Ma in Pronto soccorso
il rischio e di perdere
anche imedici del 118

i

Andrea Vercelli (responsabile
Pronto Soccorso): una pre intesa
regionale che preoccupa molto

Patrizia Soffientini

PIACENZA

® Ambulatori per trattare casia
bassa intensita, codici bianchi, a
partire da settembre? Peri medici
del Pronto soccorso I'annuncio di
fonte regionale non sembra esse-
rela panacea.

Andrea Vercelli, che dirige il Ps
ospedaliero, gia protagonista di
una forte sensibilizzazione pubbli-
ca, sposta l'accento per chiedere
ancora attenzione alle condizioni
di lavoro del servizio sanitario di
primalinea.

Quell'ambulatorio di fatto a Pia-
cenza gia esiste, svolto daneolau-
reati non ancora entrati nella spe-
cialita (itestsitengonoaluglio e si
inizia a novembre la specialita) e
queste giovani figure in transito
vengono via via integrate quando
lasciano 'ambulatorio con nuovi
arruolamenti.

Bene, mail punto éunaltro, si trat-
tadiun’ombra all'orizzonte che pe-
sadi piu, si tratta di un depotenzia-
mento del personale che i profila
all'orizzonte dopo la firma di una
pre-intesa frala Regione Emilia Ro-
magna e Snamicheridisegnala fi-
gura dei cosiddetti Met, medici di
emergenza territoriale. Questi svol-
gono un corso di sei mesi specifi-

co e poiunoditaglio teorico prati-
co. Esistono come figure dal 1994,
contestualmenteal 118. Sono otto
attualmente, di cui uno a Fioren-
zuola e sette a Piacenza. Sono me-
diciinlibera professione e in con-
venzione conl’Ausle prestano ser-
vizio al 118, ma anche in pronto
SOCCOTSO.

ConiMetc'e unarotazione, civie-
ne spiegato, per la copertura
dell'aread’urgenza, per quanto so-
lo i medici effettivi di pronto soc-
corso siano impegnati sullamedi-
cinad'urgenza. Oral'orientamen-
to sembra essere quello per cui i
Met quando svolgono attivita di
118 silimiteranno a quella. O vice-
versa sceglieranno soloil Ps.
Peraltro, viene fatto notare, media-
mente nell'arco delle 24 ore sono 4
o5gliinterventidi 118, il resto del
tempo oraviene spesoin Ps. Se co-
sl andranno le cose, questo signi-
ficaun’ulteriore perdita di energie
per presidiare il Ps. Con l'effetto di
alterare e impoverire i turni sulle
24 ora necessari al servizio di pri-
ma linea gia oberatodi casi. Il pron-
to soccorso ha un‘area ad alta in-
tensita e una dove operano i me-
dici del 118 (su codici verdi e az-
zurri), di fatto in un solo ambien-
te, ma dove e possibile un inter-
scambio utile. «Stiamo aspettando
ancora la comunicazione ufficia-
le» premette tuttavia Vercelli, ma
se siavverasse, come pare, la situa-
zione per cui chifamedicina terri-
toriale non faanche medico attivo
al Ps, preoccupa non poco.

Se dovranno
scegliere tra
Ps e 118 sara
molto difficile
per noi
coprire dei
turni h24»

Andrea
Vercelli

«Per mantenere il pronto soccor-
so sulle ventiquattro ore servono
turnazioni con cinque medici, ma
se un‘area si scopre e si deve co-
munque mantenerla attiva si crea
un problema di organico». Bene
dunque un nuovo contratto per i
Met, la giusta retribuzione. Ma
questo assetto peril Psappare pro-
blematico.

Come se non bastasse il depoten-
ziamento che si profila per settem-
bre, quattro medici in attivita al
pronto soccorsolasceranno per al-
tri servizi o altre localita a partire
da settembre, e ben «23 infermie-
ri» aggiunge il medico di Ps Davi-
de Bastoni, hannorichiesto un tra-
sferimento dal reparto piu sotto
pressione dell'ospedale. «La Re-
gione dice che sara possibile a li-
vello di singole Ausl fare accordi
specifici sui Met, un margine c’e,
vediamo», ma il responsabile dei
turni in Ps, Vercelli, € non nascon-
de che «ci sono troppe variabili e
dobbiamo capire se quell’intesa
verra applicata alla lettera dal 1°
settembre».



