti a tutti gli effetti, anche se molto 
spesso vengono sottovalutati e considerati 
come non necessari. In realtà rivestono un 
ruolo di fondamentale importanza a tutte le 
età perché gli spuntini contribuiscono a man-
tenere attivo il metabolismo, determinando 
così una serie di vantaggi: consentono di di-
stribuire meglio l’energia (calorie) nell’arco 
dell’intera giornata, mantengono i livelli di 
glicemia (e di conseguenza d’insulina) più 
costanti e permettono di arrivare a pranzo 
e a cena senza avere una fame eccessiva e 
quindi senza il rischio di introdurre calorie in 
eccesso. 

Occhio alle bevande.
È buona regola moderare il consumo di 
bevande con zuccheri aggiunti, come 
succhi di frutta, cola, aranciata, tè freddi ecc. 
Non solo per una questione di scarsa quali-
tà nutrizionale, perché queste bevande con-
tengono principalmente calorie vuote, cioè 
apportano energia (data dallo zucchero) ma 
nessuna sostanza nutritiva, ma soprattutto 
perché, richiamando i liquidi nell’intestino, 
possono causare dissenteria e accentuare la 
disidratazione. 

https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/prova-costume-10-errori-che-non-fanno-dimagrire/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/attenti-alla-disidratazione/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/colpo-di-calore-come-affrontarlo/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/estate-consumare-piu-acqua-e-cibi-idratanti/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/suda-ma-reintegra-i-sali-minerali/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/estate-e-salute-infezioni-trasmesse-dagli-alimenti/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/avvelenamento-da-cibo-la-sicurezza-alimentare/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/fai-2-spuntini-al-giorno/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/difficolta-dimagrire-risveglia-il-tuo-metabolismo/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/stile-di-vita/articoli/attivita-fisica/come-e-perche-si-aumenta-di-peso-il-bilancio-energetico/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/stile-di-vita/articoli/attivita-fisica/come-e-perche-si-aumenta-di-peso-il-bilancio-energetico/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/perdere-peso/mangia-meno-zucchero/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/alimentazione-e-salute/piu-frutta-meno-succhi/
https://www.educazionenutrizionale.granapadano.it/it/alimentazione/articoli/perdere-peso/non-ingrassare-controlla-le-calorie-vuote/
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Marino DE MARIA

Nato a Molare sopra 
Faido nel 1937, il Si-
gnor De Maria ha 
avuto nel corso della 
sua vita soprattutto 
in tenera età gravi 
perdite. La Mamma 
è mancata ad appe-
na 33 anni in seguito 
a polmonite, quando 
Marino aveva appena 
7 anni. Egli non è solo 
ma ha diversi fratelli e 
sia lui che questi ven-
gono cresciuti dalla 
Zia, sorella della ma-
dre. Il Padre, di origi-
ne inglese e faceva l’agricoltore e alla mor-
te della moglie, si trasferisce nuovamente in 
Inghilterra, sposa un’altra donna dalla qua-
le avrà ancora due figli. Marino non ricorda 
molto il padre che ha conosciuto poco. Nella 
sua vita il signor De Maria ha avuto diversi 
dispiaceri tra cui la perdita di un fratello gio-
vane annegato nel lago. Per quanto riguar-
da le scuole Marino dopo aver fatto quelle 
dell’obbligo, per volere in particolare della 
Zia ha frequentato per 4-5 anni il seminario 
in quanto Essa voleva che diventasse prete, 
invece questa non era la strada stabilita per 
lui. Lavora per un periodo come agricoltore 
poi si trasferisce nel Canton Berna e lavora 
in una fabbrica di orologi. All’interno di un 
gruppo di canto, per la precisione la corale 
ticinese, conosce Erilde una donna un poco 

più grande di lui con 
un matrimonio trava-
gliato alle spalle e un 
figlio di circa 13 anni. 
I due iniziamo una 
relazione e diventa-
no una famiglia, pur-
troppo non arrivano 
figli propri ma Mari-
no considera quel ra-
gazzo proprio come 
suo figlio e la cosa 
appare reciproca da 
sempre. Nel 1968 si 
sposano rimangono 
in Svizzera interna 
fino al 1975 quando si 

trasferiscono in Ticino a Ronco sopra Asco-
na e successivamente a Brissago. Nella loro 
vita insieme si sono prodigati in varie attivi-
tà tra cui viaggiare, giardinaggio e dei gatti 
che vivevano con loro, inoltre hanno valo-
rizzato diverse amicizie con cui suonare e 
cantare insieme. Nel 2018 Marino si ammala 
e inizia a essere ricoverato in varie struttu-
re fino alla decisione di entrare a Casa San 
Giorgio. In questi anni Erilde è sempre stata 
presente nella nuova vita di Marino anche 
se provata dalla forzata separazione in se-
guito alla malattia, e specialmente durante 
la pandemia. Da parte nostra auguriamo a 
Marino e a sua moglie di vivere ancora mol-
ti anni vicini seppure in una situazione limi-
tante ma pur sempre con amore e voglia di 
stare insieme.

