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Dipartimento Interaziendale Funzionale per le 

Cure palliative e per la Terapia del dolore  

Asl Milano 1 

 

 

 

 

   immagine dell’opera “energy” di Vincent Giannico donata all’Istituto Nazionale Tumori, per il progetto Artisti per la 

Salute, contributo all’umanizzazione degli spazi dedicati ai pazienti e visibili a tutti i cittadini. Utilizzo autorizzato. 
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Noi siamo quello che facciamo quotidianamente. 
L’eccellenza dunque non è un’azione, ma un’attitudine. 

Aristotile  
 
 

 

 

Questo opuscolo vuole far conoscere il Dipartimento 

Interaziendale di Coordinamento della Rete delle Cure 

palliative e della Terapia del dolore della ASL Milano 1, 

istituito nel 2013 e la cui direzione è stata affidata alla 

Azienda Ospedaliera "Guido Salvini" di Garbagnate 

Milanese. 

E’ una breve presentazione delle strutture che ne fanno 

parte dedicata a tutte quelle persone che per motivi di 

salute si trovano ad affrontare quotidianamente 

percorsi di cura e bisogni socio-assistenziali che 

attengono alla sfera delle Cure palliative e della Terapia 

del dolore. 

 

 

 

 

CPTD, MKT comunicazione e qualità AO Salvini 
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Legge 38/2010 

La legge 38 del 10 marzo 2010 sancisce per tutti i 

cittadini italiani  il diritto  fondamentale a potere 

accedere alle Rete di Cure palliative e di Terapia del 

dolore.  

In essa, fra l'altro, vengono poste quelle basi normative 

il cui recepimento, in regione Lombardia, consentirà di 

deliberare, con la dgr 4610 del 28/12/2012, l’ 

istituzione dei Dipartimenti interaziendali di 

coordinamento della Rete di Cure palliative.   Peculiarità 

del Dipartimento interaziendale funzionale di Cure 

palliative della ASL Milano 1 è la compartecipazione  al 

suo interno anche di tutti i soggetti erogatori che 

costituiscono la Rete di Terapia del dolore. Questa 

caratteristica rappresenta un modello unico  nella realtà 

lombarda a prova dell'integrazione fra le due Reti (di 

Cure Palliative e di Terapia del Dolore), cosi come  

previsto anche dalla  recente normativa nazionale 

(Legge 38).  
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Da chi è costituto  

 

ASL Milano 1 

 
 

Azienda Ospedaliera 
 “Ospedale Civile di Legnano” 
 

 
 

Azienda Ospedaliera 
“G. Salvini” Garbagnate M.se 

 
 

Clinica San Carlo 
Paderno Dugnano 

 
 

 

 

 

http://www.ao-legnano.it/
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Associazione VIDAS 

 
 

Cooperativa In Cammino 
Hospice di Abbiategrasso  

 

Fondazione Don Gnocchi 
 

 

Hospice di Magenta 

 
 

Società Life Cure 

 
 

 
rappresentanti dei medici di medicina 
generale 
 

rappresentanti delle RSA: 

 

RSA Madre Teresa di Calcutta di 
Motta Visconti 
RSA Oasi 
RSA Fondazione Uboldi 
RSA San Vittore Olona 
Fondazione Mantovani 
 

rappresentanti dei pediatri di famiglia 

 

 

agenta 

ospice 
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AICIT Magenta 

 

Amici  dell’Hospice di Abbiategrasso 

 

Associazione l’Abbraccio Garbagnate 
Mil.se 

 

Associazione Lampada di Aladino Rho 

 

Associazione Stella Polare Legnano 
 

 

Associazione Volontariato VIDAS 

 

Insieme per l’Hospice di Magenta 

 

Porta Aperta Rho 

 

Presenza Amica Garbagnate 
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Di che cosa si occupa 

 

Il Dipartimento raggruppa i Soggetti erogatori delle 

attività di cure palliative e di terapia del dolore 

garantite, a seconda dei bisogni, nei diversi setting 

assistenziali (hospice sanitari e socio-sanitari, Aziende 

Ospedaliere, strutture socio-sanitarie, domicilio). 

Pertanto si propone di offrire la modalità organizzativa 

più idonea a garantire la presa in carico di quei pazienti 

che, affetti da malattie inguaribili (oncologiche e non 

oncologiche), necessitano di Cure palliative;   

garantisce inoltre la diagnosi, la cura e la riabilitazione 

nel Dolore cronico.  

