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GENOVA

entuno giorni per va-

rare la “Super azien-

da” unicacheprende

il posto delle cinque
Aziende sociosanitarie locali.
Ma anche la nuova azienda
dei tre grandi ospedali geno-
vesi. Il ruolo dei sindaci e del-
leloro Conferenze. L’organiz-
zazione dei 25 mila lavorato-
ri del sistema sanitario ligure.
Lascelta dei nuovi vertici. Ec-
co cosa c’e nella riforma ap-
provataieri.

COME CAMBIA LA GOVERNANCE

Ildocumento prevede un nuo-
vo modello sanitario con una
governance unitaria elaridu-
zione del numero delle azien-
de sanitarie: viene creata una
azienda regionale sociosani-
taria unica con competenza
su tuttoil territorio ligure che
ricomprende tutte le attuali 5
aziende sociosanitarie liguri,
che diventano aree, come an-
cheLiguriaSalute (I’ex Alisa):
lanuovaazienda assumeilno-
me di Azienda Tutela Salute
Liguria (AtsLiguria).

La stessa si articola in 5
“Aree sociosanitarie liguri”
(Asl), che corrispondono ai
territori delle attuali 5 azien-
de: diventeranno quindi arti-
colazioni operative e territo-
riali, con funzioni di raccordo
organizzativo trala direzione
dell'Aziendaeidistretti, i pre-
sidi ospedalieri, i dipartimen-
ti. Esaranno dotate di autono-
mia gestionale e operativa,
ma con obiettivi e risorse deci-
siamonte dall’Ats. Alla guida
della super azienda ci sara un
direttore generale che sara
coadiuvato daundirettore sa-
nitario, un direttore ammini-
strativo e da un direttore so-
ciosanitario (il loro stipendio
sara ’80% di quello del Dg).
Le nuove Asl avranno invece
solo un direttore. All'interno
di Ats Liguria viene inoltre
istituita un’area che dovra
centralizzareiservizi ammini-
strativi (I’attuale Liguria Salu-
te), le procedure di recluta-
mento del personale, gli ac-
quisti unificati, la gestione
unitaria della logistica e dei
magazzini, il coordinamento
dei laboratori e della diagno-
stica per immagini. Ciascuna
delle 5 nuove Aslsararettada
un direttore di Area, che ri-
spondera al direttore genera-
ledell’Azienda unica.

Ilcompito del Dg é realizza-
re l'integrazione delle cinque
aziende sociosanitarie liguri
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Ilmonoblocco dell'ospedale San Martino di Genova

PAMBIANCHI

Unaregia centralizzata
per le cinque vecchie Asl

Alla guida ci sara un direttore generale affiancato da tre vice
Anche gli ospedali metropolitani saranno accorpati in un solo istituto

edi Liguria Salute, assicurare
la risposta sanitaria assisten-
ziale, promuovere modelli or-
ganizzativi basati su criteri di
appropriatezza, sostenibilita
ed efficienza, realizzare la
massima integrazione tra
ospedale e territorio, garan-
tendo la continuita assisten-
ziale. Lo nomina la giunta e
dureradai 3ai 5anni. Idiretto-
ridi Areainvece sononomina-
tidirettamente dal Dg eavran-
no la gestione operativa dei
servizisanitari e sociosanitari
dell’area, allocazione e con-
trollo del budget assegnato

dalla Direzione generale,
coordinamento dei distretti e
delle strutture ospedaliere lo-
cali, monitoraggio, valutazio-
nee controllo dei servizi terri-
toriali, compresiitempi di at-
tesa, collaborazione coni sin-
daci del territorio di riferi-
mento.

Un emendamento di Marco
Frascatore (Orgoglio Liguria)
stabilisce inoltre cheil diretto-
rediognidipartimentointera-
ziendale € nominato dalla
giunta su propostadei diretto-
ri generali delle aziende sani-
tarie che fanno parte del di-

partimento.

GLIOSPEDALI GENOVESI

L’attivita ospedaliera metro-
politana viene riorganizzata
cosi: dal primo gennaio 2026
viene creata una Irccs Azien-
da ospedaliera Metropolita-
na (Aom) costituita da Policli-
nico San Martino, Ospedali
Galliera, Villa Scassi (e in futu-
ro da Erzelli). Il Galliera pero
restadotato di personalita giu-
ridica pubblica e autonomia
organizzativa, gestionale, pa-
trimoniale e contabile: i rap-
porti (compresi quelli dei la-

voratori) saranno disciplinati
da una apposita convenzio-
ne. Tutto ’Aom (non solo il
SanMartino) conservalaqua-
lifica di Istituto di Ricovero e
Cura a carattere scientifico e
la natura di policlinico per
quantoriguardaladidatticae
irapporti con 'Universita de-
gli studi di Genova. 1l diretto-
regenerale di Aom sara nomi-
nato dalla giunta Regionale e
lavorera in stretta collabora-
zione con i direttori dei presi-
di ospedalieri Policlinico San
Martino, Ospedale Galliera,
Villa Scassi ed Erzelli. Gaslini

eEvangelico restanoindipen-
dentieillororapportoconl’A-
ts sararegolato di conseguen-
za. Gli ospedali minori (Padre
Micone, Gallino, Colletta) so-
noinvece sottol’organizzazio-
ne dell’Ats e dell’ Area sanita-
ria genovese (’attuale Asl3).

