L'intervento di Giampiero Storti

“AlS. Paolo poco personale”

ILCASO

nunamail inviata dall'as-

sociazione Amicidel San

Paolo, il presidente

Giampiero Storti fa un'a-
nalisi delle problematiche
della sanita savonese. In ci-
ma alla lista ci sono due temi
«storici » sollevati da tempo
dall'associazione: il centroic-
tus del San Paolo per il quale
si attende la conclusione del
bando per1'assunzione del di-
rettore dineurologia, 'assun-
zione di neurologi e del per-
sonale infermieristico, I'ac-
quisto di arredi e I'esecuzio-

Giampiero Storti

ne e il collaudo dei lavori, e
l'angiografo multidisplinare
che, sempre secondo Storti,
sarebbe sottoutilizzato e per
il quale ritiene necessario il
«passaggio al completo utiliz-
zo e reperibilita 24 ore su 24
per casi emergenza urgenza
intrasportabili».
Stortiaggiungelanovitare-
lativa alle pediatrie. Dal 1° lu-
glio le pediatrie sono passate
sotto la gestione del Gaslini.
Storti si chiede che cosa pensi
di fare il Gaslini sui servizi co-
meil pronto soccorso pediatri-
ci ospedalieri, ambulatori
ospedalieri delle urgenze,
conseguenze della ospedaliz-

zazione o osservazione breve
(edoveverrebbe fatta), perso-
nale medico e infermieristico
dedicato, neonatologia nel
punto nascita, ambulatori
ospedale-territorio (supporto
ai pediatri di libera scelta) op-
pure sui consultori e preven-
zione primaria a protezione
dellinfanzia e della donna,
neuropsichiatria  infantile,
handicap pediatrici e rapporti
con i servizi e le associazioni
del territorio come Cresci
«un’eccellenza savonese da
salvaguardare»che daannila-
vora con la pediatria del San
Paolo. Posti anche i temi di
macchinari che sarebbero da
sostituire e quello piti spinoso
del personale con la necessita
dicoprire posti da primario co-
me in nefrologia, chirurgia
della mano e otorinolaringa-
triaenel, prossimo futuro, del-
le Malattie infettive.E.R.—

© RIPRODUZIONE RISERVATA

RENATO GIUSTO (SMI) INTERVIENE SUL PROGETTO DI ALISA

“Lambulatorio dei Codici bianchi
chiuso 10 anni fa ora e strategico”

«Una decina di anni fa gli am-
bulatori dei codici bianchi so-
no stati chiusi. Ora ci si accor-
ge che erano estremamente
utili. Si sta tentando di riaprir-
li, in modo pero confuso. Un
ambulatorio deicodici bianchi
non puo sostituire un punto di
primo soccorso, puo soltanto
aiutare il Pronto Soccorso». Re-
nato Giusto (Sindacato Medi-
ci Italiani), uno degli ideatori
degli ambulatori dei codici
bianchi che erano presso i
Pronto soccorso degli ospedali

per esaminare i casi meno gra-
vi, quellidei codici bianchi, ap-
punto, interviene sul progetto
dell'apertura di ambulatori
per patologie minori da mette-
revicino ai pronto soccorso.

Il progetto, che nascerebbe
da Alisa, dovrebbe partire ad
agosto, per il periodo estivo,
per scremare gli accessi. Ver-
ranno affidati ai medici di me-
dicina generale, che subase vo-
lontaria, sioccuperebbero del-
le patologie minori che non
hanno bisogno del pronto soc-

corso ma che lo vanno ad inta-
sare. Nel periodo del covid, i
codicibianchi ai pronto soccor-
so erano crollati. Ora c'e un'in-
versione ditendenza.

Su un abuso di ricorso al
Pronto soccorso, Alisa ha pub-
blicato unanota per sensibiliz-
zare gli utenti e invitarli a non
ricorrere la Pronto soccorso
per patologie che possono es-
sere trattate sul territorio. «Gli
ambulatori dei codici bianchi
Funzionavano benissimo- ag-
giunge Giusto - per accogliere

Renato Giusto

i pazienti con piccole patolo-
gie. Poi I'Asl ha deciso di chiu-
derli». «La chiusura degli am-
bulatori dei codici bianchi &
stata disposta quando non ero
in azienda» replica il direttore
generale dell'Asl Marco Da-
monte Prioli.ER. —
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