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L�Asl  revoca la  convenzione 
con la cooperativa di medici 
privati iAltavistaw in servizio 
al Punto di primo intervento 
di Albenga e al Pronto soccor-
so di Pietra Ligure. Il momen-
to della resa dei conti Ë arriva-
to, non certo inaspettato, tra 
l'azienda sanitaria e la coope-
rativa di Sassuolo che il 30 lu-
glio scorso si era aggiudicata 
il iservizio di guardia attiva 
mi medicina di emergenza ur-
genzaw e il 13 agosto aveva for-
nito all�Asl i medici per riapri-
re il Ppi ingauno.
La dura presa di posizione Ë 
scattata dopo appena due me-
si e mezzo dall�ingresso dei co-
siddetti  imedici  con la  vali-
giaw nei reparti, accompagna-
ta da un altrettanto netta rassi-
curazione  da  parte  dell�Asl  
che  ha  chiarito:  ´Il  servizio  
del Punto di primo intervento 
di Albenga continua con il no-
stro personale e non cambie-
r‡ nulla per la popolazioneª. 
Nei giorni scorsi l�indiscrezio-
ne dell�imminente revoca era 
stata accompagnata dall�ipo-
tesi (subito smentita) di una 
nuova chiusura del Ppi ingau-
no. Il problema nell�immedia-

to Ë stato risolto, ma resta spi-
noso: in sostanza la cooperati-
va emiliana avrebbe dovuto 
mettere a disposizione del re-
parto d'emergenza di Pietra e 
Albenga (ma sostanzialmen-
te del Ppi ingauno) quel perso-
nale medico specializzato che 
oggi non Ë presente negli orga-
nici pubblici e risulta difficile 
da reperire attraverso la stra-
da dei concorsi e delle assun-
zioni.

L�Asl ne ha banditi numerosi e 
in successione, senza perÚ riu-
scire a colmare le lacune d�or-
ganico  con  contratti  stabili.  
CosÏ Ë arrivato il ricorso alle 
Cooperative private, ma l'u-
nione si Ë subito rivelata diffi-
cile e burrascosa, e ben presto 

sono comparse le prime cre-
pe, che hanno portato al di-
vorzio.
In base alla convenzione, Al-
tavista doveva fornire all�a-
zienda  sanitaria  servizi  per  
un totale di 1,2 milioni di eu-
ro,  organizzando  nei  mesi  
turni con due specialisti per 
garantire  l�attivit‡  sulle  12  
ore al Ppi di Albenga. Al pron-
to soccorso di Pietra la richie-
sta era volta a coprire il servi-
zio sulle 24 ore. Ben presto 
dal reparto d'emergenza in-
gauno sono arrivate le prime 
segnalazioni di disservizi, co-
me la mancata copertura o la 
difficolt‡ nel garantire i tur-
ni, e anche di vere e proprie 
inadempienze, ossia l'impie-
go di medici senza i requisiti 
previsti  dal  bando,  ossia  a  
quanto  pare  specializzandi  
anzichÈ specializzati in medi-
cina d'urgenza.
Al pronto soccorso del Santa 
Corona di Pietra in un paio di 
occasioni sono stati schierati 
medici in servizi lunghi an-
che 24 ore: un protrarsi del 
turno che nel settore privato 
non comporta una violazio-
ne,  dato che  i  medici  delle  
cooperative sono liberi pro-
fessionisti e lavorano in un re-
gime  differente  dal  settore  

pubblico, ma che avevano co-
munque fatto scattare la se-
gnalazione dell�Asl. Quest�ul-
tima aveva chiesto il rispetto 
assoluto della normativa euro-
pea, che prevede turni di mas-
simo 12 ore oppure di 13 ore, 
ma con una di pausa. Da qui la 
lettera di richiamo ufficiale.  
CosÏ il 10 settembre sono par-
tite  le  prime  raccomandate  
(probabilmente Pec, oramai) 
con l'Asl che, oltre a commina-
re una sanzione di 62 mila eu-
ro per le varie infrazioni al ca-

