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Con il patrocinio di: 



SERVIZIO MULTIDISCIPLINARE 
INTEGRATO

• Lo S.M.I. è un Servizio Ambulatoriale che si occupa di 
Prevenzione, Diagnosi e Trattamento di persone (italiane e 
straniere) con disturbo da uso di sostanze stupefacenti, 
alcool o gioco d’azzardo patologico

• attraverso interventi personalizzati integrati sia in sede 
(trattamento coordinato tra le diverse figure professionali 
presenti: medico, psicologo, assistente sociale, educatore, 
infermiere) 

• che fuori sede (collaborazione con comunità terapeutiche, 
psichiatria, medicina interna, gastroenterologia, agenzie per 
l’ inserimento lavorativo ecc).



SERVIZIO MULTIDISCIPLINARE INTEGRATO

• Lo S.M.I. garantisce Programmi Terapeutici ed Educativi Informativi 
su invio da parte della Prefettura (Art.75/Art.121 Dpr 309/90) e 
percorsi finalizzati al rilascio di certificazioni su invio della 
Commissione Medica Locale Patenti (art.186 C.d.S. e art. 187 
C.d.S).



SERVIZIO MULTIDISCIPLINARE 
INTEGRATO

• Offre gli stessi Programmi, Attività e 
Prestazioni erogati dai Servizi Territoriali 
per le Dipendenze gestiti dalle ASST 

• E risponde agli stessi requisiti, sia 
strutturali che organizzativi, previsti dalla 
specifica normativa regionale.



E ORA VI RACCONTO LA STORIA DELLO SMI DI 
PISOGNE DEL MAGO DI OZ 

(DETTO: «OZZETA» PER GLI AMICI) 







• Accreditamento
per l’area
Dipendenze dei
Servizi
Multidisciplinari
Integrati
a partire dal 1 

marzo 2010
Possibilità che
vengano messi a
contratto nuove sedi







MA 
FACCIAMO UN 

PASSO 
INDIETRO…



IL MAGO DI OZ
SOCIETA’ COOPERATIVA 
SOCIALE   O.N.L.U.S.

• La Cooperativa IL MAGO DI OZ è 
stata istituita nel 2004 grazie alla 
collaborazione tra  alcune 
cooperative del privato sociale già 
esistenti ed un nucleo di nuovi soci.

• Nel corso degli anni, le cooperative 
che avevano investito 
economicamente sono state 
liquidate ed il Mago di Oz si è resa 
autonoma.



IL MAGO DI OZ
SOCIETA’ COOPERATIVA 
SOCIALE   O.N.L.U.S.

• Nel 2006 è stato accreditato e ha 
cominciato ad erogare prestazioni il primo 
SMI nella provincia di Brescia a Ospitaletto
(Brescia Ovest) 

• Nel 2010 è stata accreditata la sede di 
Rezzato (Brescia Est)

• Nel 2011 è stata accreditata la sede di 
Bagnolo Mella (Brescia Sud)

• Nel 2011 è stata accreditata anche la
Pisogne provincia Brescia, ma ATS di 
Vallecamonica





IL MAGO DI OZ
SOCIETA’ COOPERATIVA 
SOCIALE   O.N.L.U.S.

• Dal 2015 gestisce un servizio 
terapeutico riabilitativo residenziale

• nel 2017 si è aggiunto un consultorio
familiare

• Dal 2018 un centro diurno e una 
pronta accoglienza residenziale. 

• Dal 2022 è Ente accreditato in 
Regione Lombardia per la 
formazione ECM.



IL MAGO DI OZ
SOCIETA’ COOPERATIVA 
SOCIALE   O.N.L.U.S

• Tutte le unità operative sopracitate 
sono state accreditate nel corso degli 
anni e sono in vigore appositi 
contratti sottoscritti con l’ATS di 
Brescia, con l’ATS della Montagna e 
con l’ATS della Valpadana. 



