
La sanit‡ tra passato e futuro

Arboscello: ́ Assurdo non avere il medico a bordo per ragioni di spesaª
La Regione: ´Valida implementazione al mezzo che Ë gi‡ operanteª

Automedica con il solo infermiere
Debutto previsto in Valbormida
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´Q
uando anche il  
reparto  delle  
Malattie Infetti-
ve  sar‡  Covid  

free,  racconteremo  a  tutti  
quello che abbiamo passatoª. 
Va in pensione Marco Ansel-
mo, direttore del reparto Ma-
lattie infettive del San Paolo, 
guida e volto simbolo nella 
lotta al Coronavirus. Il medi-
co si congeda, dopo oltre qua-
rant�anni di lavoro, di cui gli 
ultimi tre in trincea. 
Com�Ë stato l�ultimo turno? 
´Segretissimo.  L�ultimo  tur-
no Ë stato mercoledÏ scorso, 
ma nessuno lo sapeva, nÈ i  
miei medici nÈ gli infermieri. 
Dopo 33 anni di lavoro al San 
Paolo non avrei retto alla com-
mozione, sono fatto cosÏ. Ai 
miei colleghi avevo detto che 
la pensione sarebbe arrivata 
nel momento in cui non mi 
avessero visto in reparto per 
due giorni consecutiviª. 
Cosa c�Ë nel suo futuro? An-
dr‡ in missione umanitaria 
in Africa? 
´Un giorno ho incontrato una 
mia amica mentre ero a spas-
so con uno dei miei nipotini, 
mi ha salutato dicendo iGuar-
da il dottore che fa il nonnow . 
Ho risposto iGuarda il nonno 
che fa il dottorew . Ora al pri-
mo posto ci sono i nipotini e la 
famiglia, nel mio futuro ci sa-
r‡ anche l�Africa (Anselmo Ë 
uno dei medici cardine dell�as-
sociazione iSavona nel cuore 
dell�Africaw,  ndr),  abbiamo  
ancora molto da realizzare. 
Sono stato in missione a otto-
bre, sono appena tornatoª.
Se guarda indietro cosa ve-
de nei  tre  anni  di  pande-
mia? 
´Mi accorgo della stanchezza 
accumulata, penso ai malati e 
ai colleghi che, dopo tre anni, 
sono ancora lÏ a combattere. 
Mi dispiace di non essere riu-
scito a vedere il reparto libero 
dal Covid. Negli ultimi mesi, 
almeno da quando sono state 
chiuse le altre aree Covid al 
San Paolo, le Malattie infetti-

ve si sono occupate solo del vi-
rus. Sarebbe bello fare qualco-
sa che non sia ancora Covid, 
anche se qualche caso grave e 
respiratorio c�Ë ancoraª.
Si  sarebbe  mai  aspettato  
una pandemia? Il  Covid Ë 
stato il momento pi˘ com-
plicato della carriera? 
´Il Covid Ë stato un momento 
importante della mia vita pro-
fessionale,  ma  sicuramente  
l�Aids  ha  rappresentato  un  
percorso umano e professio-
nale non confrontabile. Vede-
vo ammalarsi e morire miei 
coetanei giovani e per alme-
no 10-12 anni non ci furono 
medicinali in grado di battere 
la malattiaª.
Oggi l�ospedale Ë diverso. 
Quale ieredit‡w lascia e qua-
le futuro per le Malattie in-
fettive al San Paolo? 
´Oggi Ë meno saldo il rappor-
to medico-paziente per diver-
si motivi e questa Ë una nota 
molto dolente per la Sanit‡. Il 
medico deve essere un ascol-
tatore e deve sapersi avvicina-
re anche fisicamente al  pa-
ziente, provare a capirlo e so-
prattutto visitarlo. Di questo 
aspetto parlo sempre con i me-
dici, che hanno lavorato insie-
me a me, sperando che conti-
nuino a mettere il paziente al 
centro delle loro capacit‡ pro-
fessionali. Ma i medici delle 
Malattie infettive del San Pao-
lo sono bravissimi: lascio un 
bel reparto, una squadra coe-
sa, ragazzi molto in gamba e 
resistenti. Spero di aver tra-
messo loro che al primo posto 
c�Ë la persona, i numeri non 
contano per noiª.
Un aneddoto che porta nel 
cuore? 
´Quarant�anni di professione 
lasciano una miriade di ricor-
di. Tra i pi  ̆belli c�Ë una lette-
ra, che mi ha scritto tanti anni 
fa  una  maestra  elementare  
molto giovane. Era stata colpi-
ta da una forma grave di me-
ningite da meningococco: mi 
ringraziava per averle salvato 
la vita e soprattutto per aver 
protetto i suoi giovani alunni 
dal possibile contagio che lei 
avrebbe  potuto  trasmette-
reª.�
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S
ar‡ la Valbormida a fa-
re da apripista in Ligu-
ria al progetto iambu-
lanza Indiaw, che pre-

