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@ «E'unmomento difficile, ' ca-
renza di medici e ogni mese che
passa ne perdiamo uno o due. Ipo-
litici locali si rendano conto che le
risorse sono poche e si deve orga-
nizzare con quelle che si hanno, non
d!sperdede invece..».

Andrea Vercelli, responsabile del
Pronto soccorso dell'ospedale Gu-
glielmo da Saliceto, lanciaunallar-
me che trova peraltro piena corri-
spondenza in quello Cgilre-
gionale: dasoluzione dei problemi
dei Pronto soccorso regionali - &l
messaggio indirizzato dal sindaca-
to alla Giunta Bonaccini - passa dal-
la riorganizzazione della rete terri-
toriale delle cure primarie. Apprez-
ziamole proposte della Regione, ma
serve aprire un tavolo sul DM 71».
Vale a dire la delibera del consiglio
dei ministri sui nuovi standard per
lassistenzaterritoriale,

Attese snervanti
Eintantoi codicibianchimaanche
iverdi, richieste d'intervento di pic-
colao mediaentitd, intasano l'emer-
genza urgenza e costringono il pa-
ziente ad attese snervanti di ore.
«A maggio abbiamo perso due sa-
nitari strutturati del 118, attivita in-
tegrata nel Pronto soccorso, si oc-
cupavanodialtaintensitae dueme-
didi libero professionisti che si oc-
di bassa intensita » enu-
meraVercelli. Ce chilascialaprima
linea del pronto soccorso e intra-
prendeil corso di medicinagenera-
le. «Unascelta dettata anche dalla
difficolta di reggere il monte oreda
contratto e chirestanonriesceaco-
prire tutto, cosl stiamo impoveren-
doil Pronto soccorso di Piacenzas.
Undato eclatante, Lorganicoartua-
lerispettoal 2018vede laperditadi
18 medici. I sanitari del Pronto soc-
corso sono oggi trenta: «dall'inizio
dell'anno non ci sononuove entra-
te ma si sono persi in tutto tre me-
dicistrutturati e due per la bassa in-
tensita, una delle contromisure
messe in atto & stato depotenziare
le notti del Pronto soccorson.
Pesano sull'organizzazione i codici
bianchi e verdi, quelli meno gravi,
ovvero con bassa criticita e bassa
complessita. «E nei primi 4 mesi
dell'anno, quindifinoatutto aprile,
su 22 mila pazienti il 60 per cento
era abassa intensitas,

Mattine

A Piacenza tali codici vengono
orientati sull’Area 1 del Pronto soc-
corso gestita da medici della libera
professione («adesso perd non ce
ne sono a sufficienza, si garantisce
lanotte e il resto, la mattina & quasi
sempre scopertas ). Risultato, i pa-
zienti che avrebbero questa via in-
dipendente, finiscono inaree dove
« sono pazienti che hanno ben al-
tra prioritd, quindi aspettano mol-
1o alungo (4-5 ore minimo).
«Aumenta coslilnumero diabban-
doni- prosegue Vercelli - finché so-
noibianchia lasciare passi, mache
siano i verdi preoccupa di pil. E
questo éun indice di qualiti.
Cosa fare? ’Ausl ha prorogatoiban-
di di emergenza Covid, ne sono

aperti due per reclutare medician-
che nonatempo pieno, sia specia-
lizzandi sia chi fa corsi di medicina
generale. Sullalta intensita? «Le pro-
Spettive non sono rosee, o arrivano
specialisti che si dimettono da altri
ruoli o neo specialisti, ma per que-
stisiaspettadopolestates. Lerisor-
sesono poche, sichiede chevenga-
no ottimizzate, & partita aperta.

«Ps periferici, le criticita.

Lapertura dei Pronto soccorso di
Fiorenzuola e Castelsangiovanni,
12oreal giorno dal 28 febbraio, rien-

enza, a Piacenza sono il 60%. «Appello ai politici»

ad

Il dottor Andrea Vercelli

tranella criticita. «Primache fosse-
ro aperti nei mesi di gennaioe feb-
braio avevamo al Ps di Piacenza
10.500 pazienti, a marzo e aprile,
aperti i due Ps periferici, ne abbia-
moavuti 11mila, con nessun bene-
ficiow. A Castello e Fiorenzuolaipa-
zienti a bassa intensita sono addi-
rittura il 75%. Chi vi si rivolge, po-
niamo il caso di Castello, ottiene ra-
pidamente risposta - non ¢'¢ pres-
sionedi utenti - atraversoil medico
curante l'avrebbe magari nell'arco
disettimane. «Ma & bene che ime-
dici di emergenza facciano i medi-
ci di emergenza e il territorio inve-
ce dia risposte a queste necessita. [
Ps periferici non servono a nulla
sull'emergenza urgenza - insiste
Vercelli - iservizi devono essere or-
ganizzatinon impiegandoi medici
diemergenza urgenza per farema-
gari una lastra a una caviglias. Ela
Cgil regionale sortolinea che «mi-
gliaia di persone tutti i giorniin
Emilia-Romagna si rivolgono al
Prontosoccorso chiedendo presta-
zioni dibase che nullahannoache
fare conl'emergenza urgenza: sievi-
ti di assegnare ai medici dei Pronto
soccorso, oltre alle normali funzio-
ni, anche quelle di guardia ospeda-
liera, siindirizzi chi ha probleminon
urgenti verso strutture idonee per
evitare inutili intasamentis.

Eladomanda & qualistrutture? Un
piano d vuole, con urgenza.