La cooperativa persegue esclusivamente finalità di 
solidarietà sociale, senza scopo di lucro, ed in particolare si 
propone, ai sensi dell’art. 3 (scopo mutualistico) dello 
Statuto:

la salvaguardia dell’integrità fisica, psichica e sociale della 
persona in cura stimolandone il recupero delle abilità, 
incentivandone la riabilitazione e rivalutandone il ruolo 
sociale e culturale;

l’erogazione di servizi specifici di carattere socio-sanitario, 
ambulatoriale e residenziale;

la partecipazione alla realizzazione del sistema sociale e 
socio-sanitario come delineato dalle normative statali e 
regionali.



- Il Responsabile Sanitario degli SMI è un 
medico specializzato in psichiatria e/o con comprovata 
esperienza nel settore delle dipendenze e garantisce e 
vigila in merito all’appropriatezza dei protocolli sanitari

- Il Direttore Gestionale, presente per ogni Unità operativa, 
si occupa di coordinare sia gli operatori sia le modalità di 

erogazione dei servizi.

La cooperativa ha istituito le seguenti figure:

Responsabile Sanitario Direttore Gestionale



La cooperativa è in grado di 
garantire la continuità 

assistenziale- terapeutica 
garantendo la compresenza di 

tutte le figure professionali 
richieste per almeno 30 ore 

settimanali, come espressamente 
previsto dalla D.G.R. 7/120621 

dell’aprile 2003 per gli SMI. 

La continuità assistenziale della 
cura viene garantita anche in caso 

di dimissioni, o di trasferimento 
presso altri Servizi. 

I nostri servizi provvederanno a 
rilasciare, previo consenso 

dell’utente, una relazione in cui 
verranno evidenziate: le condizioni 
di salute, la terapia farmacologica 

in corso, la sintesi sul percorso 
effettuato e tutte le informazioni 

utili al proseguimento del percorso 
assistenziale.



DOCUMENTO ORGANIZZATIVO

Per lo svolgimento delle diverse 
funzioni ed attività la cooperativa 

si avvale sia di personale 
dipendente, sia di appaltatori di 
servizi, sia di collaboratori liberi 

professionisti. 

In particolare, per tutte le Unità 
d’offerta accreditate sono 

presenti le figure previste dagli 
standard di accreditamento 
ovvero: medici, infermieri, 
psicologi, assistenti sociali, 

educatori e personale 
amministrativo



CARTA DEI SERVIZI

• Nella Carta dei Servizi di ogni UdO
e nei suoi allegati, aggiornata ogni 
anno, sono descritti la storia, la 
Mission, i servizi offerti, 
l’organizzazione, gli orari, i costi, le 
procedure di ammissione e 
dimissione, e la Customer 
Satisfaction.

• La Carta dei Servizi è disponibile 
in luogo accessibile al pubblico. 



FRONT OFFICE

• Il primo contatto è gestito 
dal personale front office 
presente nell’Unità, 
mentre la valutazione e, 
successiva ammissibilità 
al servizio, avviene da 
parte  del Direttore 
Gestionale o di un suo 
incaricato.



PRESA IN CARICO

• Entro 7 giorni dal primo contatto 

con l’utente viene fissato ed 

effettuato il primo appuntamento 

di accoglienza per l’ascolto e la 

valutazione della richiesta, la 

raccolta dei principali dati 

necessari all’apertura della cartella 

clinica e la descrizione delle 

modalità di presa in carico 

attraverso la definizione di un 

piano preliminare di intervento: il 

Progetto Individualizzato.



PRESA IN CARICO

• È garantita una valutazione 
multidisciplinare del soggetto 
nei successivi 15 giorni 

• e in un tempo massimo di 8 
giorni ai minori,  alle 
tossicodipendenti in stato di 
gravidanza e quando la 
particolare gravità della 
situazione sanitaria lo richieda

• alle pazienti in stato di 
gravidanza è inoltre assicurata 
una visita medica immediata al 
primo contatto. 



