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PENSARE LA SALUTE,
A PARTIRE DAGLI AMBIENTI

La salute è un bene comune 
che si costruisce anche nei 
dettagli meno visibili.
Gli ambienti in cui viviamo, la-
voriamo, ci curiamo e ci spo-
stiamo non sono semplici con-
tenitori, ma componenti attive 
dei processi di prevenzione, si-
curezza e benessere collettivo.
Da oltre cinquant’anni COPMA 
opera in contesti complessi ad 
alta responsabilità, in partico-
lare in ambito sanitario. In que-
sto percorso la cooperativa ha 
scelto di investire nella ricerca 
applicata, nell’analisi dei dati 

e nella validazione scientifica 
dei processi, convinta che solo 
soluzioni misurabili e fondate 
sull’evidenza possano generare 
fiducia e valore duraturo per i 
sistemi pubblici.
Da questa visione nasce San.
ita: un convegno pensato come 
spazio di confronto tra dire-
zioni sanitarie, professionisti 
del procurement, ricercatrici 
e ricercatori, operatori e isti-
tuzioni. Un dialogo strategico 
e necessario  per promuovere 
una sanità ispirata al paradig-
ma One Health, in cui la qualità 
degli ambienti, l’organizzazione 
dei servizi e la salute delle per-
sone  si integrano in  un unico 

sistema interdipendente.
Questo magazine si inserisce 
nello stesso percorso. È uno 
strumento gratuito e impar-
ziale di divulgazione scientifica 
e culturale che raccoglie con-
tributi, esperienze e riflessioni 
emerse da San.ita e dal lavo-
ro quotidiano di chi opera sul 
campo. 
Un confronto che prosegue an-
che attraverso i canali digitali 
e che vuole restare aperto, ac-
cessibile e condiviso.
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Infezioni correlate 
all’assistenza: 
il tempo delle 
evidenze è finito
Le infezioni correlate all’assisten-
za (ICA) e l’antimicrobico-resi-
stenza non rappresentano un ri-
schio emergente, ma una criticità 
strutturale del sistema sanitario 
contemporaneo. 
Le conoscenze scientifiche sono 
consolidate da decenni e le so-
luzioni note. Ciò che continua a 
mancare è la capacità di tradurle 
in azione sistemica, stabile e mi-
surabile.
Come ha ricordato il Professor 
Walter Ricciardi a Sanita 2025, 
l’Italia si colloca oggi in una posi-
zione particolarmente critica nel 
contesto europeo: ICA e resisten-
ze antimicrobiche contribuiscono 
in modo rilevante a una mortalità 
in larga parte prevenibile. Il nodo 
centrale non è solo epidemiologi-
co, ma culturale. Il rischio asso-
ciato all’assistenza sanitaria tende 
a essere normalizzato, percepito 
come inevitabile, e quindi rimosso 
dal dibattito pubblico e dalle prio-
rità decisionali.

Dal punto di vista scientifico, le 
evidenze non lasciano spazio a 
dubbi. Le misure di prevenzio-
ne funzionano: igiene delle mani, 
gestione corretta degli ambienti, 
sorveglianza delle infezioni, uso 
appropriato degli antibiotici e pro-
grammi integrati di prevenzione 
producono riduzioni significative 
delle ICA quando sono applicati in 
modo coerente. 
Il problema, come ha sottolineato 
il Professor Nino Cartabellotta, è 
che linee guida, protocolli e pro-
cedure, se non accompagnati da 
adeguate strategie di implemen-
tazione, rischiano di restare stru-
menti formali, senza incidere sugli 
esiti di salute.
Formazione continua, audit e fe-
edback, monitoraggio dei risul-
tati, responsabilità organizzative 
chiare e investimenti in compe-
tenze e tecnologie sono elementi 
indispensabili per trasformare le 
raccomandazioni in pratiche ope-
rative. Senza questa infrastruttura, 
anche le migliori indicazioni scien-
tifiche perdono efficacia.
A rafforzare la necessità di un 
cambio di passo interviene anche 
il piano giuridico. 
Come osservato dal Dottor Gian-
franco Finzi, la crescente attenzio-
ne della magistratura verso le ICA 
richiama le organizzazioni sanita-
rie a una responsabilità non solo 
clinica, ma gestionale e dimostra-
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bile. Prevenire significa anche po-
ter documentare scelte, controlli 
e investimenti messi in campo per 
ridurre il rischio.
La prevenzione delle ICA richiede 
risorse, ma l’inazione ha un costo 
molto più elevato: in termini di vite 
umane, sostenibilità del servizio 
sanitario e spesa pubblica. Non è 
un onere accessorio, ma una leva 
strategica di governo del sistema.
La sfida, oggi, è trasformare una 
consapevolezza ormai diffusa in 
azione strutturata e continuativa. 
Superare interventi episodici per 
costruire approcci integrati che 
connettano igiene ambientale, or-
ganizzazione dei servizi, formazio-
ne e responsabilità pubblica. 
È su questo terreno che si gioca 
una parte decisiva della qualità e 
della sicurezza delle cure.
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Parlare di infezioni correlate all’as-
sistenza e di antimicrobico-resi-
stenza significa allargare lo sguar-
do oltre il singolo atto clinico. 
Come ha ricordato la Professoressa 
Elisabetta Caselli, la salute umana 
è inseparabile da quella animale e 
ambientale: un equilibrio dinamico 
che trova negli ambienti costruiti, 
e in particolare negli ospedali, uno 
dei suoi punti più critici.
Gli spazi sanitari sono ecosistemi 
complessi, caratterizzati da un mi-
crobioma povero di biodiversità e 
sottoposto a una forte pressione 
selettiva dovuta all’uso intensivo 
di disinfettanti e antimicrobici. In 
questo contesto, i microrganismi 
più resistenti tendono a sopravvi-
vere e a proliferare, trasformando 
l’ambiente stesso in un serbatoio 
di patogeni difficili da trattare. È 
una dinamica biologica nota, ma 
spesso sottovalutata nelle strate-
gie di prevenzione.