L’impegno di tutte le competenze professionali e delle 

risorse reperibili disponibili all'interno del Dipartimento, 

consente di ottenere la massima efficacia e 

tempestività di cura in un percorso condiviso di 

continuità assistenziale tra Ospedale e Territorio.  

 

Cos'è il dolore  

 
Spiacevole esperienza sensoriale ed emotiva associata 

ad un danno tissutale presente o potenziale o descritta 

come tale dal paziente. Ciascun individuo impara l’uso 

della parola attraverso l’esperienza legata ad una 

lesione avvenuta nell’età infantile. 
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(definizione secondo IASP, International Ass. Study of 

Pain, 1986) 

 

Il dolore è dunque un segnale di allarme 

dell'organismo. A volte questi segnali non  sono 

strettamente necessari o commisurati ai motivi per cui 

vengono lanciati. In alcuni casi il segnale di 'dolore' è 

inviato senza che vi sia alcun trauma o malattia.  

Il dolore può essere un alleato o un nemico. La sua 

insorgenza è comunemente dovuta a lesioni dei tessuti 

oppure a qualche tipo di malattia. Per i dolori ed i 

disturbi comuni, l'intensità del dolore solitamente è 

commisurata al tipo di problema. Se il dolore può 

essere alleviato con semplici analgesici, è probabile che 

sparisca in poche ore o giorni. Se, invece, il dolore è 

forte è consigliabile farsi visitare da un medico prima 

possibile.  

Non esiste un periodo di tempo oltre il quale un dolore 

temporaneo diventa cronico. Questo dipende dalla 

patologia in questione. Di solito, si parla di dolore 

cronico quando quest'ultimo dura da più di sei mesi, 

senza che le cure mediche o chirurgiche abbiano 

apportato sollievo.  

Il dolore cronico può scaturire  da diverse condizioni 

patologiche, come il mal di schiena, alcune tipologie di 

traumi, ed anche da  specifici quadri clinici che 

insorgono dopo un intervento chirurgico (che può aver 

causato dei danni ai nervi). Il dolore cronico il più delle 
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volte può anche essere   espressione di patologie più 

comuni,  ad esempio su base artrosica, che però 

altrettanto frequentemente condizionano la qualità di 

vita dei pazienti.  

 

Come affrontare il dolore cronico 

Per riconquistare il controllo sulla propria vita, occorre 

imparare a combattere   il dolore cronico. Anche se il 

dolore può non essere eliminato completamente, è 

possibile limitarne l'intensità cosi da migliorare 

grandemente la qualità della propria esistenza. A 

questo fine si può optare per un approccio 

multidisciplinare.  

I centri di terapia del dolore   offrono programmi 

specialistici e personalizzati per ciascun tipo di 

patologia dolorosa;  il paziente viene aiutato  ad 

affrontare  le proprie sofferenze  con cure adeguate  

che migliorano la qualità della vita; trattamenti specifici  

consentono di riacquisire la capacità di svolgere le 

normali attività di vita quotidiana. 

 La Regione Lombardia da sempre  è in prima linea 

nella lotta contro il dolore e contro la sofferenza inutile,  

avendo già da tempo favorito a livello locale la 

costituzione e lo sviluppo delle  Reti di Cure palliative e 

di  Terapia del dolore. 
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La ASL MI 1 in questo contesto rappresenta un nodo 

essenziale della Rete Regionale, sia per la qualità delle  

professionalità espresse , che per la numerosità dei 

Centri erogatori di Cure palliative e di Terapia del 

dolore che in essa operano.    

 

Tipi comuni di dolore 

Dolore cronico 

Neuropatie dolorose 

Fanno parte delle neuropatie dolorose una serie di 

disturbi derivanti da danni al sistema nervoso, che 

provocano dolore cronico.  

Le neuropatie dolorose possono essere causate da 

scompensi nutrizionali, alcolismo, tossine, infezioni e 

patologie auto-immuni, o possono essere il risultato di 

malattie, quali: insufficienza renale o cancro. In un 

terzo dei casi delle neuropatie le cause sono 

sconosciute. 

Alcuni esempi di neuropatie dolorose sono le nevralgie 

del  trigemino, le neuropatie diabetiche e le neuropatie 

post-erpetiche. 

 

Dolore  dovuto a tumore 

Il dolore neoplastico solitamente rientra in una di 

queste due categorie: 
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- Dolore nocicettivo  causato da danni ai tessuti. 