PRESA IN 
CARICO

IL SERVIZIO NON 

PREVEDE LISTE DI 

ATTESA



PRIMI COLLOQUI

A seguito del primo contatto si procede
con una fase di valutazione finalizzata a
delineare un percorso terapeutico per
l’utente, tale valutazione viene svolta
attraverso le seguenti fasi (in genere
attuate nel corso dello stesso
appuntamento):

· Accettazione
· Colloquio con il medico
· Colloquio con lo psicologo

· Colloquio con educatore/assistente
sociale



ACCESSIBILITÀ
Le unità operative ricevono le richieste di 
servizio attraverso i seguenti canali:

• Soggetto interessato, il quale può 

contattare l’Unità Operativa 
telefonicamente oppure presentarsi

direttamente presso la sede negli orari di 
apertura

• Familiare, in caso di soggetti minorenni 

(per gli SMI è possibile che i minori 
possano aprire cartella senza consenso 

genitori)

• Altro Servizio inviante (CPS, Servizi 
Sociali, Sert, NOA, SMI, Tribunale, 

Commissione patenti, ecc.)



STRUMENTI 
DIAGNOSTICI 
ULTERIORI

· Somministrazione test e 
questionari utili per delineare la 
condizione dell’utente 
relativamente a diverse aree di 
riferimento; 

· Indagini tossicologiche (campione
di urine o matrice cheratinica
oppure in entrambe le modalità;

· Indagini ematochimiche.



FASAS

• Per ogni utente viene 
aperto un apposito 
fascicolo sociosanitario  
costantemente 
aggiornato dagli operatori 
conformemente alle 
prescrizioni della 
normativa regionale.



PROGETTO 
INDIVIDUALE

• Per la pianificazione degli

interventi viene redatto un Piano

Assistenziale Individuale (PAI)

• Il Progetto Individuale viene

rivalutato ogni qualvolta si renda

necessario e comunque con una

periodicità non superiore a 6 mesi.



SISTEMA 
INFORMATIZZATO

• La cooperativa è dotata di 
un Sistema Informatico
organizzato tramite una rete 
locale ed un software 
gestionale per la gestione 
dei servizi ambulatoriali 
denominato Ge.Di



RACCOLTA E INVIO 
DATI

• Con cadenza annuale la
cooperativa invia in maniera
informatica i dati relativi alle
tipologie delle dipendenze e
dell’utenza alla Regione
Lombardia, tramite ATS di
competenza.

• invia inoltre i dati relativi alle
tipologie di dipendenze, alle
tipologie di pazienti, al Ministero
di competenza (Welfare).

• Inoltre la cooperativa predispone
un’analisi delle caratteristiche
socio-demografiche dell’utenza
totale suddivisa per singola Unità
d’Offerta, per l’Assemblea Soci.



INFERMERIA

• L’acquisto dei farmaci avviene
attraverso un procedimento atto
ad assicurare la tracciabilità del
processo: gli ordini sono gestiti
attraverso strumenti informatici
dalla figura del medico.

• La conservazione dei farmaci 
avviene presso il locale farmacia: 
l’accesso è consentito solo a 
personale medico o 
infermieristico. 



STUDIO MEDICO

• il personale medico effettua dei
controlli giornalieri circa i farmaci
stupefacenti presenti aggiornando
il relativo registro previsto dalla
normativa cogente.

• La preparazione viene garantita,
con prescrizione medica, dal
personale infermieristico.

• La somministrazione dei farmaci 
avviene solo dietro prescrizione 
medica, dal personale 
infermieristico. 



PROGRAMMA
TERAPEUTICO
• In alcuni casi il programma può

prevedere fasi o momenti esterni:

Ø programmi riabilitativi in comunità
terapeutiche,

Ø programmi di reinserimento
lavorativo, 

Ø attività di reinserimento sociale
anche in collaborazione con
volontariato e reti sociali,

Ø consulenze o presa in carico 
congiunta con altri servizi 
(consultorio familiare, psichiatria, 
reparti ospedalieri, Tutela Minori, 
Tribunale Minori ecc)



PROGRAMMA 
TERAPEUTICO

• Può essere articolato in:

Ø visite mediche,

Ø analisi di laboratorio, anche per
patologie correlate,

Ø ricerca per il virus HIV (questo
esame possono effettuarlo anche
persone non alcol o tossico-
dipendenti),



PROGRAMMA 
TERAPEUTICO

Ø trattamenti farmacologici
SOSTITUTIVI E NON compreso
monitoraggio clinico e
laboratoristico ,

Ø colloqui di sostegno psicologico o
psicoterapia individuale o
familiare,

Ø assistenza sociale,

Ø consulenza o supporto educativo.



