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Sanità, altolà dei medici
sui ricoveri urgenti
«Si cambi la procedura»
Nicolò: «Miglioreremo»
E sulla riforma il Pd incalza la giunta: «Nodi non affrontati»

Marco Menduni 

Sanità e nuovo modello 
organizzativo per i ri-
coveri urgenti poten-
ziando la gestione dei 

posti letto e l’integrazione tra 
emergenza e medicina inter-
na: è ancora scontro. Da una 
parte c’è il documento firmato 
da sette sigle inviato all’asses-
sorato regionale alla Sanità e 
alla  direzione  area  salute.  
Chiede «la revisione immedia-
ta e condivisa tramite apertu-
ra di un tavolo tecnico regiona-
le, al fine di garantire un mo-
dello organizzativo coerente 
con la normativa e con le reali 
necessità dei Dea», i diparti-
menti di emergenza e accetta-
zione.  Messaggio  accompa-
gnato dall’annuncio di ogni 
iniziativa a tutela dei profes-
sionisti e della sicurezza dei pa-
zienti. Dall’altra parte, c’è l’im-
mediata risposta dell’assesso-
re Massimo Nicolò, che dice: 
«In queste ore assistiamo a pre-

se di posizione sul nuovo mo-
dello organizzativo dei ricove-
ri urgenti. Il confronto è sem-
pre utile, ma la priorità deve 
restare una sola: garantire ri-
sposte efficaci e sicure ai citta-
dini e condizioni di lavoro so-
stenibili per i professionisti». 
Ancora Nicolò: «Su un tema 
complesso come il boarding 
nei pronto soccorso non servo-
no contrapposizioni ma servo-
no invece soluzioni concrete. 
Ed è esattamente quello su cui 
stiamo lavorando, con l’obiet-
tivo di migliorare la gestione 
dei ricoveri e ridurre i tempi di 
attesa.  Siamo  disponibili  al  
dialogo e al confronto tecnico, 
ma con un approccio costrutti-
vo e orientato ai risultati».

Nel confronto aperto in Li-
guria sul nuovo modello orga-
nizzativo per la gestione dei ri-
coveri urgenti e la riduzione 
del boarding nei Pronto soc-
corso la Fadoi,  Federazione 
delle associazioni dei dirigen-
ti ospedalieri internisti, richia-

ma «la necessità di superare 
contrapposizioni e visioni set-
toriali della sanità. La comples-
sità dei pazienti che oggi arri-
vano in ospedale, sempre più 
anziani, fragili e pluripatologi-
ci, richiede infatti integrazio-
ne tra competenze e una presa 
in carico realmente multidisci-
plinare».

Per  il  presidente  Andrea  
Montagnani «ridurre il ruolo 
della Medicina interna sareb-
be un errore clinico e organiz-
zativo. Il boarding non è un 
problema del solo Pronto soc-
corso, ma il sintomo di una cri-
si di sistema che riguarda po-
sti letto, ricoveri, dimissioni e 
raccordo con il territorio».

Secondo la presidente elet-
ta Paola Gnerre la proposta li-
gure può diventare «un’occa-
sione positiva non solo per la 
regione, ma per tutto il Servi-
zio sanitario nazionale: un ve-
ro “Laboratorio Liguria” per 
mettere a punto soluzioni con-
crete contro il sovraffollamen-

to ospedaliero e migliorare la 
gestione dei pazienti comples-
si». 

Altro tema dibattuto in que-
ste ore è quello della fusione 
delle cinque Asl liguri, percor-
so che si sta rivelando molto 
accidentato. Così, sulla pano-
ramica rappresentata ieri sul-
le pagine del Secolo XIX, inter-
viene il consigliere regionale 
del Partito democratico Enri-
co  Ioculano,  vicepresidente  
della Commissione Sanità e re-
latore di minoranza della leg-
ge di  riordino.  «Quello che 
emerge oggi – dice Ioculano - 
non è una novità: era già stato 
segnalato durante la discussio-
ne della  riforma.  Procedere 
senza  una  programmazione  
puntuale e senza un’elabora-
zione preventiva avrebbe crea-
to problemi». Insiste il consi-
gliere del Pd: «Le criticità che 
emergono  mettono  nero  su  
bianco quelle preoccupazio-
ni. Si è scelto di andare avanti 
in tempi rapidi senza definire 
prima come gestire la fase di at-
tuazione della riforma».