Questo dolore viene spesso percepito come dolore 

intenso o pulsante. Esso può essere causato da una 

patologia benigna, da tumori o da cellule cancerose che 

crescono e comprimono le parti del corpo vicine al 

focolaio tumorale. Può anche essere causato da un 

cancro esteso alle ossa, ai muscoli o alle articolazioni 

oppure da una forma tumorale che provoca il blocco di 

un organo o dei vasi sanguigni.  

- Dolore neuropatico è generato da danni ai nervi. I 

nervi collegano la colonna vertebrale al resto del corpo 

e permettono al cervello di comunicare con la pelle, i 

muscoli e gli organi interni. Scompensi nutrizionali, 

alcolismo, tossine, infezioni e patologie auto-immuni 

possono causare neuropatie dolorose, derivanti ad 

esempio da un'insufficienza renale. Può essere causato 

da un tumore che comprime un nervo o un gruppo di 

nervi. Spesso viene percepito come una sensazione di 

bruciore, di pesantezza o di intorpidimento lungo il 

nervo interessato dal dolore.  

 

Terapia del dolore  

L’obiettivo della Terapia del Dolore  è quello di garantire 

interventi diagnostici e terapeutici volti a individuare e 

applicare alle forme morbose croniche idonee e 

appropriate terapie farmacologiche, chirurgiche, 

strumentali, psicologiche e riabilitative, fra loro 
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variamente integrate allo scopo di elaborare un idoneo 

percorso terapeutico per il controllo del dolore. 

Per individuare  la cura più  adatta al trattamento del 

dolore  è necessario l'aiuto di un team multidisciplinare. 

La multidisciplinarità rappresenta lo strumento più 

idoneo per individuare e trattare la molteplicità dei 

fattori responsabili del dolore cronico.   

L'approccio terapeutico al dolore cronico dovrà essere 

multimodale potendo avvalersi di terapie 

farmacologiche, psicologiche, riabilitative, fino a 

prevedere nei casi più complessi procedure ed  

interventi di chirurgia antalgica. 

 

Cure palliative 

Per definirle è utile richiamare il significato etimologico 

dell’aggettivo “palliativo” che ha la sua radice nel 

sostantivo latino pallium: letteralmente, “mantello”. 

Si tratta di un approccio che cura e si prende cura della 

persona, in grado di assicurare al paziente sollievo e 

protezione dalla sofferenza fisica, psicologica e 

spirituale. 

 

La legge 38/2010 definisce le cure palliative come 

l’insieme degli interventi terapeutici, diagnostici e 

assistenziali, rivolti sia alla persona malata sia al suo 

nucleo familiare, finalizzati alla cura attiva e totale dei 
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pazienti la cui malattia di base, caratterizzata da 

un’inarrestabile evoluzione e da una prognosi infausta, 

non risponde più a trattamenti specifici. 

 

La Società Italiana di Cure Palliative (SICP) definisce le 

cure palliative come una disciplina che “cura anche 

quando non si può guarire”. È una medicina che non 

combatte direttamente le cause della malattia ma ne 

attenua i sintomi, aiutando la persona a convivere 

dignitosamente con questa. 

 

Le cure palliative sono un approccio curativo globale: 

esse mirano a produrre effetti fisici, emozionali, sociali 

e spirituali per migliorare il benessere e la dignità della 

persona. 

 

Esse permettono di assistere il malato e la sua famiglia 

con competenza e fiducia, indipendentemente dall’età 

e dalla diagnosi, cercando di rispondere alle esigenze 

individuali tramite cure adeguate. 

 

 

Le cure palliative a domicilio 

Anche quando un malato è molto grave, le cure 

necessarie possono essere assicurate al suo domicilio, 

dove il paziente e la sua famiglia possono meglio 

godere la pienezza delle relazioni affettive e la 

consuetudine col proprio ambiente di vita abituale. 
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I presupposti indispensabili per poter realizzare a 

domicilio le cure palliative sono: 

 un alloggio che garantisca la praticabilità 

dell’assistenza  

 la presenza di una o più persone (parente, 

assistente famigliare), che possano assicurare la 

presenza continuativa accanto al malato per le 

cure assistenziali quotidiane e possano fare da 

riferimento/collegamento con l’équipe di cure 

palliative  

 

La richiesta di cure palliative domiciliare può essere 

formulata direttamente da un Familiare, dal Medico di 

Medicina Generale o dal Medico Specialista (es. 

oncologo, neurologo, nefrologo, ecc.). 