ILRUOLO DEI SINDACI

La Conferenza dei sindaci dei
Comuni liguri nomina un Co-
mitato di rappresentanza
composto dal presidente del-
la Conferenza e dai presidenti
delle conferenze dei sindaci
delle Asl. La Conferenza dei
sindaci garantisce la concerta-
zioneela cooperazionetral’A-
tsLiguriaeglientilocalie con-
tribuisce a definire la pro-
grammazione e lemodalitadi
integrazione della risposta ai
bisognidisalute cherichiedo-
no unitariamente prestazioni
sanitarie e azioni di protezio-
ne sociale. Con un emenda-
mento di Enrico Ioculano
(Pd) é stata introdotta tra i
compiti dei sindaci I’espres-
sione di un parere anche sul bi-
lancio di previsione plurien-
nale. E la sottoscrizione di ac-
cordi frail servizio sanitarioe
i Comuni (Ambiti territoriali
sociali) per facilitare I’acces-
so dei cittadini attraverso i
Punti unici di accesso (Pua)
nelle Casedi comunita.

CHE SUCCEDE AL PERSONALE?

Questa nuova organizzazio-
ne, secondola giunta, permet-
teradisuperare laframmenta-
zione tra sanitario e sociale,
in stretto raccordo con i Co-
muni, di realizzare economie
di scala, ridurre i costi di ge-
stione erazionalizzare I'utiliz-
zo delle risorse. Il personale
inservizionelle 5 Asl con con-
tratto di lavoro subordinato,
a tempo indeterminato o de-
terminato, é trasferito dal 1°
gennaio 2026, senza soluzio-
ne di continuita, all’Ats Ligu-
ria, fatta eccezione per quello
assegnato al plesso Villa Scas-
si, che é trasferito all’Irccs
Aom.

Viene trasferito presso Ats
Liguria il personale medico
conrapporto dilavoro in con-
venzione, conil mantenimen-
to, in primaapplicazione, del-
le medesime funzioni e ambi-
tidiattivita. In principioil per-
sonale trasferito manterra il
trattamento giuridico ed eco-
nomico attuale, gliincarichie
le indennita in essere, al mo-
mento del trasferimento. —

E.ROS.
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«Abusiin corsia sulle studentessey
Medicoaprocessodopo4 denunce

| fatti fra sale operatoriee ambulatori. Le vittime sono tirocinantiin fisioterapia e scienze infermieristiche

Marco Fagandini

e molestie sarebbe-

roavvenuteall’inter-

nodiunasala opera-

toria, in un ambula-
torio e nello spogliatoio di
fortuna riservato a studenti
etirocinanti. Carezze nonri-
chieste e respinte. E quella
presenza, apparentemente
immotivata e inspiegabile,
li dove chi frequenta le cor-
sie per laurearsi o specializ-
zarsi si cambia d’abito.

Per questo un medico spe-
cialista dell’ospedale di Ra-
pallo éstatorinviato a giudi-
zZio e si trova a processo per
violenza sessuale aggravata
eappunto molestie. Accusa-
toda quattro giovani donne,
tirocinanti di scienze infer-
mieristiche e fisioterapia.
Due vivono a Genova, una
nel Tigullio e la quarta nel
Savonese. Mentre il profes-
sionista, un cinquantenne,
abita a Chiavari. Il processo
nei suoi confronti ¢ iniziato
nei giorni scorsi davanti al
collegio del tribunale geno-
vese composto dai giudici
Roberto Cascini, Valentina

Il professionista era
in servizio a Rapallo
all’epoca dei fatti,

la Asl 4 ¢ parte civile

Sentito nel corso
dell’inchiesta,
I'indagato hanegato
ogni addebito

Vinelli e Riccardo Crucioli.
L’uomo, difeso dall’avvoca-
to Andrea Gotelli, ha sem-
pre negato ogni accusa. La
Asl 4 Chiavarese, sotto la cui
competenzaricadel’ospeda-
le di Rapallo, si € costituita
parte civile con 'avvocato
Carlo Golda.

| PRIMIEPISODI

A condurre 'inchiesta é sta-
to il pubblico ministero Lu-
ca Scorza Azzara, delegan-
do gli approfondimenti alla
squadra mobile. I primi due
episodi risalgono a febbraio
e marzo del 2024, gli altri

Il processo ein corso al palazzo di giustizia di Genova

all’agosto dello stesso anno.
Secondo quanto ha denun-
ciato la prima tirocinante,
all’epoca ventunenne, si tro-
vavainsala operatoria assie-
me al medico quando que-
sto, per tre volte, le sarebbe
passato dietro la schiena,
toccandole volontariamen-
te le natiche. Un comporta-
mento ritenuto insopporta-

bile dalla giovane donna. E
per la Procura perseguibile
anche senza una querela. Vi-
sto che, secondo chi indaga,
un simile atteggiamento ri-
cade, nel codice penale, sot-
to la definizione di violenza
sessuale aggravata dal fatto
che chi’avrebbe commessa
€ un «incaricato di pubblico
servizioy, proprio perchéim-

pegnato per il servizio sani-
tarionazionale.