vede la presenza di un infer-
miere specializzato (anzichÈ 
un medico) a bordo del mez-
zo di soccorso. L�iniziativa ha 

ottenuto il via libera dalla Re-
gione nell�ultima seduta  di  
consiglio e ora l�Asl Ë al lavo-
ro per dare avvio alla speri-
mentazione. 

´La procedura per l�inizio 
del  servizio Ë  in  itinere, di  
concerto  con  la  Regioneª,  
spiega Asl. Tuttavia i tempi 
di  attivazione non saranno 
immediati, visto che ora sar‡ 

necessario individuare gli in-
fermieri da destinare al servi-
zio e formarli. Di fatto saran-
no proprio le strade dell�en-
troterra ad ospitare la speri-
mentazione, che poi potr‡ es-
sere esportata su altri com-
prensori. Di contro la Valbor-
mida dovr‡ fare a meno della 
seconda  automedica:  sem-
pre nell�ultimo consiglio  di  

pochi giorni fa Ë stato boccia-
to l�ordine del giorno presen-
tato dal consigliere Pd Rober-
to Arboscello. ´Lascia allibiti 
il parere negativo della giun-
ta Toti o spiega Arboscello - 
che ha motivato il no alla se-
conda automedica basando-
si sul parametro dei costi o be-
nefici.  Quando  si  tratta  di  
emergenza e della possibilit‡ 
di salvare delle vite, non si 
puÚ scegliere  basandosi  su  
freddi numeri. La delusione 
maggiore  arriva  dai  consi-
glieri savonesi di centrode-
stra: girano le spalle ai cittadi-
ni per allinearsi a Totiª. 

Toccher‡ dunque alla nuo-
va ambulanza demedicaliz-
zata India affiancare l'auto-
medica del 118 di Cairo. Sa-
r‡ la centrale operativa a de-
cidere, in base alla richiesta 

di soccorso, se inviare India o 
direttamente Sierra. Nel me-
rito entra Brunello Brunetto, 
consigliere  regionale  della  
Lega e presidente della se-
conda commissione Salute e 
Sicurezza sociale, che ha por-
tato il progetto in discussio-
ne nell�ultimo consiglio: ́ L�o-
biettivo Ë integrare e poten-
ziare il servizio di emergenza 
con un secondo mezzo per 
ogni distretto sanitario a par-
tire dalla Valbormida, ritenu-
ta l�area pi˘ sensibile e disa-
giata tra le quattro dell�Asl Sa-
vonese. » stato deciso di far 
partire nell�entroterra il servi-
zio India, che andr‡ a integra-
re Sierra e che potr‡ essere at-
tivato  esclusivamente  dal  
118ª. Operer‡ per codici gial-
li  (respiratorio,  cardiologi-
co, traumatico, neurologico 

e quando sono coinvolte pi˘ 
persone), ma anche per codi-
ci rossi, quando l�automedi-
ca  Ë  gi‡  impegnata  e  fino  
all�arrivo di quella pi  ̆vicina, 
per eventi traumatici con pi  ̆
pazienti coinvolti, nei trasfe-
rimenti intraospedalieri, per 
interventi infermieristici im-
procrastinabili  a  supporto  
della guardia medica. India, 
dunque, non Ë un�alternati-
va, ma una valida implemen-
tazione a  Sierraª.  All�infer-
miere non verr‡  chiesto  di  
somministrare farmaci o ef-
fettuare manovre mediche.  
´Potr‡ realizzare attivit‡ tipi-
che della professionalit‡ in-
fermieristica, altrettanto im-
portanti o chiude Brunetto - 
CosÏ avremo un doppio livel-
lo di assistenzaª. �
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la proposta della lega