Segno zodiacale:  toro

Colore preferito: il rosso

Tratto principale del carattere: timido, restio a chiedere aiuto

Difetti:  golosità

Interessi principali:  giardino, suonare pianoforte, chitarra e cantare

Fiore preferito: tutti i fiori in generale

Ciò che apprezzate negli amici: esserci per divertirsi

Canzone preferita:  il Bavero

Cibo preferito:  polenta e luganighe

Dono che vorreste avere:  nessuno in particolare

Un vostro motto:  vivere in serenità e nient’altro
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Helena MESTRE DIAS BONITO

Helena è nata nel 
1971 a Beja a sud 
del Portogallo, ha un 
fratello più grande 
di 13 anni e descrive 
la sua famiglia come 
“felice e serena”. 
Frequenta le scuole 
dell’obbligo ma ri-
corda di non essere 
mai stata portata per 
gli studi, tanto che li 
abbandona presto. 
Quando ha 13 anni 
incontra Rugerio un 
ragazzo di un paese 
vicino che all’epoca 
ha 17 anni e che da quel momento diven-
ta l’unico amore della sua vita. Si frequen-
tano per alcuni anni e a un certo punto 
intorno ai 16 anni decidono di sposarsi con 
il consenso dei genitori visto che Helena è 
minorenne all’epoca. Il matrimonio si ce-
lebra il giorno di Natale. A 17 anni parto-
risce il primo figlio Marcello, che oggi ha 
33 anni e a sua volta ha una bella famiglia 
in quanto sposato e padre di due splendi-
di bambini Jordan e Jonas. Marcello vive a 
Locarno e fa il poliziotto. Nel 1990 Helena 
e suo marito arrivano in Svizzera tramite 
l’aiuto di alcuni parenti ed iniziano a lavo-
rare negli alberghi; il primogenito rimane 
in Portogallo con i nonni per circa 2 anni 
e intorno agli 8 anni si ricongiunge ai ge-
nitori iniziando a frequentare le scuole 

in Ticino. Dapprima 
la famiglia vive nel 
luganese e successi-
vamente si trasferi-
sce a Brissago dove 
rimarrà per sempre. 
Quando Helena ha 
circa 30 anni scopre 
di essere incinta, a 
tratti rimane scon-
certata dall’avveni-
mento vista la dif-
ferenza d’età con il 
figlio maggiore ma 
decide di mettere 
alla luce quella che 
si chiamerà Siria che 

attualmente ha 19 anni e che sta facen-
do la formazione come OSS presso la casa 
San Giorgio. Helena lavora invece come 
ausiliaria di pulizia presso la nostra Casa 
dal 2009 ed è soddisfatta della sua vita di 
quella del marito, il quale dopo il lavoro 
negli alberghi ha sempre svolto la profes-
sione di muratore ma ha un sogno: veder 
sistemata sua figlia minore per potersi 
trasferire nuovamente in Portogallo con 
la famiglia e vivere la loro vita da dove è 
iniziata. Il richiamo della propria terra d’o-
rigine è molto forte in alcune persone e 
questo è senza ombra di dubbio presente 
nella nostra cara Helena e quindi le augu-
ro di realizzare i propri sogni e vivere il re-
sto della sua vita nel luogo in cui vuole es-
sere e che ama con l’amore della sua vita.

Segno zodiacale:  toro ascendente toro

Colore preferito:  nero

Tratto principale del carattere:  la solarità

Difetto:  diventa ansiosa se deve fare qualcosa di importante

Interessi principali:  viaggiare

Fiore preferito:  il girasole

Ciò che apprezzi negli amici:  che ci siano

Canzone preferita:  tutte le canzoni dei Queen

Cibo preferito:  polenta e gorgonzola

Dono che vorresti avere:  poter viaggiare indietro nel tempo

Un mio motto:  non rimandare a domani ciò che puoi fare oggi
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Residenti

Sotto questa rubrica leggete le informazioni relative ai nuovi arrivi, alle partenze e agli eventi 
che riguardano i nostri cari Anziani, nel periodo relativo al secondo semestre di quest’anno.