Il secondo episodio vede
come vittima una trenten-
ne, anche lei in servizio co-
me infermiera tirocinante
all’ospedale rapallese. Se-
condo quanto dichiarato al-
la polizia, il cinquantenne
P’aveva accoltain ambulato-
rio. La giovane aveva cerca-
to di consegnargli un foglio,
ma lui avrebbe iniziato ad
accarezzarle un braccio.
Non un gesto casuale, uno
scontro fortuito, aveva rac-
contato la donna agli inqui-
renti, ma qualcosa che ave-
va percepito come volonta-
rio, ritraendosi.

Poi, il giorno stesso, il me-
desimo  comportamento
messoinatto conlaprimati-
rocinante: il passaggio alle
spalle e una carezza sul fon-
doschiena. Tanto da far sob-
balzare chi’aveva ricevuta:
aveva rimproverato brusca-
mente ['uomo, per farlo
smettere.

LEINTRUSIONI NELLO SPOGLIATOIO

Ai due casi della primavera
pero, si sarebbero presto ag-

giunti quelli dell’estate
2024, che hanno riguardato
una coppiadi tirocinanti del
corso di laurea in fisiotera-
pia, anche loro ventunenni.
Entrambe hanno raccontato
agliinvestigatoridellasqua-
dramobilediessersiritrova-
te il medico nello spogliato-
io, una stanza in disuso ria-
dattataaquestoscopo, men-
tre stavano per cambiarsi.
Di aver notato che I'uvomo
stava li, immobile, senza
aver alcun titolo per trovarsi
in quel locale. Una presen-
za, hanno spiegato alla poli-
zia, percepita come una mo-
lestia, lavolonta di intromet-
tersiinun contesto di intimi-
ta.

Le indagini erano scattate
rapidamente, con I’audizio-
neditutte e quattrole giova-
ni donne. La Procura aveva
inizialmente chiesto che il
medico fosse sospeso caute-
lativamente dal lavoro. Ma
sia il giudice per le indagini
preliminari, sia il tribunale
per il Riesame avevano re-
spintolarichiesta.

Il professionista era stato
interrogato a dicembre del
2024. E anche la sezione af-
fari generale e legali della
Asl 4 si € occupata della vi-
cenda, con una segnalazio-
ne che ¢ stata acquisita agli
atti dell’indagine. Lo scorso
settembre il giudice per I'u-
dienza preliminare Giorgio
Morando harinviato a giudi-
zio il medico, appunto, per
violenza sessuale aggravata
e per molestie. Il processo &
partitomercoledi scorso. —

©RIPRODUZIONE RISERVATA



Lariformadellasanitain Liguria
maratona in consiglio per I'ok

Annunciati emendamenti da opposizione e maggioranza

GENOVA

isi attende una due

giorni di maratona

inconsiglioregiona-

le, oggi e domani,
con alto rischio di prolunga-
mento serale delle discussio-
ni. Ma se non ci saranno sor-
preseda giovedisaraleggela
riforma della governance del-
la sanita ligure voluta forte-
mente dal presidente Marco
Bucci.

E quindi scattera una corsa
contro il tempo, con il perio-
do natalizio di mezzo, per ri-
disegnare l’architettura del
sistema sanitario, con cio che
ne consegue dal punto di vi-
sta amministrativo e di orga-
nizzazione del lavoro: dal 1
gennaio infatti cambia tutto:
le Asl non saranno pit azien-
dema “areesanitarie”, perde-
ranno molte delle attuali
competenze che passeranno
all’ Ats, I’azienda tutela salu-
te Liguria, la super-Asl unica
cheriuniscei cinque territori
eanche cio cheresta di Alisa,
chedasettembre e stata depo-

Marco Bucci

tenziata e rinominata “Ligu-
ria salute”. Fuori da questo
perimetro rimangono i tre
grandi ospedali genovesi (Vil-
laScassi, Galliera e San Marti-
no) che saranno unificati
nell’ “Azienda ospedaliera
metropolitana” ma attenzio-
neperché peril Gallieraservi-
ra una convenzione ad hoc e
non é chiaro se gli ospedali
minori (Gallino, Micone, Col-
letta) andranno a far parte
dell’ Aom o resteranno presi-
didell’ Areasanitaria genove-
se. In realta, come ha ricono-

sciuto lostesso Buccinellenu-
merose tappe di spiegazione
della riforma nei vari presidi
sanitari, perché la rivoluzio-
nesiacompiutaelariorganiz-
zazione del lavoro sia defini-
ta ci vorranno 9-12 mesi an-
cora. Ma dal primo gennaio
anche a livello di bilanci si
passa dalle attuali 10 azien-
de (cinque Asl pit Alisa, San
Martino-Ist, Galliera, Gasli-
ni, Evangelico) a 4 (Azienda
tutela salute, Aom, Gaslini
edEvangelico).