pitolato, ha comunicato l'av-
vio della procedura di revoca 
dell'affidamento, a meno che 
la controparte non avesse for-
nito ragionevoli motivazioni 
per quei disservizi e spiegato 
come avrebbe fatto per evitar-
ne il ripetersi. 
Ma le controdeduzioni invia-
te due settimane dopo da Alta-
vista non sono state giudicate 
soddisfacenti, e oltretutto, se-
condo la delibera sottoscritta 
dal direttore generale Marco 
Damonte Prioli e da tutto lo 

stato  maggiore  dell'azienda  
sanitaria, le inadempienze e i 
disservizi non si sarebbero fer-
mati. Le strade di Asl e Altavi-
sta si dividono oggi, quindi, e 
da domani bisogner‡ arran-
giarsi (almeno per un po') con 
irisorse internew, ossia con i 
medici del pronto soccorso di 
Pietra, in attesa di una soluzio-
ne che possa reggere pi  ̆a lun-
go termine, quando bisogne-
r‡ fare i conti con ferie da smal-
tire, riposi da recuperare. � 

© RIPRODUZIONE RISERVATA

LŽAsl divorzia
dalle cooperative
dopo due mesi
E chiede i danni
Convenzione revocata ad Altavista per Pietra e Albenga
´Il servizio continuer‡, il punto di primo intervento non chiudeª

La sanit‡ in crisi  

Doveva fornire 
allŽazienda sanitaria 
servizi per un totale
di 1,2 milioni di euro

Sono stati segnalati 
disservizi, come
la mancata copertura
o la difficile turnazione

VUOI AFFITTARE? VENDERE? ACQUISTARE?
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La sanit‡ in crisi

Misure di sicurezza rafforza-
te per il sistema informatico 
dell�Asl, dopo che nei giorni 
scorsi la rete savonese Ë stata 
presa di mira da un attacco 
hacker. Il problema Ë che l�in-
nalzamento delle protezioni 
ha in alcuni casi generato diffi-
colt‡ nella consegna o nella 
consultazione dei referti on-li-
ne. In pratica, pur immetten-
do i dati e le password fornire 
dall�Asl stessa nella pagina de-
dicata, gli utenti non riescono 

poi a visualizzare gli esiti de-
gli esami. 

´La situazione Ë in fase di 
normalizzazione, molte attivi-
t‡ sono gi‡ tornate a regimeª, 
ha precisato l�Asl, spiegando 
come in realt‡ le interruzioni 
occasionali  del  sistema non 
siano direttamente riconduci-
bili all�attacco hacker del 14 
ottobre, bensÏ a un�implemen-
tazione del sistema di sicurez-
za della rete Asl. Una sorta di 
doppio filtro per proteggere i 

dati degli utenti, tutti molto 
sensibili in quanto relativi a 
prestazioni sanitarie, che ileg-
gew con particolare attenzio-
ne e verifica tutti gli accessi 
dall�esterno. Sul sito, sempre 
nella sezione dedicata ai refer-
ti, sono comunque indicati nu-
meri di telefono da contattare 
per reperire gli esiti. L�attacco 
era stato messo in atto da igno-
ti lo scorso 14 ottobre: il siste-
ma gestito da Liguria Digitale 
aveva perÚ rilevato subito il 
tentativo di accesso, bloccan-
dolo senza che nessun dato 
fosse trafugato. Per una gior-
nata  il  sistema  informatico  
dell�Asl  era  stato  scollegato  
dalla rete ligure, quindi i tecni-
ci avevano provveduto a un 
riavvio, innalzando appunto 
le protezioni. �

L. B. 

L�ultimo miglio per battere il 
Covid con l�immunit‡ di greg-
ge appare come il pi˘ difficile 
da raggiungere e, nel frattem-
po, il Savonese piange un�al-
tra vittima del Covid. A perde-
re la vita Ë un uomo di 67 anni, 
scomparso venerdÏ all�ospeda-
le San Paolo di Savona, ma la 
cui scheda di decesso Ë stata re-
gistrata soltanto ieri nel bollet-
tino di Alisa. La fotografia del 
contagio in Liguria mostra an-
cora una crescita dei casi: ieri 

sono state riscontrate 74 nuo-
ve infezioni, di cui 8 in provin-
cia. Il maggior numero di casi 
deriva dall�Imperiese con 42 
positivit‡, mentre altre 11 de-
rivano dall�Asl 3 di Genova, 6 
dalla zona di Chiavari e altre 7 
dallo Spezzino. Sempre eleva-
to Ë il  numero dei  tamponi, 
spinti anche dall�effetto Green 
pass: ieri sono stati 3.234 i mo-
lecolari effettuati in regione, 
ai quali vanno sommati altri 
16.534 test rapidi. 