Addio a

15.12.21 Taziana ZACCHEO 
1930, Brissago

20.12.21 Arcangela PRATO 
1940, Brissago

23.12.21 Lotte HIRSBRUNNER 
1925, Minusio

03.01.22 Caterina PRATO 
1933, Brissago

05.01.22 Daniel Bäschlin 
1928, Locarno

09.01.22 Giovanna BIANCHI 
1927, Brissago

15.01.22 Giuliano PANTELLINI 
1917, Brissago

16.01.22 Anna PERRUCHOUD 
1939, Terre di Pedemonte

29.01.22 Luciana POROLI CHIDINI 
1938, Losone

09.02.22 Teresa GALLOTTI 
1925, Brissago

06.03.22 Gian Piero BACIOCCHI 
1943, Brissago

09.03.22 Anna BOSI 
1937, Gordola

09.03.22 Gianpiero PORTA 
1934, Brissago

19.04.22 Guglielmina PERLI 
1923, Minusio

15.05.22 Natale PARIS 
1942, Cugnasco-Gerra

27.05.22 Max MORGENTHALER 
1940, Ascona

Benvenuto a

07.12.21 Lotte HIRSBRUNNER 
1925, Minusio

21.12.21 Giovanna BIANCHI 
1927, Brissago

30.12.21 Anna FEBBRILE 
1938, Locarno

19.01.22 Ruth ANDREY 
1927, Locarno

02.02.22 Karl ZIMMERMANN 
1931, Muralto

02.02.22 Sheila Marjory POTTS 
1933, Brissago

03.02.22 Margrith ERIKSEN 
1938, Brissago

04.02.22 Verena ZIMMERMANN 
1940, Muralto

11.02.22 Gianpiero PORTA 
1934, Brissago

15.03.22 Laura OGGIER 
1930, Ascona

24.03.22 Celestino ROLFO 
1955, Ronco s./Ascona

30.03.22 Natale PARIS 
1942, Cugnasco

19.04.22 Ottavio MALASPINA 
1942, Ascona

28.04.22 Liliana RINAUDO 
1933, Locarno

17.05.22 Max MORGENTHAL 
1940, Ascona

19.05.22 Ruth FELS 
1934, Brissago
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Auguri di buon compleanno a 

gennaio 9 Agnese BERTA  -  90

 16 Marianne VORBRODT  -  84

 17 Norma BAZZO  -  95

 21 Fritz SCHIESSER  -  94

    -  

febbraio 6 Juana GIACAMAN  -  93

 13 Kaspar ROESCH  -  91

 18 Giacomina COLOMBO  -  92

 20 Enrica BERNARDASCI  -  83

 22 Lisbeth FONTI  -  83

 23 Laura OGGIER  -  92

 27 Luigina GALLI  -  86

    

marzo 1 Anna BOSI  -  85

 3 Vittorino BIASOTTO  -  81

 3 Hedwig HAGER  -  80

 4 Matha BECHTOLD  -  86

 7 Carmen MORETTI  -  81

  10 Ruth FELS  -  88

  22 Ruth ANDREY  -  95

  22 Liliana RINAUDO  -  89

  24 Bruna PATRITTI  -  83

  26 Martha STUESSI  -  94

aprile 5 Sheila Marjory POTTS  -  89

 16 Mirella FERRO MELLONARI  -  88

 16 Renato BEROGGI  -  91

 17 Dolores VITALI  -  89

 28 Clara TUEROS  -  90

maggio 4 Assunta FONTANA  -  92

 9 Verena ZIMMERMANN  -  82

 17  Marino DE MARIA  -  85

 24 Carla ROLLINI  -  77

 28 Emilia WALKER  -  96

    -  

giugno 12 Celestino ROLFO  -  67

 14 Gisella CIOCCARO  -  95

Arrivederci a

03.03.22 Enrica BERNARDASCI 
1939, Cugnasco-Gerra

22.03.22 Werner SCHöNI 
1933, Ascona

24.03.22 Paolina DELL’AVO 
1934, Losone

06.05.22 Elise KAY-YALIN 
1928, Muralto
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Collaboratori

Di seguito elenchiamo il “turnover” registrato tra le risorse umane nel secondo semestre di 
quest’anno.