 

L’équipe di cure palliative che ha ricevuto la richiesta di 

assistenza domiciliare effettua la valutazione del caso, 

accertando l’effettiva volontà e disponibilità del malato 

e dei suoi famigliari ad aderire a un programma di cure 

palliative domiciliari ed eventualmente informando 

l’assistito sulle altre opzioni assistenziali presenti sul 

territorio (es. hospice).  

 

Una volta attivata l’assistenza domiciliare, l’équipe 

garantisce tutte le cure necessarie, assicurando 

fornitura di presidi, ausili ed anche reperibilità medico-

infermieristica 24 ore su 24 per 365 giorni all’anno. 
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Le cure palliative in hospice 

L’hospice, è una struttura residenziale con camere 

singole dotate di poltrona-letto per l’eventuale 

pernottamento di un parente-accompagnatore, è un 

luogo adatto a realizzare le cure palliative quando, per 

scelta del paziente, per motivi clinici, o per condizioni 

abitative e famigliari l’assistenza continuativa a 

domicilio non è praticabile.  

 

Le caratteristiche strutturali e organizzative dell’hospice 

ricreano un ambiente tranquillo e confortevole, che 

favorisce il mantenimento delle relazioni sociali e 

parentali in un clima famigliare. 

Al Dipartimento di Cure Palliative e Terapia del Dolore 
della ASL MI 1 afferiscono cinque hospice situati 

rispettivamente a: Abbiategrasso, Cuggiono, 
Garbagnate Milanese, Magenta,  Milano (VIDAS).  

Tutte le strutture operano in sinergia con le equipe di 

cure palliative domiciliari, garantendo, grazie anche alle 
dimissioni “protette” da/e verso il domicilio la piena 
continuità assistenziale tra ospedale e territorio.  

 

 

 

 

http://www.aslmi1.mi.it/contatti-tutti/541-hospice/29-hospice-magenta-.html
http://www.aslmi1.mi.it/contatti-tutti/541-hospice/29-hospice-magenta-.html
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Denominazione 
struttura 
 

 
UO Cure Palliative e Terapia del 

Dolore con Hospice ospedaliero 

 

Direttore  
 
Dr. Michele Sofia 

 

Indirizzo 
 

Ospedale di Garbagnate M.se  
Pad. Ovest 1° piano e piano terra 

AO “G.Salvini” 
viale Forlanini 121 
 

Telefono 

 

Hospice 02.99430.2735 

Osp. Dom. 02.99430.2376 

Terapia del Dolore 02.99430.1890 

Fax 
 

 

02-99430.2522/2513 
 

E-mail 
 

 

msofia@aogarbagnate.lombardia.it 
ucpdt@aogarbagnate.lombardia.it  
 

Web 
 

 
www.aogarbagnate.lombardia.it  
 

d
a
ti
 g

e
n
e
ra

li
 

  Tipologia di attività 

 

 

Terapia del dolore   

Cure palliative  
Assistenza Specialistica Territoriale 

Cure palliative- aSTCP 
Hospice sanitario 
 
 

 

mailto:msofia@aogarbagnate.lombardia.it
mailto:ucpdt@aogarbagnate.lombardia.it
http://www.aogarbagnate.lombardia.it/
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Denominazione 
struttura 
 

 

UO Cure Palliative e Terapia del 
Dolore con Hospice ospedaliero 
 

Direttore  

 

Dr.ssa  Claudia Castiglioni 

 

Indirizzo 
 

 
Presidio Ospedaliero di Cuggiono  
Pad. 29: piano terra e 2° piano 
Via Badi 4, Cuggiono 
A.O. Ospedale Civile di Legnano 

 

Telefono 
 

02.9733008 – 97332266 -

9733267 

 

Fax 
 

02 9733269 

 

E-mail 
 

 
curepalliative@ao-legnano.it 
claudia.castiglioni@ao-legnano.it 
 

Web 
 

 

www.ao-legnano.it 
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e
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li
 

  Tipologia di attività 

 

 
Terapia del dolore   
Cure palliative  

Servizio Assistenza Territoriale 

Specialistica  Cure Palliative- 
Hospice Sanitario “Il Girasole” 
 

 

Azienda Ospedaliera 
 “Ospedale Civile di Legnano” 

 

mailto:curepalliative@ao-legnano.it
http://www.ao-legnano.it/
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Denominazione 
struttura 
 

 
Centro Ospedaliero di Terapia del 
Dolore 

 

Direttore  
 
Dr. Massimo Barbieri 

 

Indirizzo 
 

 
Clinica San Carlo 
Via Ospedale 21 
20037 Paderno Dugnano 

 

Telefono 
 

02-99038456 

 