Itempi strettiin cuisiearri-
vati alla discussione in aula
(lapropostadileggeédiotto-
bre) hanno contingentato il
dibattito politico e vanifica-
to di fatto il proposito di arri-
vare a un testo condiviso con
l'opposizione espresso da
Buccialleader del centrosini-
stra Andrea Orlando. Il presi-
dente si & detto comunque
aperto agli emendamenti e
non mancheranno, né
dall’opposizione né dalla
maggioranza. —

E.ROS.
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La scomparsa di Iana Puccio
«Medico di grande umanitay

Aveva 77 anni. Pazienti e colleghi la ricordano con stima

LASPEZIA

rofondo cordoglio ha

suscitato negli am-

bienti sanitarilamor-

tedelladottoressala-
na Puccio, deceduta sabato
scorso al Centro di Rianima-
zione dell'ospedale Sant'An-
drea dopo una breve malat-
tia.

Aveva 77 anni. Era molto
stimata e conosciuta in citta
per la sua attivita di medico
difamiglia.

Dopolalaureain Medicina
e chirurgia conseguita pres-
so l'universita di Pisa nel
1979, la professionista, nella
sua lunga carriera, ha aperto
due studi, uno in via del Prio-
ne, l'altro, dopo la pensione,
in Piazza San Domenico di
Guzman, nel quartiere di
Mazzetta.

Migliaia i pazienti che la
dottoressa ha seguito con
umanita e professionalita e
che oggi la ricordano con af-
fettoe commozione.

Tra questi Andrea Boven-
zi, chelaricorda come «un pi-

L'ospedale Sant'Andreadella Spezia

lastro per la nostra citta,
avendo dedicato l'intera vita
alla professione di medico di
famiglia. Il suo impegno co-
stante e la profonda dedizio-
ne ai suoi pazienti 'hannore-
sa una professionista stimata
e un punto di riferimento
umano per tantissime fami-
glie»

«Lasua éstataunavita- ha

aggiunto Bovenzi - votata al-
la cura e al bene altrui, senza
mai lamentarsi di niente. Era
solo capace di amare tutti i
suoi pazienti, con devozione
assolutay.

Sulla stessa lunghezza
d’onda Salvatore Barbagal-
lo, presidente dell’ordine dei
medici e chirurghi della pro-
vincia della Spezia che ha




La Liguria sidifende
nella classitica
deimiglioriospedali

Promossi San Martino, Galliera e Scassi

Guido Filippi/GENOvA

i difende la Liguria

nella fotografia scat-

tata dall’Agenzia na-

zionale per i servizi
sanitari (Agenas) sull’attivi-
ta eirisultati di 1117 ospe-
dali italiani, pubblici e ac-
creditati nel 2024. La classi-
fica dei primi quindici pro-
mossi a pieni voti & guidata
dall’ospedale di Savigliano
e di Mestre e tutte le eccel-
lenze sono concentrate al
Nord, di cui cinque in Lom-
bardia, tre nel Veneto e due
in Emilia con il Federico II
di Napoli come unica ecce-
zioneal Sud.

E LaLiguria? Ha fatto im-
portanti passiavantiinalcu-
nearee-laricerca e suddivi-
saper sette ambiti - a partire
dal cardiocircolatorio dove
su171 strutture presein esa-
me, si piazzano bene il Gal-
liera e il Villa Scassi, mentre
ilSan Martino (il centro é di-
rettodaItalo Porto) restaun
centro di riferimento nazio-
nale. Cosi come nella dia-
gnosi e nella cura delle ma-
lattie del sistema nervoso
chelovedeallespalledei co-
lossi lombardi, ma con il
massimo dei voti.

Agenas premia, come era
gia successo in passato, la
chirurgia oncologica del
San Martino: sono state va-
lutate un centinaio di strut-
tureeireparti dell’ospedale
genovese - chirurigia e chi-
rugia senologica - sono ai
primi posti nazionali con le
stesse valutazioni dell’Istitu-
to tumori di Milano e
dell’Humanitas di Rozzano.

Non potevamancare il Ga-
slini che, nell’area della gra-
vidanza e del parto, ha otte-
nutoil punteggio pitialto co-
me quattordici ospedali del-
laLombardia (dal Niguarda
al Buzzi), dei dodici dell’E-
milia, ai sette della Toscana
eaiseidel Veneto.