Nuove entrate

17.01.22  Gloria BATELLI Aus. pulizia 80%

24.01.22  Francesca BIANDA Impiega amministrativa 50%

01.02.22  Maria Ignazia SERRA Ass. cura al 100%

14.02.22  Nicola BANFI Allievo OSS 2° anno

01.03.22  Pietro ASARO Infermiere al 100%

01.03.22  Victoria AZZOLA Animatrice all’80%

04.04.22  Daniel CONTI Civilista “all rounder”

04.04.22  Bruna BECU PIREDDU Stagiaire CRS

04.04.22  Pasquale CATANZARITI Stagiaire CRS 

25.04.22  Darryl DI GIULIO Allievo infermiere

01.05.22  Marcello BAUMGARTNER Stagiaire cure

01.05.22  Cynthia ARIAS DOLORIER Ausiliaria di cura

16.05.22  Antonella PERUZZO Infermiera capo reparto

01.06.22  Silvia TRAJKOVA Stagiaire cure

20.06.22  Kinari MARTINONI Stge allieva OSS

27.06.22  Martina SILVA Stage allieva OSS

27.06.22  Chiara SPADETTI Stagiaire animazione

01.07.22  Claudia PREDOLINI Stagiaire cure

04.07.22  Kimi BORTOLOTTI Stagiaire cure

Uscite

27.01.22  Antonella TROVATO Termine rapporto di lavoro

20.02.22  Jessica FUMAGALLI Termine stage

28.02.22  Tania GOTTRAUX Termine rapporto di lavoro

28.02.22  Michela ZANOLI Termine rapporto di lavoro

28.02.22  Abel De Jesus SUERO TAVAREZ Termine rapporto di lavoro

31.03.22  Pero RAJKOVACIC Termine rapporto di lavoro

31.03.22  Gloria BATELLI Termine rapporto di lavoro

29.04.22  Bruna BECU PIREDDU Termine stage CRS

29.04.22  Pasquale CATANZARITI Termine stage CRS

30.04.22  Judith GARCIA SCHWEIZER  Termine rapporto di lavoro

31.05.22  Simona DE MONTI Termine rapporto di lavoro

31.05.22  Jetnna CAVAZZONI Termine rapporto di lavoro

24.06.22  Kinari MARTINONI Termine stage

24.06.22  Martina SILVA Termine stage

30.06.22  Arianna BONOMI Termine rapporto di lavoro
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30.06.22  Silvia TRAJKOVA Termine rapporto di lavoro

30.06.22  Michele PEROZZI Termine rapporto di lavoro

30.06.22  Anna Maria SPADETTI Termine rapporto di lavoro

01.07.22  Chiara SPADETTI Termine stage

06.07.22  Nicola BANFI Termine stage

15.07.22  Kimi BORTOLOTTI Termine stage

31.07.22  Marinella PAGANELLI Pensionamento

Modifiche

01.03.22  Antonio MAISTO Specialista in attivazione al 100%

01.01.22  Alin BLONDEL  modifica al 70% dal 01.01.2022

01.02.22  Judith GARCIA SCHWEIZER  Ausiliaria sala mensa all’80%

01.03.22  Desidé MATOS CABRAL  rientro dal congedo all’80%

01.03.22  Claudia PROFUMO  congedo non retribuito fino al 31.10.22

01.07.22  Barbara VALSESIA  congedo non retribuito fino al 31.03.23

Complimenti a chi ha festeggiato i seguenti traguardi d’impiego:

01.01.22  Paola GRAF  Aus. refettorio e cucina, 15 anni

01.04.22  Anna BRAGALINI  Assistente di cura, 20 anni

01.05.22  Claudia ZIANNI  Assistente di cura, 20 anni

Complimenti e vivissimi auguri agli apprendisti neo promossi:

30.06.22  Gentiana BRAHIMI Operatrice sociosanitaria (OSS)

30.06.22  Valerie GIANINI  Operatrice sociosanitaria (OSS)

30.06.22  Nicolas GALLO  Addetto alle cure sociosan. (ACSS)

30.06.22  Joao SOEIRO Addetto alle cure sociosan. (ACSS)

Auguri nascite:

06.03.22  Infermiera Barbara VALSESIA per la nascita della piccola Martina

A tutti i collaboratori indistintamente, un grazie sincero per il lavoro svolto  
e auguri vivissimi per un futuro sereno e frizzante
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Nuovo slancio  
e divise nuove  
per i collaboratori  
in sala mensa
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Donazioni

Come consueto in questo spazio, vi elenchiamo tutte le donazioni ricevute nel primo seme-
stre di quest’anno. A nome degli Amministratori e certi di interpretare il pensiero di tutti i 
Residenti, i quali beneficiano direttamente anche di questi fondi per scopi diversi non sussi-
diati, ringraziamo tutti di cuore per il prezioso sostegno ricevuto.