Fax 
 

 

----- 
 

E-mail 
 

 
massimo.barbieri@clinicasancarlo.it 
 

Web 
 

 
 
www.clinicasancarlo.it 
 

d
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ti
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li
 

  Tipologia di attività 
 

 

 
Diagnosi e trattamenti del dolore 
cronico (farmacologico, 

interventistico e chirurgico)  

 
  

 

 

Clinica San Carlo 
Paderno Dugnano 



 

19 

 

 
 

d
a
ti
 a

n
a
g
ra

fi
c
i 

Denominazione 
struttura 
 

 
Hospice di Abbiategrasso –  
In Cammino Cooperativa Sociale 
 

Direttore  
 
Dr. Luca Moroni 

 

Indirizzo 

 

 
Via dei Mille 8/10  

20081 – Abbiategrasso (Mi) 
 

Telefono 

 

 

02.94963802 

Fax 
 

 
02.94962279 

E-mail 
 

 

info@hospicediabbiategrasso.it 
 

Web 
 

 
www.hospicediabbiategrasso.it 
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li
 

  Tipologia di attività 
 

 
Ricovero in Hospice 
Assistenza domiciliare di Cure 
Palliative 

Assistenza ambulatoriale di Cure 
Palliative 
Consulenza di Cure Palliative in 

Ospedale 
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Denominazione 

struttura 
 

 
Hospice di Magenta 

 

Direttore 
 
Dr. ssa Gabriella Monolo 

 

Indirizzo 
 

 
Via Fornaroli 71   
20013 Magenta 
 

 

Telefono 
 

 

02.97295235 

Fax 
 

 

02.97220234 
 

E-mail 
 

 

hospice.magenta@aslmi1.mi.it 
 

 

Web 
 

 
http://www.aslmi1.mi.it/cure-
palliative.html 
 

d
a
ti
 g

e
n
e
ra
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  Tipologia di attività 
 

 

 

 

Struttura residenziale per malati 
terminali 
 

 

  

 

 

agenta 

ospice 

HOSPICE DI MAGENTA – ASL MILANO 1 
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Denominazione 
struttura 
 

 
 Servizio di Riabilitazione Territoriale 
 IRCCS “Santa Maria Nascente”  
 

Direttore  
 
Dr.  Diego Maltagliati 
 

Indirizzo 
 

 
c/o Centro Multiservizi 

Via Colli Sant’Erasmo n 29 
Legnano 
 

Telefono 
 

 

0331.451975 

Fax 
 

 
02.40308539 
 

 

E-mail 
 

 

direzione.mi.smnascente@dongnocchi.it 
 
 

Web 
 

 
www.dongnocchi.it 

 

d
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ti
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n
e
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li
 

  

Tipologia di 

attività 
 

 
 
 
Assistenza a minori   disabili complessi 

con patologie  di origine congenita o 

acquisita 
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Denominazione 
struttura 
 

 

Associazione VIDAS – Volontari  
Italiani Domiciliari Assistenza ai 
Sofferenti 
 

Direttore  

 

Dr.ssa Giada Lonati  
 

Indirizzo 
 

 
Via Ugo Ojetti, 66  
20151 Milano 
 

Telefono 
 

 

02.3008081 

Fax 

 

 
02.300808315 

 

E-mail 
 

 
accoglienza@vidas.it 

ass.sociale@vidas.it 
 
 

Web 

 

 
www.vidas.it 

noidividas.it 
 

d
a
ti
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e
n
e
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li
 

  

Tipologia di 
attività 

 

 
ADI Cure Palliative  

Hospice Casa Vidas 
Day Hospice  

Ambulatorio 
 
  

 

mailto:accoglienza@vidas.it
mailto:ass.sociale@vidas.it
http://www.vidas.it/
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Denominazione 
struttura 
 

 
Life Cure S.r.l. 

 

Direttore  
 
Dr. Filippo Lintas 

 

Indirizzo 

 

 
Via Mameli, 24 Busto Arsizio 
 

Telefono 
 

 

Tel:  800144427 

Tel:  0331 / 302664 

Fax 
 

 

Fax:  0331 / 625161 
 

E-mail 
 

 

adi.lombardia@sapio.it 
 

Web 
 

 
www.sapiolife.it 
www.grupposapio.it 
 

d
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  Tipologia di attività 

 

 

  
ADI 
 ADI Cure Palliative 

 
 
 
 

 

mailto:adi.lombardia@sapio.it
http://www.sapiolife.it/
http://www.grupposapio.it/

