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Presenti 	
  	
  

Abbondanza	
  Anna	
   	
   	
   	
   Casa	
  anziani	
  Sementina	
  
Cortesia	
  Elisabetta	
   	
   	
   	
   SUPSI	
  DSAN	
  
De Conno Gianluca    ABAD 
Fratantonio	
  Sabrina	
   	
   	
   Ergoterapista	
  Croce	
  Rossa	
  Ticino	
  
Frigerio	
  Sibilla,	
  	
   	
   	
   	
   Pro	
  Senectute	
  Ticino	
  e	
  Moesano	
  
Galli-­‐Zirpoli	
  Raquel	
   	
   	
   	
   Coordinatrice	
  Associazione	
  PIPA	
  	
  
Richli Barbara    Ass. Svizzera Dietiste Diplomate	
  
Sanchez	
  Juan	
  José	
  (Presidente)	
   	
   Fond.Trasporti	
  persone	
  handicappate	
  
Tomada Angelo    Servizio di promozione e di valutazione sanitaria 

Scusati 	
  
Generelli Morena     Associazione Svizzera Infermieri  
Henk	
  Gernaat	
   	
   	
   	
   Associazione	
  Svizzera	
  Fisioterapisti	
  	
  
Motta	
  Stefano	
   	
   	
   	
   ATTE	
  	
  
Ruggieri	
  Graziano	
   	
   	
   	
   Clinica	
  Hildebrand	
  
Sargenti	
  Berthouzoz	
  Carla	
   	
   	
   SUPSI	
  DSAN	
  
	
  
	
  

	
  
ORDINE	
  DEL	
  GIORNO	
  
	
  
1)  Approvazione	
  verbale	
  Comitato	
  6	
  di 	
  maggio	
  2010	
   	
  

Il	
  verbale	
  summenzionato	
  era	
  stato	
  rivisto	
  dai	
  membri,	
  quindi	
  è	
  da	
  considerarsi	
  approvato.	
  
	
  
	
  

Analisi e discussione sulle ipotesi future per il progetto PIPA  
 
La coordinatrice informa di aver incontrato qualche giorno prima, il rappresentante dell’Atte Signor 
Stefano Motta, in quanto non avrebbe potuto presenziare l’incontro odierno e che intendeva dare il 
suo parere/contributo. 
 
S’informano i presenti sulla ristrutturazione in atto a livello del DSS; la progettazione/attuazione 
delle azioni preventive dell’UPVS, dal 1 settembre sono passate al Servizio di promozione e di 
valutazione sanitaria, che dipende dall’UMC e che ha come responsabile il Dr Merlani. 
In considerazione della nuova ristrutturazione organizzativa della Divisione e tenendo presente che 
il contratto di collaborazione fra PIPA ed il DSS si conclude il 31 dicembre 2011, il MC ha espresso 
il desiderio di conoscere il parere del Comitato PIPA, nell’ottica di un eventuale proseguimento 
delle attività. 
 
Si decide di affrontare la discussione del tema all’ordine del giorno, suddividendolo in due parti; le 
attività ed i progetti da un lato, dall’altro la possibile organizzazione per farlo. 
 
Dopo aver sentito il parere dei membri del Comitato, si concorda unanimemente nell’affermare 
che:  
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⇒ il tema della prevenzione degli incidenti negli anziani è, e nel futuro diverrà 
sempre più prioritario.  

⇒  Alla luce dell’evoluzione demografica, dell’aumento di longevità della 
popolazione e delle problematiche che ne conseguiranno, le azioni che Pipa ha 
effettuato durante i suoi 15 anni di vita/esperienza, oggi e per il futuro si 
rilevano più che mai indispensabili. 

 
⇒ La multidisciplinarietà che caratterizza il comitato PIPA, è un valore aggiunto, 

infatti  permette ai suoi membri attivi sul territorio, di giocare il ruolo di 
osservatorio privilegiato nella rapida identificazione dei bisogni e le aspettative 
delle persone anziane, sia esse fragili sia in buona salute. Grazie alla lettura 
pluridisciplinare e multidimensionale dei loro bisogni, alla valutazione delle 
risorse presenti sul territorio, l’Associazione PIPA riesce proporre attività 
preventive mirate, rapide e puntuali. Tutto ciò naturalmente è reso possibile in 
quanto si coinvolgono direttamente sia le persone anziane interessate , sia gli 
esperti degli enti ed associazioni preposti ad occuparsi  della tematica presa in 
esame .  

 
⇒ Al giorno d’oggi e con le sollecitazioni professionali attuali, risulta maggiormente 

difficile il confronto fra professionisti appartenenti a differenti aree disciplinari; i 
gruppi di lavoro di Pipa invece creano queste componenti “miste”, che offrono 
uno scenario più ricco attraverso i contributi multifocali degli esperti implicati. 

 
⇒ E’ noto a tutti inoltre, che l’anziano non vuole attendere; fino ad oggi Pipa ha 

potuto dare risposte tempestive (invio di materiale informativo, organizzazione 
di incontri e conferenze di sensibilizzazione sulle differenti tematiche) grazie 
alla sua struttura organizzativa e forse proprio questa peculiarità, ha reso gli 
interventi maggiormente motivanti e proficui. 

 
Per quanto detto, il Comitato Pipa ritiene che sia assolutamente necessario proseguire il 
cammino tracciato e con la stessa struttura organizzativa attuale: esperti dei vari settori 
disciplinari che rappresentano gli enti e le associazioni di appartenenza e che costituiscono il 
Comitato, il lavoro costituito da progetti d’intervento mirati atti a rispondere ai bisogni degli anziani 
e, il contributo fondamentale di un coordinatore/segretario operativo. 
 
Considerando che l’attuale contratto di collaborazione finisce il 31 dicembre c.a., si rende 
quindi imprescindibile una risposta concreta e tempestiva in modo da stabilire un contratto di 
collaborazione dove oltre alle attività che ci hanno accompagnato negli anni, (formazione e 
informazione) possano aggiungersi nuovi progetti. 
 
Chiediamo quindi al Dr Merlani di poterlo incontrare al più presto per meglio definire i passi futuri. 
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  Galli	
  Zirpoli	
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