PROGRAMMA 
TERAPEUTICO

• Il programma terapeutico ha 

durata fino a 12 mesi e viene 

rivalutato dalla equipe 

terapeutica almeno ogni 6 

mesi



FAMILIARI

• I familiari, quando è possibile, 

vengono coinvolti nel 

programma terapeutico. 

L’obiettivo è aiutarli a gestire le 

tensioni e le difficoltà presenti 

nella relazione con il familiare 

problematico, coinvolgendoli 

nel processo di cambiamento. 



APERTURA

• I servizi ambulatoriali sono 

aperti secondo le norme previste 

dalla normativa vigente. Durante 

i week end la presenza del 

medico e la somministrazione 

dei farmaci sono garantite 

presso la sede di Ospitaletto 

negli orari di apertura previsti. 



APERTURA

• Il Servizio Multidisciplinare è 

aperto 12 mesi all’anno. La 

somministrazioni di terapie, 

anche sostitutive, è garantita, 

anche al domicilio, se 

necessario, con orari congrui 

all’utenza per 365 giorni l’anno





ORARI

• Per l’intero orario di 

apertura al pubblico

• è garantita la risposta a 

quesiti telefonici o via 

email e Whatsapp



STRUMENTI DI TUTELA DEI
DIRITTI DELL’UTENZA

• Lo SMI Mago di OZ di Pisogne
riconosce i diritti di cui ogni 
persona è portatore e si 
impegna per garantirne la 
promozione e il rispetto:

• Informazione, Riservatezza 

Consenso, Sicurezza, Accesso, 

Attenzione, Trasparenza, 

Fiducia, ed è a disposizione 

anche per i Suggerimenti e i  

Reclami, Continuità di Cura.





LA RETE DEI 
SERVIZI PER 
LE 
DIPENDENZE 
IN 
LOMBARDIA

I servizi per le Dipendenze rispondono ai 
bisogni di quelle fasce di popolazione 
(sia giovanile o adulta) che presentano 
disturbi da uso di sostanze e dipendenze 
comportamentali, attraverso 
un’articolata offerta di prestazioni 
erogate da strutture sia pubbliche che 
private.

È  composta:

dagli ambulatori pubblici (SERT – Servizi per le 
Tossicodipendenze) e privati accreditati (SMI -
Servizi Multidisciplinari Integrati) dove vengono 
fornite prestazioni di diagnosi, cura e riabilitazione 
in relazione ai disturbi da uso di sostanze e alle 
dipendenze comportamentali. Questi ambulatori 
erogano inoltre prestazioni all’interno degli Istituti 
Penitenziari;

dai Servizi residenziali (comunità) che forniscono 
trattamenti in regime residenziale e si articolano in 
diverse tipologie a seconda del bisogno prevalente;

dai Servizi semi residenziali (centri diurni) che 
forniscono trattamenti riabilitativi e risocializzanti 
durante alcune ore della giornata.



COME SI ACCEDE

• L’accesso ai Servizi Ambulatoriali è libero (non è legato al territorio di residenza), diretto (non è 
necessaria la richiesta del medico di base) e gratuito per la maggior parte delle dipendenze. La 
normativa vigente prevede la possibilità di anonimato per l’erogazione di alcune prestazioni. Questi 
servizi sono operativi durante tutto il corso dell’anno ed è garantita la continuità terapeutica per i 
trattamenti farmacologici.

• L’accesso ai servizi residenziali e semi residenziali necessità di una certificazione rilasciata da un 
servizio ambulatoriale (SerT o SMI) e il trattamento è gratuito.