A  regalare  ottimismo  Ë  il  
quadro relativo alla pressione 
ospedaliera,  che  sembra  or-
mai stabile da alcune settima-
ne: nel Savonese le cure con-
tro il Covid sono concentrate 
nel reparto di Malattie Infetti-
ve del San Paolo di Savona. 
Qui sono attualmente ricove-
rati 17 pazienti, di cui 2 sono 
gravi in Terapia Intensiva. In 
totale  nel  Savonese  ci  sono  
232 persone attualmente con-
tagiate e altre 160 sono in sor-
veglianza attiva per essere en-
trare in contatto con un positi-
vo o in attesa di tampone. Pri-
mi contagi, a conferma della 
necessit‡ di effettuare la terza 
dose per aumentare la prote-
zione,  iniziano  a  registrarsi  
tra i sanitari: nell�Asl sono 10 
le persone positive.�

L. B. 

In Provincia incontro fra Olivieri e Berlangieri

Luca Rebagliati / ALBENGA

Si torna ad operare alla San 
Michele? Il punto interrogati-
vo potrebbe cadere molto pre-
sto e per la storica casa di cura 
ingauna si tratterebbe di una 
svolta epocale e, al tempo stes-
so, di un ritorno al passato. A 
quei tempi in cui la clinica allo-
ra di Libero Nante era all'avan-
guardia, tra le altre cose nella 
chirurgia protesica, e nacque 
persino il mito che voleva i pa-
zienti  trapiantati  capaci  di  
partecipare  alle  serate  dan-
zanti volute da Maria Rosa Zu-
nino, consorte di Libero Nan-
te. E guarda caso a rinnovare i 
fasti chirurgici della clinica in-
gauna  potrebbe  essere  pro-
prio la chirurgia protesica. 

Al di l‡ degli aspetti proce-
durali, politici e giuridici (an-
che giudiziari, in realt‡), sul 
piano operativo l'esperienza 
di Gsl prima e Policlinico di 
Monza poi non Ë stata affatto 
negativa, e anzi Ë nota la vo-
lont‡ del gruppo brianzolo di 
mantenere un piede (anzi, un 
braccio operativo e operato-
rio) in Riviera.  E  visto che,  
ospedale a parte, un posto do-
ve trovare delle sale operato-
rie da queste parti  c'Ë,  ecco 
che certe voci riguardanti un 
interesse reciproco tra Policli-
nico e San Michele assume-
rebbero gi‡ una certa consi-
stenza. In realt‡, non Ë tutto 
qui,  perchÈ lo stesso Nicola 
Nante, attuale titolare della 
clinica, pur non facendo nomi 
ammette l'esistenza di trattati-
ve. ´Siamo stati contattati da 
diversi  gruppi  importanti,  e  

non nascondo che tutto que-
sto interesse sia una grossa  
soddisfazione,  pensando  da  
dove  eravamo  partitiª,  am-
mette  Nante,  tornando  con  
pensiero a quando salvÚ la cli-
nica dopo il fallimento delle 
gestioni iesternew. 

Ma cosa cercano i  grandi 
gruppi della sanit‡ privata nel-
la  clinica  San  Michele?  ´In  
questo momento la grande sfi-
da della nostra sanit‡ Ë il recu-
pero delle fughe di pazienti 
verso  altre  regioni  -  spiega  
Nante -. Per quanto riguarda 
il recupero delle fughe iriabili-
tativew  abbiamo  dimostrato  
di poter dare un contributo ed 
avere un ruolo. Adesso si sta 
ragionando  e  lavorando  su  
quelle ichirurgichew, un setto-

re nel quale non siamo mai 
stati presi in considerazione 
dalla sanit‡ regionale, nono-
stante la nostra disponibilit‡. 
Abbiamo  le  sale  operatorie  
chiuse da 2 o 3 anni, ma abbia-
mo  struttura  e  competenze  
per avere un ruolo anche in 
questoª.