Resta, invece, sempre
molto altain tutti gli ospeda-

IlMonoblocco del San Martino

li liguri, soprattutto nel po-
nente, la percentuale dei
bimbi nati con il taglio cesa-
reo.

Le note dolenti arrivano
dall’ambito osteomuscola-
re (Ortopedia e Traumatolo-
gia) dove in 231 hanno rag-
giunto un livello che gli
esperti definiscono - come
per glialtriambiti - moltoal-
to: non ci sono reparti ligu-
ri. L’ospedale di Imperia, il
Galliera e il San Paolo di Sa-
vona sono, invece, quelli
che, nel 2024 hanno supera-
to le criticita evidenziata
nelle analisi degli anni scor-
si.

«La presenza di strutture
liguritraleeccellenzenazio-
nali - commenta I’assessore
regionale alla Sanita Massi-
mo Nicolo - con risultati si-
gnificativi in alcune aree ad
alta complessita clinica co-
me l’area cardiovascolare,
lachirurgia oncologica, il si-
stema nervoso e l’ambito
materno-infantile, € motivo
di orgoglio per il nostro Ser-
vizio sanitario regionale e
testimonia il valore delle
competenze professionali.
Questi risultati confermano
che siamo sulla strada giu-
sta e che il lavoro avviato
sta producendorisultati tan-
gibili per i cittadini ligu-
riv.—



Sanita, scintille sullariforma
«Sembra un libro di favoley

OggiilvotoinRegione. L'assessore: «Con laregia unicameno sprechie piurisorse»

Emanuele Rossi/GENOvVA

residente Buc-
ci,lasuarifor-
ma & scritta
come un libro

difavole, masenzaillieto fi-
ne». E Armando Sanna, ca-
pogruppo del Pd in consi-
glio regionale della Liguria,
sfoderail libretto per bambi-
ni “Lafabbricadellefiabe” e
loregalaal presidente. Acca-
de anche questo nel consi-
glio regionale della Liguria
dove da ieri € iniziata la di-
scussione sulla riforma del-
lasanita volutadal governa-
tore. Si va avanti oggi, a ol-
tranza sino alla votazione.
Se andra in porto, in meno
ditresettimane I’architettu-
ra della sanita ligure verra
completamente ridisegnata
conuna unicasuper-Asl (’A-
zienda tutela salute), una
mega azienda ospedaliera
per Genova (con dentro San
Martino, Gallierain autono-
mia e Villa Scassi) e cinque
“aree” al posto delle attuali
Aslperil territorio.

Anche la prevista mobili-
tazione dei sindacati non
sembra turbare Bucci e la
maggioranza, intenzionati
a chiudere i giochi oggi.
Mentre vanno avanti le trat-
tative con ’opposizione per
approvare qualche modifi-
ca al testo condivisa: trenta
gli emendamenti presenta-
ti, alcuni anche dalla mag-
gioranza. A illustrare le ra-
gionidellariforma ci hapen-
sato il consigliere di Orgo-
glioLiguria Marco Frascato-
re, che presiede la commis-
sione salute: «Con questa ri-
forma si centralizza cio che
e burocratico, liberando e
rafforzando cio che e clini-
coy, € la sua sintesi, «Attra-
versouna governance unita-
ria e una razionalizzazione
delle risorse assisteremo a
una riallocazione a favore
dei cittadini e dell’offerta as-
sistenziale sanitaria che sa-
rapitisnella piti coordinata:

L'intervento di Sanna conil libro per bambiniin consiglio regionale

DAVANTI AL CONSIGLIO REGIONALE CGIL, CISL E UIL

Sindacatiin presidio questamattina
«Nessun confronto, cosi non vay

Prima dell’apertura del
Consiglioregionale, que-
sta mattina, i sindacati
hanno dato appunta-
mento in via D’Annun-
zio per una mobilitazio-
ne contro lalegge, di cui
contestanoil merito ean-
che il metodo. Ci saran-
no Cgil, Cisl e Uil con le
rispettive categorie di
funzione pubblicae pen-
sionati. «Sul testo della
riforma non c’e stato al-
cun confronto e non é&
stato possibile portare
avanti nessun tipo di
contrattazioney, affer-
ma Cgil in una nota.