Cognome e nome designazione dell’offerta mese
Zweidler Ursula, Brissago Donazione dicembre 21
Spigolon Giorgio, Brissago Offerta 
Berta Renato, Brissago Taziana Zaccheo 
Berta Giuseppe, Brissago Jean Paul Berta 
Berta Renato, Brissago Arcangela Prato 
Fam. De Maria, Brissago Taziana Zaccheo 
Fam. Arnold, Brissago Paolo Arnold 
Berta Giuseppe, Brissago Taziana Zaccheo 
Andina Daniela, Brissago Angelina Janner 
Comune di Brissago Attività ricreative 
Moalli-Pozzorini Marilena, Ligornetto Angelina Janner gennaio 22
Madonna Michele e Roberta, Brissago offerta per giornalino 
Berta Renato, Brissago Caterina Prato 
Kindler Pia e Elio, Berna Taziana Zaccheo 
Pantellini Alberto e Lisa, Brissago Taziana Zaccheo 
Berta Renato, Brissago Giuliano Pantellini 
Dora Bedronici, Locarno Ettore Bedronici 
Kindler Pia e Elio, Berna Giuliano Pantellini 
Fiscalini Giacomo e Ivonne, Brissago Giuliano Pantellini 
Balestra Fabio e Feodora, Brissago Angelina Janner 
Balestra Fabio e Feodora, Brissago Caterina Prato 
Balestra Fabio e Feodora, Brissago Giuliano Pantellini 
Pantellini Alberto, Brissago Giuliano Pantellini 
Perazzi Naidi, Brissago Giuliano Pantellini 
Sartori Aurora e Silvano, Locarno Giuliano Pantellini 
Beretta Fausto, Brissago Giuliano Pantellini 
Fam. De Maria, Brissago Giuliano Pantellini 
Maggetti Clara e Elvezio, Losone Taziana Zaccheo 
Maggetti Clara e Elvezio, Losone Giuliano Pantellini 
Berta Giuseppe, Brissago Giuliano Pantellini 
Fam. De Maria, Brissago Caterina Prato 
Berta Giuseppe, Brissago Caterina Prato 
Pantellini Giordano, Brissago Giuliano Pantellini   febbraio
Corti Elvo, Minusio Teresa Gallotti 
Sartori Aurora e Silvano, Locarno offerta per giornalino 
Rossi Gianluigi, Sementina Teresa Gallotti 
Cattaneo Michelangelo, Losone Teresa Gallotti 
Jelmoni Noemi, Brissago Teresa Gallotti 
Berta Renato, Brissago Teresa Gallotti 
Prato Barbara, Brissago Teresa Gallotti 
Chiappini Heide e Alessandro, Brissago Teresa Gallotti 
Storelli Maura e Diego, Brissago Teresa Gallotti 
Jelmoni Tarcisio e Marisa, Camedo Teresa Gallotti 
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Gallotti Flavio, Brissago Teresa Gallotti 
Pera Carla, Muralto Teresa Gallotti 
Beretta Fausto e Adriana, Brissago Teresa Gallotti 
Quaglia Orlando, Brissago Mauro Berta 
Berta Giuseppe, Brissago Mauro Berta 
Fam. De Maria, Brissago Teresa Gallotti 
Berta Giuseppe, Brissago Teresa Gallotti 
Balestra Fabio e Feodora, Brissago Mauro Berta    marzo
Diot Jole, Basilea Offerta 
Milani Rosemarie, Brissago Teresa Gallotti 
Verdi Elena, Giuliana, Erminia, Locarno Teresa Gallotti 
Conti Rossini Grazia, Locarno Teresa Gallotti 
Berta Renato, Brissago Gian Piero Baciocchi 
Cattaneo Michelangelo, Losone Gian Piero Baciocchi 
Berta Renato, Brissago Gian Piero Porta 
Rossi-Conti Rossini G. A., Brissago Teresa Gallotti 
Barosso Franca, Brissago Gian Piero Baciocchi 
Baciocchi Juta, Brissago Gian Piero Baciocchi 
Berta Giuseppe, Brissago Gian Piero Porta 
Berta Giuseppe, Brissago Gian Piero Baciocchi 
Berta Renato, Brissago Alfonso Andina    aprile
Andina Daniela, Brissago Alfonso Andina 
Berta Giuseppe, Brissago Alfonso Andina 
Berta Giuseppe, Brissago Giuseppe Cappellazzo    giugno
  