Prosegue il ragionamento: 
«Questo modo di procedere 
evidenzia una responsabilità 
precisa della giunta e di chi ha 
seguito questo percorso. Oggi 
il rischio è che a pagare siano i 
lavoratori e la qualità dei servi-
zi sanitari». La conclusione: 
«Solo un atteggiamento arro-
gante poteva pensare di fare in 
quarantacinque giorni una ri-
forma che riguarda migliaia di 
lavoratrici e lavoratori e l’inte-
ro sistema dei servizi sanitari 
liguri, senza confronto e an-
dando avanti in questo mo-
do». —
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Genova per un giorno 
crocevia  nazionale  
di una delle tante sfi-
de della sanità: l’u-

manizzazione delle cure e il be-
nessere organizzativo. Merco-
ledì dalle 9.30 alle 17, l’Nh Ho-
tel della Marina, al Porto anti-
co, ospita la seconda edizione 
di Human Care 2026 che vede 
coinvolti  medici,  ricercatori  
ed esperti di bioetica. Ma an-
che manager del ministero del-
la Salute, di Agenas e di alcuni 
grandi ospedali del Nord, a par-
tire dall’Azienda ospedaliera 
metropolitana che negli ultimi 
anni ha cercato progressiva-
mente di mettere la persona al 
centro delle cure e dei modelli 
organizzativi. Quattro le Re-
gioni coinvolte: Liguria, Vene-
to,Toscana ed Emilia. Per la Li-
guria interverrà l’assessore re-
gionale alla Sanità Massimo Ni-
colò, l’assessore comunale Cri-
stina  Lodi,  Marco  Damonte  
Prioli e Monica Calamai, i due 
direttori generali che da genna-
io hanno la gestione del 90% 
della sanità ligure. In cabina 
dei regia c’è un genovese che 
da due mesi è stata chiamato a 
portare la sua esperienza oltre 
l’Appennino: è Paolo Petralia, 
già al timone del Gaslini per 
dieci anni,  poi  della Asal  4 
Chiavarese e ora all’azienda 

ospedaliera di Verona. Ha vo-
luto,  come coordinatore del 
progetto grandi ospedali, che 
Human Care 2026 si svolgesse 
a  Genova.  «L’appuntamento  
non è solo discussione ma azio-
ne- commentano gli organizza-
tori - Presenteremo un paradig-
ma innovativo sviluppato dal-
la nostra community. Una del-
le nostre proposte prevede di 
misurare la qualità della rela-
zione di cura con lo stesso rigo-
re scientifico dei parametri cli-
nici. Vogliamo unire la cartel-
la clinica al feedback dei pa-
zienti per intercettare precoce-
mente le fragilità non solo cli-
niche ma anche emotive. E’ 
chiaro che la nostra filosofia si 
basa su un’alleanza strategica 
tra le aziende sanitarie e tutti 
gli attori del territorio».

Alle 10.30 è in programma 
la tavola rotonda “L’umanizza-
zione tra etica e governance” a 
cui Luisella Battaglia del Comi-
tato nazionale bioetica, Renzo 
Pecoraro della Pontificia acca-
demia per la vita e Massimo Ro-
bioni dell’Università degli stu-
di di Udine. Concluderà i lavo-
ri, dopo la presentazione dei 
documenti elaborati durante i 
laboratori, il direttore genera-
le di Agenas Angelo Tanese. —
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Umanizzare le cure,
sanità a convegno
con quattro Regioni
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