«Manca il confronto,
manca il buon senso e la
conoscenza della mate-
ria e del comparto» spie-
gano Riccardo Serri se-
gretario generale Uil Li-
guria e Giovanni Bizzar-
ro, confederale sanita.
«Saremo presenti per ri-
badire la necessita di
riaffermareil diritto alla
salute per tutti i cittadi-
niliguriel’urgenzadiin-
tervenire sulla cronica
carenzadipersonaleele
difficili condizioni in
cui operano ogni gior-
no»aggiungela CislLigu-
ria.—

pitt veloce, meno frammen-
tata e burocratica». Oppo-
sta la visione del centrosini-
stra, sintetizzata dalle criti-
che di Enrico Ioculano, Pd:
«Questa riforma é sbagliata
eavra effetti negativi suuna
sanita gia in forte difficolta.
E stata fatta solo per evitare
il commissariamento. Han-
no umiliato sindaci, perso-
nale, dirigenti medici e di-
rettori generali. Siamo di
fronte a una riforma fatta
senzaun’analisi del fabbiso-
gno sanitario, che accentra
suunasolafiguradirigenzia-
le ogni decisione ignorando
voci e necessita dei territo-
ri». E Andrea Orlando rinca-
rala dose: «Presidente, oggi
le & chiesto un segnale dal
Ministero dell’economia e
delle finanze a garanzia del
fatto che ’'andamento della
spesa possa tornare sotto
controllo. Solo per questo
hadecisodichiuderein fret-
ta e in furia su un provvedi-
mento che non risponde al-
le necessita dei cittadiniy.
«Questa non & una rifor-
ma del piano socio-sanita-
rio: € una riforma della go-
vernance. Cosa significa?
Sul piano strategico-ammi-
nistrativo & previsto un ac-
centramento, € vero, ma
non sul piano territoriale e
sanitarioy», puntualizzainve-
ce Federico Bogliolo di Vin-
ceLiguria. Esecondoil capo-
gruppo di Forza Italia Carlo
Bagnasco «Ilmodello opera-
tivoe’Emilia Romagnay. In
chiusura di seduta ha repli-
cato per la giunta I’assesso-
re Massimo Nicolo: «Oggi
cinque aziende sanitarie ri-
schiano di generare fram-
mentazione, duplicazioni,
diseguaglianze e costi am-
ministrativi che sottraggo-
no risorse ai servizi. Un’uni-
ca regia permette invece di
standardizzare i processi, ri-
durre sprechi, liberare ener-
gie professionali e reinvesti-
rerisorse nell’assistenza». —

©RIPRODUZIONE RISERVATA




[sindacati: «Sirischiail salto nel buio»
[’opposizione: «E un favore ai privati»

La seduta segnata dalle proteste. Orlando: «ll buco di bilancio nascosto fin qui»

GENOVA

n consiglio blitz per

una riforma lampo.

Conleurladeisinda-

cati e della minoran-
za che rimbombano nei portici
di via D’Annunzio, la maggio-
ranza si vota da sola articolo
dopo articolo il disegno di leg-
ge 85, compresi gli emenda-
menti concordati con ’opposi-
zione. Alle 12,301’ultimo viali-
bera. Manon é stata una matti-
natasemplice.

Fumogeni e striscioni sono
comparsi davanti al consiglio
regionale gia dalle 9 e mezza:
Cgil, Cisle Uil avevanodato ap-
puntamento per lamobilitazio-
ne. Cisonoitre segretariregio-
nali: Maurizio Cala, Luigi Mae-

stripieri e Riccardo Serri. Tutti
etrespiegano chelaprincipale
ragione della protesta ¢ di me-
todo: non c’é stato alcun coin-
volgimento delle rappresen-
tanze dei lavoratori nel predi-
sporre il testo. Sulla riforma in
sé, le sfumature cambiano. Per
Maestripieri, Cisl, «Una rifor-
madellasanitain Liguria & uti-
leeurgentey, mailmetodo usa-
todaBucci & «inaccettabile per-
ché ha voluto comprimere i
tempi e dal 1 gennaio sirischia
ilsaltonel buioy. Per Cala & pro-
prioilmodello a essere sbaglia-
to: «(Nonsifanullasulleverera-
gioni della crisi della sanita li-
gure: la mancanza di persona-
le, la privatizzazione di visite
ed esamiy. Serri torna sui tem-
pi e sullamancanza di chiarez-

Laprotesta davanti al consiglio regionale

BALOSTRO

za del testo: « Stiamo parlando
dimigliaia dilavoratori, servo-
no almeno dodici mesi per ra-
gionarne adeguatamentey. In-
contrando i sindacalisti prima
del consiglio, il presidente pen-
sava di avere disinnescato la
protesta. Per almeno un’ora,
inconsiglioregionale, vaavan-
ti il dibattito sui singoli artico-
li. Diverse proposte dell’oppo-
sizione, presentate dal dem En-
rico Ioculano e dal consigliere
Gianni Pastorino, vengono ac-
colte con parere favorevole
dalla giunta. Intanto, in aula
entra tra il pubblico un grup-
petto della Cgil, con tanto di
striscioni, guidato da Luca In-
fantino, segretario della Fun-
zione pubblica. Ci sono anche
esponenti della Uil, della Cisl e
della Fials. E una bandiera di
Rifondazione. Infantino chie-
de una sospensione del consi-
glio, affinché si possa parlare
conicapigruppo.

