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N ella società che invecchia 
il problema della perdita 
dell’autosufficienza è sem-

pre più cogente. La progressiva 
frantumazione dei nuclei familiari e 
la crisi economica minacciano di 
ridimensionare significativamente 
le risorse finanziarie a disposizione 
per l’assistenza ai soggetti non 
autosufficienti. 
L’utopia del recente passato di ri-
uscire a costruire reti territoriali 
sostitutive, in grado di erogare as-
sistenza su base principalmente do-
miciliare alla persona anziana mala-
ta, si è scontrata con forti difficoltà 
organizzative, ma soprattutto con la 
modificazione del bisogno, indotta 
proprio da queste dinamiche. 
Nell’insieme della rete dei servizi 
per gli anziani fragili, le strutture re-
sidenziali stanno pertanto acquisen-
do un ruolo sempre più rilevante.
Risulta, quindi, doveroso sul piano 
civile e clinico compiere interventi 
a vari livelli per migliorare la qualità 
dell’assistenza erogata in queste 
strutture, con l’obiettivo di rendere 
la vita degli anziani istituzionalizzati 
sempre più dignitosa e libera da sof-
ferenze o inutili limitazioni. 
È questo l’obiettivo che si propone 
di raggiungere il progetto MARA 
(Miglioramento dell’Assistenza nel-
le Residenze per Anziani), curato 
dal Prof. Marco Trabucchi, Dipar-
timento di Medicina, Università di 
Roma Tor Vergata e Gruppo di Ri-
cerca Geriatrica di Brescia e dal Prof. 
Giuseppe Bellelli, Clinica Geriatrica, 
Dipartimento di Medicina Clinica e 
Prevenzione, Università degli Studi 
di Milano-Bicocca, A.O. San Gerardo 
di Monza e con loro un consolidato 

gruppo di lavoro, costituito da medici 
ed operatori di residenze per anziani 
presenti in Lombardia, Veneto, Pie-
monte e Liguria. 
Il progetto è stato reso possibile 
grazie al contributo incondizionato 
di Sanofi e ha il patrocinio scientifi-
co della Fondazione Sanofi-aventis. 

Preparazione clinica  ¼¼

	 specifica dei medici

Ambito d’azione prioritario per rag-
giungere questo obiettivo è la for-
mazione e la preparazione clinica 
specifica dei medici operanti nelle 
residenze. Intervenire su questo 
aspetto è, infatti, il punto di parten-
za imprescindibile per far sì che le 
attività diagnostiche e terapeutiche 
erogate all’interno delle residenze 
per anziani possano essere condot-
te secondo i più elevati standard di 
qualità ed efficacia, seguendo le indi-
cazioni della letteratura internaziona-
le e tenendo conto delle specificità 
degli ambienti di vita delle residenze 
e dei needs dei singoli pazienti. Nel 
nostro Paese si è dedicata in questi 
anni poca attenzione alla specificità 
delle formazione dei medici delle re-
sidenze, sia in ambito universitario 
sia di formazione permanente. Si è 
quindi creata un’ampia area di biso-
gno formativo. La letteratura scien-
tifica sulla long term care dimostra 
che, laddove si è riusciti ad imple-
mentare protocolli gestionali e linee 
guida condivisi tra le varie figure 
professionali coinvolte nei processi 
di assistenza e cura nelle residenze 
per anziani, i vantaggi per il sistema 
sono molteplici, inclusa una miglio-
re qualità della vita dei pazienti e dei 

L’obiettivo del progetto 
MARA - Miglioramento 
dell’Assistenza nelle 
Residenze per Anziani 
- è di delineare percorsi 
maggiormente omogenei 
di cura e di migliorare 
la qualità di vita degli anziani 
ricoverati nelle RSA, oltre 
alla formazione dei medici 
e degli operatori sanitari 
impegnati in prima linea in 
questo delicato compito
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loro famigliari, una riduzione degli 
eventi clinici avversi e dei ricoveri 
ospedalieri inappropriati.

Sviluppo¼¼

Il progetto si è concretizzato nell’in-
dividuazione e costruzione di un 
gruppo di lavoro, costituito da me-
dici e responsabili di residenze per 
anziani presenti in Lombardia, Ve-
neto, Piemonte e Liguria. Sono stati 
creati team specifici per le patologie 
di più rilevante impatto epidemiolo-
gico nella realtà delle residenze per 
anziani. Ciascun team si è occupato 
dell’elaborazione e stesura di racco-
mandazioni e indicazioni utili ai fini di 
un una migliore gestione dei pazienti 
residenziali nell’area terapeutica di 
competenza, basandosi sull’analisi 

della letteratura scientifica a disposi-
zione nonché sull’esperienza clinica 
maturata sul campo.

Output¼¼

I contributi sono stati raccolti nel vo-
lume “Miglioramento dell’Assisten-
za nelle Residenze per Anziani” (Edi-
mes, Edizioni Medico Scientifiche, 
Pavia, pp 176).
Il volume contiene un’introduzione 
sulla genesi del progetto, il razionale 
da cui muove, il suo sviluppo e le sue 
finalità. Segue un capitolo che inqua-
dra lo scenario in cui si collocano le 
residenze per anziani sia a livello so-
ciale che normativo, una descrizione 
delle principali patologie che colpisco-
no i pazienti ospiti di queste strutture, 
aspetti generali relativi alla gestione 

della terapia farmacologica ed even-
tuali problematiche derivanti sotto il 
profilo etico-deontologico (nutrizione 
e idratazione artificiale, accanimento/
abbandono terapeutico). Seguono 
i capitoli specifici dedicati ad ogni 
singola patologia di rilievo (diabete, 
infezioni polmonari, scompenso car-
diaco, fibrillazione atriale, trombosi 
venosa profonda).
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