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Lo scenario evolutivo della domanda

L’inverno demografico

Negli ultimi decenni l’Italia sta attraversando un progressivo calo demografico, caratterizzato da una 
combinazione di bassi tassi di natalità, aumento dell’età media della popolazione e riduzione della forza 

lavoro attiva. 

Questo fenomeno, noto come “inverno demografico”, non è un evento improvviso, ma il risultato di 
dinamiche strutturali e culturali che si sono consolidate nel tempo. Contestualmente, l’aspettativa di vita è 

aumentata, contribuendo a un progressivo invecchiamento della popolazione. 
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One Health: i 
comuni 
soggetti centrali 
per la salute dei 
propri cittadini

Un patrimonio che si consolida e si amplia se ci si muove 
in un contesto che guarda a: • un nuovo modello di 
welfare di prossimità, basato su integrazione 
sociosanitaria, personalizzazione e relazioni; • un 
coinvolgimento attivo dei cittadini nella prevenzione e 
nella cura; • politiche locali flessibili che valorizzino le 
risorse territoriali (comuni, farmacie, volontariato, 
telemedicina); • una cultura della salute condivisa, 
coerente con il paradigma One Health.



conclusioni

La salute del futuro non si costruisce esclusivamente 
negli ospedali, ma nelle case, nei quartieri, nei comuni e 
nelle relazioni sociali.

La salute del futuro si costruisce restituendo fiducia 
all’intero sistema del sanitario e del sociale, 
rilegittimando il ruolo dei professionisti che vi 
operano, ridefinendo il rapporto che lega il cittadino 
alle strutture sul territorio e l’asse delle priorità e delle 
responsabilità che devono vedere la partecipazione 
attiva dello stesso cittadino. 



conclusioni

è necessario contrastare la narrazione negativa che negli 
ultimi anni si è consolidata sul SSN (nonostante 
l’interruzione del Covid che aveva portato su un piano di 
eroismo chiunque lavorasse in sanità) attivando un 
sistema di contronarrazione che deve entrare nel DNA 
degli operatori sanitari, sociali e dei cittadini. 

È necessario dare il giusto peso a quanto viene realizzato 
da tutto il sistema ogni giorno, evitando che il continuo 
parlare di crisi ne mini l’esistenza dalle fondamenta. E, 
nell’azione quotidiana di prendersi cura della persona 
nel suo complesso, l’attenzione deve essere rivolta sia 
verso il curato come verso il curante.



conclusioni

È nel lavoro quotidiano e condiviso tra sociale e sanitario 
che è possibile gettare le basi per affrontare le povertà, 
le fragilità, cambiare il linguaggio dei servizi, creare 
servizi “sartoriali”, garantire servizi per la vita autonoma, 
individuare e monitorare situazioni domestiche non 
evidenti, riformare il personale sanitario e chiamare i 
cittadini a contribuire ai processi di rigenerazione e 
benessere.





Innanzitutto, la prossimità

l’integralità

il bene comune
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