Quindi non sarebbe strano 
vedere nei prossimi mesi un 
progetto per il recupero delle 
fughe  di  pazienti  chirurgici  
presentato  magari  da  qual-
che grande gruppo sanitario 
nazionale in icordataw con la 
San Michele o comunque con 
il proprio icampo basew nella 
casa di  cura di  Pontelungo. 
´Arrivare a definire gli accor-
di e firmare i contratti Ë sem-
pre difficile, bisogna sempre 

valutare i tempi di pagamen-
to della Regione e tanti altri 
aspetti,  perÚ  possiamo  dire  
che Ë uno scenario abbastan-
za realisticoª. E ancora una 
volta la sanit‡ pubblica si ri-
volger‡ a quella privata per ri-
solvere  il  problema  dei  pa-
zienti con la valigia. ´Credo 
che ci sia una sanit‡ intera-
mente pubblica, una del tutto 
privata  che  segue  le  regole  
del mercato, e che poi ci sia 
una sanit‡ pubblica che si av-
vale  dell'apporto  di  privati.  
Noi facciamo parte di quest'ul-
tima categoria,  esattamente 
come le farmacie. E in questo 
momento in cui, per motivi le-
gati all'emergenza Covid ma 
non solo, quella sanit‡ intera-
mente pubblica Ë in affanno, 
forse  bisognerebbe  doman-
darsi se sia stata una buona co-
sa demonizzare a partire da-
gli anni Ottanta, il contributo 
dei privati alla sanit‡ pubbli-
ca, al punto da restare in Ligu-
ria con soli 4 ospedali privati 
(tra cui il nostro), quando il 
Piemonte ne ha 55 e l'Emilia 
Romagna 60ª. Ma proprio il 
fatto che le strutture private 
sopravvissute siano poche, e 
che in realt‡ anche quelle pub-
bliche  non  vivano  tempi  di  
vacche grasse, Ë certamente 
tra i motivi dei corteggiamen-
ti tra i grandi gruppi e la San 
Michele e della probabile ria-
pertura delle sale operatorie. 
´Sono ancora pi˘ felice - con-
clude Nante con un po� di emo-
zione nella voce - di non aver 
lasciato  morire  questa  real-
t‡ª. �
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Interventi alla San Michele,
si riaccende la speranza
Il titolare della clinica: ´Siamo stati contattati da diversi gruppi importantiª
Privilegiata la chirurgia protesica. La sfida Ë recuperare i pazienti in fuga

In alto a sinistra il 
pronto di soccorso di 
Savona, mentre in alto 
a destra il punto di 
primo intervento 
dellȅospedale Santa 
Maria di Misericordia di 
Albenga dove i medici 
delle cooperative 
lavoreranno fino a 
stasera. A fianco il 
primario del reparto, 
Luca Corti.
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La clinica San Michele di Albenga

allȅospedale san paolo

UnŽaltra vittima:
Ë un uomo di 67 anni

difficile la consultazione 

Il filtro anti-hacker
blocca i referti online

Si Ë tenuto ieri a Palazzo Nervi, a Savona, un incontro fra il presidente della Provin-
cia, Pierangelo Olivieri, e il presidente dell'Unione Industriali di Savona, Angelo Ber-
langieri. Il nuovo presidente Ë stato eletto dall'Assemblea generale dell'Unione e 
guider‡ l'associazione nei prossimi quattro anni, prendendo il testimone dal presi-
dente uscente Enrico Bertossi. Infrastrutture, viabilit‡ e turismo sono stati i temi da 

affrontare in sinergia, dando risalto alle risorse del territorio. ́ » stato il primo salu-
to istituzionale - ha dichiarato Olivieri - per fare il punto sulle tante dinamiche che 
vedono attivi in sinergia l'Unione Industriali di Savona e l'Ente Provincia nel ruolo di 
coordinamento territoriale, con al primo punto sicuramente quello delle infrastrut-
ture e della situazione da definire sulla viabilit‡, sia quotidiana e ordinaria, sia lega-
ta ai poli produttivi portuale, valbormidese e provinciali tutti, e su quella che Ë la no-
stra grande risorsa del terziario con al primo posto tutto il comparto del turismoª.
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