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CONFERMATO IL PUNTO DI PRIMO INTERVENTO A CAIRO MONTENOTTE E ALBENGA
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el Piano sanitarioregionale
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punti nascita a Savona e Pietra |

Previstiil trasloco della centrale del 118 ad Albenga e la sperimentazione dell’ambulanza Indiain Valbormida

.

Due Maternita, una al San Paolo e
ilritorno del servizio al Santa Coro-
na, maancheil trasferimento della
centraledel 118 ad Albenga, la con-
ferma dei Punto di primo interven-
toa Cairoe Albenga, la sperimenta-
zione dell’ambulanza India in Val-
bormida. Sono le novita savonesi
nel piano sanitario regionale pre-
sentato dall’assessore Gratarola.
LUISABARBERIS -ALL'INTERNO

SAVONA, LAMINORANZA CHIEDE SPIEGAZIONI AL COMUNE
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SAVONA

INODIDELLA SANITA

Maternita a Savona e Pietra Ligure
Sede ad Albenga per la centrale 118

Lenovita del piano sanitario regionale passeranno in giunta per poiattendere I'ok dal ministero

LUISABARBERIS
SAVONA

Duematernita, unaal San Pao-
lo e il ritorno del servizio al
Santa Corona, ma anche il tra-
sferimento della centrale del
118 ad Albenga, la conferma
dei Punto di primo intervento
aCairoeAlbenga, lasperimen-
tazione dell’ambulanza India
in Valbormida. Ci sono molte
novita savonesinel piano sani-
tarioregionale, che 'assessore
Angelo Gratarola ha presenta-
to venerdi ai colleghi di mag-
gioranza.

Puntinascita

Il nuovo documento prevede
due maternita in provincia: la
continuita del punto nascita
del San Paolo e lariapertura di
quello del Santa Corona. L'o-
rizzonte sancito da Gratarola
étotalmente diverso dalla boz-
za, che era stata elaborata dai
tecnici, e che era trapelataano-
vembre. Allora era stata previ-
sta una sola maternita, al San-
ta Corona in quanto Dea di se-
condo livello, e 1a scelta aveva
suscitato una levata di scudi
nella citta della Torretta in di-
fesadel servizio del San Paolo.
Ora gli equilibri sembrano ri-
stabiliti. Per cantar vittoria bi-
sognera attendere I'ok del mi-
nistero, ma, benché il numero
dei parti (808 nel 2022) non
giustifichi 2 punti nascita, la
Regione si ¢ mossa cercando
difarvalere un criterio territo-
riale per strappare il doppio
servizio. Siccome nell Tmperie-
se la maternita sara spostata a
Sanremo, attivare un solo pun-
tonel Savonese (a Pietra) vor-
rebbe dire scoprire un territo-
rio enorme dal Santa Corona
al Galliera. Senza tenere conto
che oggilaValbormida gravita
sul San Paolo, che perlaRegio-
ne deve continuare ad acco-
glieremammeebebe.

Punti di primointervento

Sono confermatiiPuntodipri-
mo intervento a Cairo e Alben-
ga. Superata la definizione di
ambulatorio a bassa comples-
sita, entrambi i servizi rispon-
deranno a casi e patologie non
gravi. Il San Giuseppe conti-
nuera ad avere un servizio sul-
le 12 ore, dalle ore 8 alle 20,
che vedra i medici dell’emer-
genzaequellidel 118 alternar-
si per coprire i turni come og-
gi. Ad Albenga il Ppi sara h12
durante l'inverno, masipreve-
deunampliamento dell’orario
sulle 24 ore per I'estate, quan-
do la popolazione del com-
prensorio duplica per via degli
arrivi turistici. In questo caso i
turni sono coperti dai medici
di famiglia su base volontaria.
InValbormidaverrasperimen-
tata la prima ambulanza In-
dia, che prevede la presenza di
uninfermiere abordo. 118.Le
centrali liguri saranno ridotte
dacinque a tre: una a Genova,
una nello spezzino e una a po-
nente. La differenza & sostan-
ziale per il Savonese e 'Tmpe-

riese che dovranno unire le for-
ze. L'ipotesi piti probabile &
chelanuovacentraledi ponen-
tevenga collocata ad Albenga,
quindi a meta strada. Per i cit-
tadini nulla cambia, semmai si
presenterail problema peridi-
pendenti del servizio, che do-
vranno cambiare sede di lavo-
ro. La nuova organizzazione
permettera anche direcupera-
re infermieri: & probabile che
in futuro siano tecnici, e non
pitinfermieri, a gestire le chia-
mateinarrivoal 118insieme a
medici dell'emergenza. Dicon-
seguenza gli infermieri potreb-
bero essere ricollocati e asse-
gnatiad altri servizi strategici.