Ma Bucci € netto: si tira drit-
to. E Balleari non concede so-
spensioni. Il climasiscalda. Ur-
la di «Vergogna!» dagli spalti,
improperi verso il consigliere
di Fdl Gianmarco Medusei
«Vieniin corsial» (Perché é me-

dico). «Ce lo ricorderemo co-
me avete trattato i lavoratoriy,
dice Infantino. La minoranza
chiede a piti riprese di sospen-
dere. Balleari tira dritto e ri-
chiama pure i consiglieri della
maggioranza che si distraggo-
no. Quando il vicepresidente
Roberto Arboscello va a parla-
re a Bucci questi gli dice: «Sei
tu che stai coi fascisti». E 'ex
sindaco di Borghettonon ci ve-

depily, lodevono trattenere.
Alla fine, Andrea Orlando
guida i suoi fuori dall’aula:
«Votateveladasoli ’staschifez-
zay. Elorolo fanno. « Ora & an-
cora pitt chiaro il motivo per
cui viene approvata questa ri-
forma: nonnell'interesse deila-
voratori o dei malati, ma
nell'interesse esclusivo della
sanita privataacuivoglionofa-
re un favore e per i segnali che
vogliono dare al ministero
dell'Economia, perché il buco
di bilancio esiste e I'hanno fin
qui nascostoy, & il commento a
caldo dell’ex ministro. «Usan-
do in questo modo le istituzio-
ni aumenta il distacco tra poli-

ticae opinione pubblicay. —
E.ROS.
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Lariforma della sanita ligure e legge
Bucci: «Unificare per curare meglio»

Ok dalla maggioranza in consiglio regionale, dal 1° gennaio debutta la nuova Azienda unica
|| presidente: «Prossimi passi il contratto integrativo e le nomine, poi il Piano sociosanitario»

La riforma della governance
della sanita ligure & legge. Il
consiglio regionale ha appro-
vato il testo che cancellale at-
tuali cinque Asl e istituisce la
nuova “Azienda tutela salute
Liguria”. Il testo & passato con
qualche emendamento e coni
soli voti della maggioranza di
centrodestra: il centrosini-
stra ha lasciato I’aula in pole-
mica contro la decisione di
non fermare i lavori per ascol-
tare i rappresentanti sindaca-
li. Cgil, Cisl e Uil hanno prote-
stato prima e durante la sedu-
tadell’assemblea.

Emanuele Rossi/GENOVA

ieroprepa-
rato un bel
discorso

per ringra-

ziare anche 1'opposizione per
il clima di collaborazione. Non
lo posso fare, pazienza, lo rici-
clero per il bilancioy. Marco
Bucci lascia cosil’aula del con-
siglio regionale dove ieri la
maggioranza ha approvato la
legge che ridisegna la sanita li-
gure, con una seduta segnata
dalle proteste dei sindacati e
dall’abbandono dell’aula da
parte dei consiglieri della mi-
noranza, perché non era stata
concessa la sospensione della
seduta per un incontro con le
rappresentanze sindacali. Si
chiude quindi'iter di unarifor-
ma che Bucci, I’assessore Mas-
simo Nicolo eil direttore gene-
raledella Sanita regionale Pao-
lo Bordon hanno elaborato e
portato al voto in meno di tre
mesi. E che entrera in vigore a
brevissimo. Perisindacati siri-

schia «unsaltonel buio».

«REGIA UNICA E MENO SPRECHI»

«Questa riforma, voglio riba-
dirlo, hacome obiettivo quello
diutilizzare meglio le risorse e
incrementare quelle a disposi-
zione della cura, dei territori,
deiserviziai malati eai cittadi-
ni», spiega il governatore alla
fine della seduta. «La nostra &
unascelta diresponsabilita nei
confronti dei liguri: per questo
la direzione scelta & quella di
unificare quello che non ha
senso mantenere frammenta-
to, cioé funzioni amministrati-

ve, tecniche e di supporto: tut-
to quello che non é a diretto
contattoconil cittadinoeil ma-
lato. Al contrario avviciniamo
erafforziamo i servizi alle per-
sone: presidi, distretti, medici-
na di base, cure domiciliari e
presain carico dei pazienti cro-
nici restano dove devono sta-
re, vicini alle persone e alle co-
munita. Questo € possibile
adottando unaregia unica, per
standardizzare i processi, ri-
durre sprechi, liberare energie
professionali e reinvestire ri-
sorse nell’assistenza». Secon-
do Bucci «cinque aziende sani-

tarie rischiano di generare
frammentazione, duplicazio-
ni, diseguaglianze e costi am-
ministrativi che sottraggonori-
sorse ai servizi. Un’unica Asl
permette di predisporre un si-
stema sanitario piti semplice
dagovernare, con condizionie
retribuzioni uniformate alrial-
zoalivelloregionale e pilicom-
petitivo nell’area ospedaliera
eterritorialey.