Totale delle donazioni nel primo semestre 2022                               Fr. 5’240.00

Grazie a tutti per la consueta vicinanza alla Casa San Giorgio
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I mosch

Jè tanti ann che sum spusaa
Dess guardee un po’ cus m’è capitaa
Cui prim cald gh’è rivà improvvisament
Un’invasion da mosch in dal mè appartament

Moschin moscon zanzaar e calabron
Süi taul, süi cüssin, sül divan e süi pultron
Al salott, la cüsina e anca l’ gabinett
Jè tèra da conquista per tütt sti insett

Quaidün a diis l’è l’clima al mund al s’è scaldaa
E i insett i s’riprodüss cun püssee facilità
E adess i cunseguenz a gh’emm da suppurtà
Da l’inquinament che l’omm l’ha provocaa

Mi ma na freghi da tütt sti affermazion
Sum mia mi al  respunsabil da chesta sitüazion
G’ho la cà piena da mosch  al problema l’è chest chi
Cun l’inquinament cosà ga c’entri mi

Intant ho pensaa a tütt i solüzion
Che s’po’ adottà per risolf la sitüazion
Ho sprangaa tütt i finestri ho sarà sü n’ca i gelusii
Sum barricaa in cà per tri o quatar dì

Sa sentiva mia na mosca volà
Seri cuntentissim finalment a g’ho trovaa
Un sistema mè sicürament perfett
Per evità da vess majaa da tütt sti insett

Quand improvisament sül mür dala cüsina
A vedi una riga che va giò fin in cantina
Ma cosa al sarà mai? A metti sü i ögiaa
Oddio a jè furmigh che spassegia in da la cà

A guardi mej dapertütt a ga n’era
Sül pan süi biscott in dala zücherera
In dal vasett dal mel a g’n’è dent na quantità
Ma come i fa a nà dent che l’vasett l’è sigilaa?
                 
A vo a tö un spray e cuminci a sprüzzà
A n’fo na strage a migliaia n’ho mazzaa
Al barattul dal mel a l’ho bütaa
E tütt i altar robb che ormai s’po’ pü mangiaa

I furmigh süperstit jè riüscì a rifügiass
In dal mè lett tra l’lenzöö e l’materass
E mi natüralment ho sprajaa anca lì
E adess a ma dumandi ome fo a dörmì lì

La mè mié che l’era fö da cà
Perché a l’era naja a fa cumper in città
Quand l’è turnada indré l’ha vüüd un sveniment
Per la gran püzza che gh’era dent

E la ma diis quand sa dopra i bumbulett
G’va leeg i istrüzion che gh’è sü süi etichett
Quand sa dopra un spray a ga va 
Vèrd fö i finestri e arieggià

E iscì la mè dona in un mument
L’ha spalancaa i finestri per fa un po’ da curent
La spüzza l’è sparida però gh’è turnà in cà
I mosch e i muscon che jera fö a spetà

Cul ciapamosch ho girà tütt i locai
Ga curevi dré tentando da catài
Fasevi di smash cu la palèta 
Parevi l’Roger Federer cun scià la rachèta

Ai ciapi anca al volo a sum fenomenal
Giüsta al rovescio g’ho da perfezional
Però se i fa i mundiai di ciapamosch
A sum sicüür a rivi al prim post

La mè dona incalzada te mèhé cunsciaa
Tütt i vedar cui mosch spatasciaa
E anca i mobil e anca i müür
E anca süi quadri sa veed gnanca pü i figüür

E mi a ga rispundi l’è l’sistema da tratà
Vün che l’è campion mundial dala specialità
E lee ammò püssee imbestialida
Fa mia l’tarocch e cala giò do dida

Ecco, l’è la manera da tratà al Roger Federer di mosch

Questa poesia dialettale, come anche tutte le precedenti pubblicazioni, è opera del Signor 
Renato Agostinetti, membro storico del Cabaret della Svizzera italiana.  
Grazie al Signor Renato per la gentile messa a disposizione e a voi buona lettura.
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