Iter

Il piano passera in giunta en-
tro fine mese, quindi “volera”
aRoma per ottenere il via libe-
ra del ministero della Salute,
nel frattempo verra condiviso
sulterritorio, attraverso la con-
ferenzadeisindacidi Asl.—
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L'ospedale San Paolo di Savona avraancorail reparto Maternita secondo il piano sanitario regionale

GIULIANO FASOLATO Comitato locale
“Il Primo intervento
confermato a Cairo
e un passo avanti”

LEREAZIONI/1

a conferma del Punto
diprimointerventoal
San Giuseppe di Cai-
ronon puo essere con-
siderata una vittoria, ma e sta-
to fatto un piccolo passo in
avanti e di questo siamo con-
tenti». Giuliano Fasolato, pre-
sidente del Comitato sanita-
rio locale della Valbormida, si
fa portavoce del cauto ottimi-
smo con cui gli abitanti
dell’entroterra hanno accolto
la notizia della continuita al
Ppi della citta. Da anni il
gruppo rivendica un vero e
proprio pronto soccorso o al-
meno un Ppi sulle 24 ore,
ma Asl e Regione hanno pit
volte risposto che entrambe
le richieste non possono es-
sere accolte. Il futuro sara
ancora la bassa complessi-
ta, ma gli abitanti dell’entro-
terra vedono comunque il
bicchiere mezzo pieno.

«Il rischio era veder ulte-
riormente declassato il servi-
zio del Ppi a un ambulatorio
dei codici bianchi—ammette
Fasolato — e questa possibili-
ta & stata scongiurata. La co-
sa importante € che a Cairo
rimangono i medici dell’e-
mergenza e del 118. Resta
un fatto: secondo noi il Ppi
dovrebbe essere sulle 24
ore, altrimenti resta scoper-
talanotte ed € un grave pro-

Giuliano Fasolato

blema. Cercheremo un con-
fronto su questo punto».
Ottimista & anche il sindaco
Paolo Lambertini, che nella
conferma del Ppi legge un ul-
teriore passo nel percorso di
potenziamento della sanita
dell’entroterra. «La crescita
va avanti — dice Lambertini -
Ho incontrato direcente i ver-
tici dell’Asl, mi hanno spiega-
to che stanno lavorando sui
servizi territoriali. E impor-
tantissimo, perché offrire ri-
sposte vicino a casa delle per-
sone vuol dire limitare gli ac-
cessi al Ppi. Ad oggi abbiamo
un ospedale di comunita che
funziona, stanno valutando
lariapertura delle sale opera-
torie per la bassa complessita
e ora arriva la conferma del
Ppi. Ci sara un elicottero in
pitin Liguria e in Valbormi-
daverra sperimentato il pro-
getto del’ambulanza India
coninfermiere abordo».—
LB.
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RICCARDO TOMATIS Il sindaco sul Ppi
“Bene la riapertura
l'ospedale di Albenga
va riqualificato”

LEREAZIONI /2

il primo importante ri-
sultato dell'impegno
profuso non solo
dall'amministrazione
ma prima ancora dall'intera
citta in difesa del suo ospeda-
le, ma non bisogna fermarsi
adesso». La notizia che con il
nuovo piano sanitario regiona-
le l'ospedale Santa Maria di
Misericordia tornera ad avere
un punto di primo intervento
(oggi & declassato ad ambula-
torio a bassa intensita di cura)
porta una ventata di speran-
za, se non di ottimismo, ad Al-
benga. Ad esprimere questo
stato d'animo ¢ il sindaco Ric-
cardo Tomatis. «Siamo alla vi-
gilia della ricorrenza della
grande manifestazione con
cui l'intera citta, ed anzi tut-
to il comprensorio, chiese
conforzalariapertura del re-
parto di emergenza del suo
ospedale, aprendo un anno
di iniziative e di lotta, che
orapossiamo dire non essere
state vane», afferma il primo
cittadino. Ma Tomatis ammo-
nisce: «Non bisogna commet-
terel'errore dipensare di ave-
re portato a casa il risultato e
diabbassare la guardia».
«Bisogna rimanere attenti
per vigilare che cio effettiva-
mente accada—prosegueil sin-
daco -, poi bisogna lavorare
perchélariapertura del ppisia