Da qui la necessità di un cambio 
di paradigma: non puntare all’eli-
minazione totale dei microrgani-
smi, obiettivo irrealistico e tem-
poraneo, ma alla costruzione di 
un equilibrio microbico stabile e 
sicuro. 
L’approccio basato sulla biocom-
petizione, che utilizza batteri 
benefici per contrastare quelli 
patogeni, si inserisce in questa 
visione sistemica, coerente con i 
principi One Health.
Le evidenze scientifiche mostra-
no che intervenire sul microbio-
ma ambientale può ridurre in 
modo significativo la presenza di 
patogeni, la diffusione delle resi-
stenze e, di conseguenza, l’inci-
denza delle infezioni. 
Con un ulteriore elemento di re-
sponsabilità: limitare l’impatto 
ambientale delle pratiche di sa-
nificazione, evitando di alimenta-
re un circolo vizioso che danneg-
gia, nel lungo periodo, la salute 
collettiva.
Pensare la prevenzione signifi-
ca quindi ripensare gli ambienti. 
Non come superfici da “azzerare”, 
ma come sistemi vivi da governa-
re con competenza scientifica e 
visione di lungo periodo.

Prevenzione,
responsabilità,
valore pubblico

La salute
degli ambienti
come questione
scientifica
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Ridurre il rischio non significa in-
seguire l’illusione del rischio zero, 
ma costruire sistemi capaci di 
prevenirlo in modo strutturato e 
dimostrabile. 
È questo il filo che lega due pro-
spettive solo apparentemente 
distanti, quella giuridica e quella 
economica, emerse negli inter-
venti dell’Avvocato Maurizio Ha-
zan e della Professoressa Veroni-
ca Vecchi.
Dal punto di vista del diritto, la 
gestione delle infezioni correla-
te all’assistenza chiama in causa 
un’idea evoluta di responsabilità 
sanitaria. 
Come ha sottolineato l’avvocato 
Hazan, non si tratta di una respon-
sabilità oggettiva o automatica, 
ma di un’assunzione consapevole 
del rischio, fondata sulla capaci-
tà delle strutture di dimostrare di 
aver adottato tutte le misure or-
ganizzative, preventive e di con-
trollo ragionevolmente esigibili. 
La responsabilità diventa così uno 
strumento di governo del rischio, 
non una logica meramente puniti-
va o risarcitoria.
Sul piano economico e gestionale, 
la prevenzione è anche una scelta 
di valore pubblico. 
Veronica Vecchi ha richiamato il 
ruolo strategico del procurement 
sanitario, che non può limitarsi al 
contenimento dei costi immediati, 
ma deve valutare gli impatti com-
plessivi delle decisioni di acqui-
sto: sociali, ambientali, economici 
e di lungo periodo. In questa pro-
spettiva, acquistare qualità e or-
ganizzazione significa investire in 
salute e sostenibilità del sistema.
Responsabilità e valore conver-
gono così in un’unica direzione: 
rafforzare oggi prevenzione e or-
ganizzazione per ridurre domani 
costi, danni e disuguaglianze.
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