• Gli indirizzi dei Servizi per le Dipendenze sono disponibili negli elenchi allegati oppure presso 
le ATS (Agenzie di Tutela della Salute) o ASST (Aziende Socio sanitarie territoriali) del territorio.

https://www.regione.lombardia.it/wps/portal/istituzionale/HP/DettaglioServizio/servizi-e-informazioni/Cittadini/salute-e-prevenzione/agenzie-di-tutela-della-salute/agenzie-tutela-salute/agenzie-tutela-salute
https://www.regione.lombardia.it/wps/portal/istituzionale/HP/DettaglioServizio/servizi-e-informazioni/Cittadini/salute-e-prevenzione/strutture-sanitarie-e-sociosanitarie/aziende-socio-sanitarie-territoriali/aziende-socio-sanitarie-territoriali


SMI OPERANTI
IN LOMBARDIA

ANNO 2022

Provincia Localita' Denominazione 
Struttura

ATS di Riferimento

BG TREVIGLIO SMI CENTRO AGA ATS DI BERGAMO

BG
ALBANO 
S.ALESSANDRO

SMI IL PICCOLO 
PRINCIPE ATS DI BERGAMO

BS OSPITALETTO SMI IL MAGO DI OZ ATS DI BRESCIA

BS REZZATO SMI IL MAGO DI OZ ATS DI BRESCIA

BS CONCESIO SMI GLI ACROBATI ATS DI BRESCIA

BS BAGNOLO MELLA SMI IL MAGO DI OZ ATS DI BRESCIA

LC LECCO SMI BROLETTO ATS DELLA BRIANZA

MB MEDA SMI AURORA ATS DELLA BRIANZA

MI MILANO SMI CAD
ATS DELLA CITTA' METROPOLITANA 
DI MILANO

MI MILANO SMI RELAZIONE
ATS DELLA CITTA' METROPOLITANA 
DI MILANO

BS PISOGNE SMI IL MAGO DI OZ ATS DELLA MONTAGNA

MN
OSPITALETTO DI 
MARCARIA SMI IL FILO ATS DELLA VAL PADANA 



BILANCIO SOCIALE

• Viene predisposto un 
Bilancio Sociale che 
evidenzia i risultati 
conseguiti nel corso 
dell’anno illustrato nel 
corso della Assemblea 
Soci Annuale.





PZ IN CARICO
ANNO 2022

80% - 259

20% - 65

Tot. n° 324

M F



ANNO 2022

Area clinica
71% - 230

Area legale
20% - 65

Appoggiati
2% - 7

Consulenze
7% - 22



DISTRIBUZIONE U.O.
ANNO 2022

Patenti
54% - 35

Legale
44% - 29

Prefettura
2% - 1

Area Legale

Alcol
32% - 74

Gap
4% - 9

Tox
64% - 147

Area clinica



PZ PER SOSTANZA
ANNO 2022

Cannabinoidi
10%

Cocaina
34%

Eroina
26%

Alcool
30%



PZ NUOVI PER SOSTANZA
ANNO 2022

Cannabinoidi
16%

Cocaina
34%

Eroina
8%

Alcool
42%

Tot. 43 – 13% del totale dei PZ



INSERIMENTI IN STRUTTURE 
RESIDENZIALI

ANNO 2022 

Comunità
53 = 86%

Alcologia
8 = 12%

Clinica
1 = 2%

Tot n° 62



CHIUSURE: AREE A CONFRONTO
ANNO 2022
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DROP OUT AREA CLINICA
SOSTANZA SU TOT PZ IN TRATTAMENTO

2022 TOT. 6,9 %  
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BILANCIO

• La cooperativa è dotata di un
sistema di contabilità analitica,
suddivisa per centri di costo, che
prevede la redazione di un Bilancio
di Esercizio completo di Nota
Integrativa e Relazione del Collegio
Sindacale, nel rispetto della
normativa vigente e delle indicazioni
regionali.

• Tutti i documenti contabili e
finanziari sono sottoposti a verifica
da parte dell’organo di controllo
rappresentato dal Collegio
sindacale, regolarmente iscritto
nello specifico registro istituito
presso il Ministero di Giustizia.



ENTE UNICO IL MAGO DI OZ ONLUS



DATI ECONOMICI
S.M.I. PISOGNE

ANNO 2022

BUDGET ASSEGNATO 421.162,00 €

PRODUZIONE 545.436,90 € 

+ 124.274,90 €



E QUINDI …SE VOLETE
VENIRE A TROVARCI…

• www.ilmagodiozonlus.it

Sul Lago d’Iseo
in via Mercanti 1 
a Pisogne (Brescia)

http://www.ilmagodiozonlus.it/


GRAZIE PER 
L’ATTENZIONE