Il sindaco Riccardo Tomatis

il primo passo per una comple-
ta riqualificazione del nostro
ospedale, perché torniad esse-
re davvero un punto di riferi-
mento per i cittadini, cosi co-
me per i turisti che arrivano
numerosi, non solo in estate,
durante la stagione estiva e
che hanno l'aspettativa e il di-
ritto di trascorrere la vacanza
in pienasicurezza sotto il profi-
lo sanitario. Senza contare
cheilnostro ospedale pud ave-
reun ruolo importante nell'al-
leviare la pressione sul Santa
Corona e sul suo pronto soc-
corso». Secondo quanto pre-
visto dal piano, il ppi di Al-
bengasaraaperto per 12 ore
al giorno (cioe dalle 8 alle
20) durante il periodo inver-
nale, per arrivare a una co-
pertura integrale delle 24
ore nei mesi estivi. Questo &
un aspetto che gli ingauni
puntano a migliorare con l'a-
perturah24 tuttol'anno.—
L.REB.
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NEL 2022

Telemedicina
nel Savonese:
115 diagnosi

a 83 pazienti

Sono 115 le prestazioni
diagnostiche che sono sta-
te effettuate a 83 pazienti
nel corso del 2022: esami
fatti direttamente a casa
delle persone o nelle case
di riposo, evitando il tra-
sferimento degli anziani
negli ospedali.

L’Asl Savonese investe
sulla telemedicina e la tec-
nologia diventa 'arma in
piu per i pazienti che fati-
cano araggiungere i noso-
comi o devono convivere
con patologie croniche o
invalidanti.

Oggi possono essere
sempre connessi con i me-
dici e monitorati da remo-
to, riuscendo a effettuare
persino lastre a domicilio
(a casa o nelle varie strut-
ture) senza bisogno di spo-
starsi con frequenza.

Aunanno dall’avvio del-
la Radiologia domiciliare,
I’Asl traccia un primo bi-
lancioe, oltreai 115 esami
fatti per assistere 83 pa-
zienti, conta anche 109 ac-
cessi degli operatori Asl
nelle varie strutture per
andare a portare servizi a
domicilio e 104 referti.

I dati raccontano i risul-
tati di un progetto attivato
per assistere e prendere in
carico soprattuttoipazien-
tidelle case diriposoorsa,
che oraverra potenziato.

«L’obiettivo € avvicinare
la sanita al territorio — ha
giarimarcato Monica Ciro-
ne, direttore socio sanita-
rio dell’Asl -, creando ri-
sposte alle esigenze dei pa-
zienti. Laradiologia domi-
ciliare & uno dei progetti,
ma, nell’ambito del Pnrr
abbiamo attivato un lavo-
ro permanente per svilup-
pare le missioni numero 5
e 6 del Pnrr, che sono dedi-
cate proprio al sociale e al
sanitario e servono per
portare avanti servizi spe-
cifici proprio come le tele-
visite e il telemonitorag-
gio dei pazienti diabetici».

Al progetto delle televi-
site collaborano 16 medi-
ci di famiglia, che sono
stati formati e attraverso
un programma informati-
co ad hoc riescono a con-
frontarsi da remoto con i
propri assistiti (aiutati a
volte dagli infermieri di
comunita), monitorando
parametri come la pres-
sione, piani terapeutici e
cure.

Dallo scorso giugno ¢ at-
tivo anche un tele-monito-
raggio per i diabetici, che
einiziatoin fase sperimen-
tale in Valbormida e con
numeri ancora limitati,
ma con 'obiettivo di esse-
re poiesteso e potenziato.

L’Asl 2 dispone di dieci
kit, in grado di monitorare
i parametri e trasmetterli
agli specialisti presenti in
ospedale, in modo da vigi-
lare sulle condizioni dei
malati cronici, senza do-
verliricoverare. —

L.B.
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