´Personale ostetrico in corsia
nei reparti di ginecologiaª

´Lȅenorme criticit‡ nel trovare
personaleª giustifica la mossa
approvata dal consiglio 
regionale. Via libera alla proroga
per gli Oss precari inscadenza

´La pandemia Ë stata 
impattante, ma lȅAids
Ë stato anche peggio: 
vedevo miei coetanei 
morire senza che 
potessimo far nullaª

MARCO ANSELMO Il direttore del reparto Malattie Infettive del San Paolo va in pensione, dopo tre anni in trincea a combattere la pandemia

´LŽaugurio? Che il Covid lasci il mio repartoª

Anselmo con le protezioni anti-Covid durante la seconda ondata della pandemia, nel novembre 2020

Personale  ostetrico,  anzi-
chÈ infermieri,  nei reparti  
di Ostetricia e Ginecologia 
in modo da garantire i livel-
li di assistenza e allo stesso 
tempo superare il problema 
legato alla carenza di perso-
nale. La svolta Ë frutto del 
via  libera  della  Regione,  
che nei giorni scorsi ha ap-
provato l�ordine del giorno 
della Lega, volto a impegna-

re  la  giunta  a  emanare  i  
provvedimenti  normativi  
affinchÈ la gestione dell�as-
sistenza delle pazienti nei 
reparti di Ostetricia-Gineco-
logia sia a carico del perso-
nale  sanitario  in  possesso  
del titolo di laurea in Oste-
tricia. L�iniziativa Ë del con-
sigliere regionale della Le-
ga e presidente della II com-
missione Salute e sicurezza 
sociale Brunello Brunetto,  
che spiega: La Liguria sta vi-
vendo una fase di enorme 
criticit‡ nella possibilit‡ di 
assumere personale sanita-
rio. Il territorio Ë ancora col-
pito dall�emergenza Coro-

navirus e le nostre strutture 
registrano sempre maggio-
ri difficolt‡ nel reperire sul 
mercato del lavoro persona-
le del comparto, in partico-
lare per quanto riguarda gli 
infermieri. In riferimento al-
la figura professionale delle 
ostetriche vi Ë una generale 
disomogeneit‡  nell�impie-
go per l�assistenza alle pa-
zienti. Pertanto, una pi˘ ef-
ficace occupazione potreb-
be rendere disponibile un 
numero maggiore di perso-
nale  infermieristico.  L�As-
semblea legislativa della Li-
guria ha quindi approvato 
l�ordine del giorno della Le-

gaª. La misura che riguarda 
il personale ostetrico si som-
ma a un altro provvedimen-
to assunto nei giorni scorsi 
dall�Asl per gli operatori so-
cio sanitari. Infatti la caren-
za  di  personale  interessa  
non solo gli infermieri, ma 
anche gli  Oss:  per  questo 
motivo nei giorni scorsi l�A-
sl savonese ha provveduto 
a predisporre l�iter per pro-
rogare i contratti in scaden-
za a 33 precari (ossia opera-
tori socio sanitari che aveva-
no un contratto a tempo de-
terminato in scadenza). Il  
rapporto di lavoro verr‡ pro-
lungato fino a marzo 2023, 
anche perchÈ la graduato-
ria del maxi-concorso di Ali-
sa Ë esaurita, di conseguen-
za la proroga Ë l�unico siste-
ma  per  evitare  problemi  
all�assistenza in attesa del ri-
sultato dei nuovi concorsi 
per posti a tempo indetermi-
nato. �
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MARCO ANSELMO
DIRETTORE MALATTIE INFETTIVE
OSPEDALE SAN PAOLO
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