Regione, piu soldi ai medici di famiglia
in servizio nelle aree interne disagiate
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opo 18 anni Regione
Liguriarinnoval’Ac-
cordointegrativore-
gionale con i medici
di Medicina generale e aggiun-
ge un tassello fondamentale
nel rafforzamento della Sani-
ta e della rete di assistenza,
conl’obiettivo di riavvicinare
il servizio sanitario regionale
ai cittadini. L’intesa € stata
presentataierieserviraad ag-
giornare ’accordo preceden-
te, risalente al 2006, e rappre-
senta uno snodo nel migliora-
rela continuita di cura, anche
integrando le figure mediche
con i servizi delle Case della
Comunita. «Abbiamo un ac-
cordo completamente revisio-
nato, a 360 gradi. Un momen-
to importante perché regola
Iattivita dei medici di medici-
na generale anche nella loro
nuova veste di medici che an-
dranno a visitare nelle Case di
Comunitay, ha spiegato ’as-
sessore alla Sanita di Regione
LiguriaMassimo Nicolo. Strut-
ture che saranno anche uno
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dei pilastri centrali della nuo-
variformaligure.
Ilnuovoaccordo dara piena
attuazione al Ruolo Unico di
Assistenza Primaria, con il
quale «investiamo in un mo-
dello in grado di garantire
maggiore continuita delle cu-
re, una presain carico piti effi-
cace dei pazienti, in particola-

re quelli cronici e fragili». Tra
le previsioni quella di avere i
medici di Medicina generale
inseriti nelle Case di Comuni-
ta con un monte orario di 38
ore, coadiuvati da personale
infermieristico. Tradotto per
il paziente: la possibilita di ac-
cedere ad esami del sangue,
diagnostica, medicina preven-

tiva, abbassando il livello di
accessi impropri nelle struttu-
redi pronto soccorso. L’accor-
do rappresenta «una deriva-
zione del contratto collettivo
nazionale di lavoro - sottoli-
neal’assessore—eaggiungeri-
sorse economiche: per fare un
esempioabbiamo rivisto com-
pletamente il compenso che
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Entromarzo 2026
completeremole 36
case dicomunita
GliTlospedali
entrol'estate

diamo ai medici di Medicina
generale per andare a lavora-
renelleareeinterne, cosiddet-
te disagiate o disagiatissime,
che sono quelle dove i medici
vanno meno volentieri per-
chéin territoriimpervi».
Nello specifico l'intesa pre-
vede un investimento econo-
micodapartedellaRegionedi

circa9,7 milioni di euro, desti-
nato a potenziare I’assistenza
territoriale. Per i medici inve-
ce al lavoro in zone “disagia-
te” I'incremento del compen-
soaggiuntivo per assistito pas-
sera da 4 euro a 8 euro, con
I’aumento della quota forfetta-
ria annuale che passera da 4.
200 euro a 7 mila euro, men-
tre per le zone “disagiatissi-
me” I'incremento passa da 5
euro a 8 euro per assistito, ol-
tre a una quota forfettaria an-
nua da 6 a 10 mila euro. Sem-
pre nell’accordo previsto un
compenso orario aggiuntivo
destinato a chi lavorera nelle
case della comunita Hub e
Spoke di 2, 13 euro a fronte
della partecipazione a proget-
ti. Secondo il nuovo accordoil
medico che opera all’interno
dell’aggregazione funzionale
territoriale percepira un’in-
dennita legata al raggiungi-
mento di obiettivi. Sul fronte
del cronoprogramma per le
strutture, «<siamo inlinea—an-
cora Nicoldo - entro marzo
2026 completeremo le 36 ca-
sedicomunita. Gli 11 ospeda-
li di comunita saranno pronti
entrol’estatey. —

©RIPRODUZIONERISERVATA