Il governatore ribatte anche
sulle proteste che hanno carat-
terizzato lamattinata: «Isinda-
cati? Liabbiamo incontrati pil
volte, sono andato a spiegare

Il presidente
Buccicon
Balleariei
segretaridi
Cgil, Cisl e Uil
Cala,
Maestripierie
Serrifuoridal
consiglio
regionale
BALOSTRO

la riforma nelle province e ne-
gliospedali, oradovevamo an-
dare avanti e il presidente del
consiglio Balleari ha fatto be-
ne a non sospendere perché da
questalegislaturaabbiamode-
ciso che le audizioni si fanno a
fine consiglio», commenta il
governatore.

L’assessore Nicolo chiosa:
«LaLiguria ¢ laregione pitian-
ziana d’Europa: un dato che
non possiamo piti limitarci a ci-
tare, ma che siamo chiamati a
governare con responsabilita
politica e visione strategica.
L’invecchiamento della popo-

lazione comporta un aumento
dellafragilita, dellacomplessi-
ta clinica e della domanda di
servizi territoriali: esigenze
che un sistema frammentato
non sarebbe pitt in grado di
soddisfarey.

IPROSSIMIPASSI

La riforma della sanita adesso
équindilegge regionale. Entre-
ra ufficialmente in vigore con
il prossimo anno. Ma da oggi al
1° gennaio ci sono ancora tanti
puntidadefinire.

Aenumerarli é proprioil pre-
sidente alla fine del consiglio:
«La convenzione con il Gallie-
ra & uno dei punti che vanno
messi a terra. Poi lavoreremo
conisindacati per fare un con-
trattointegrativo unico per tut-
ta la Regione, che & una cosa
molto importante perché ci sa-
ranno anche degli aumenti. In
un mese e mezzo dovremo riu-
scire a farloy, sostiene Bucci.
Altro tema delicato, quello del-
lenomine deinuovi vertici. Un
valzer che riguardera tutti e
cinque gli attuali direttori ge-
nerali delle Asl, che saranno so-
stituiti o confermati nel ruolo
di direttori delle nuove “Aree
sanitarie”, poi i due direttori
generali: quello dell’Azienda
tutela salute della Liguria (che
sostituisce le Asl e assorbe “Li-
guriasanita”, ’'ex Alisa) e quel-
lodellanuova Azienda ospeda-
lierametropolitana, che andra
ad accorpare Policlinico San
Martino, Galliera e Villa Scas-
si. «Prima del 31 dicembre fare-
mo le nominey, assicura Bucci.
«E dovremo fare tutta la parte
economica e finanziaria per-
ché tutte le aree possano parti-
reil 1 gennaio. Sono fiducioso
che andra tutto a posto. C’¢ an-
cora tanto da fare a comincia-
re dalnuovo Piano sociosanita-
rio che vedra la luce ad aprile
del prossimo annoy.

Nel disegno dilegge sonosta-
ti inseriti anche i 13,4 milioni
dieurodianticipodirisorseal-
la Citta metropolitana per
I’Amt di Genova. «Mi han det-
to che ci voleva una leggey, di-
ce Bucci, «per me l'importante
€ che riusciamo a erogarli in
tempo per gli stipendi di di-
cembrey. —

©RIPRODUZIONERISERVATA



Riforma della sanitain Val di Vara
«Siascoltinoibisogni dei cittadini»

| sindaci hanno inviato una lettera al presidente Bucci

Doris Fresco/VALDIVARA

rima di procedere al-
lariformasanitariare-
gionale,iComuni del-
la Val di Vara avreb-
bero voluto essere ascoltati. E
il contenuto della lettera in-
viata al presidente della Re-
gione Liguria Marco Bucci fir-
matadai primi cittadini di Ca-
lice al Cornoviglio, Carro, Fol-
lo, Maissana, Sesta Godano,
VareseLigure e Zignago.

Una posizione espressa
«mossi da un senso di profon-
da responsabilita verso le no-
stre comunitay, come scrivo-
no gli amministratori, che ri-
cordano come nei territori in-
terni il sindaco sia il primo
punto di riferimento per biso-
gni sanitari e sociali spesso
complessi.

«Ho deciso di interpellare
gli altri sindaci perché con
questa riforma rischiamo di
diventarela periferia della pe-
riferiax, spiega il primo citta-
dino di Sesta Godano Marco
Traversone. Nellalettera siri-
chiama anche il presidente

. __

Il Comune e a piazza di Sesta Godano

Bucci alla sua esperienza am-
ministrativa, sottolineando
come chi ricopre la carica di
primo cittadino sappia «il pe-
sodelleresponsabilitalocalie
la legittima pressione dei cit-
tadini». Non si oppongono al-
larevisionedel sistemasanita-
rio, ritenuta necessaria, ma
contestano un modello di go-
vernance che rischia di «com-

promettere o annullare la ca-
pacita decisionale dei territo-
riv, allontanando i servizi dal-
le esigenze reali delle comuni-
tamontaneerurali.

Al centro della preoccupa-
zione c’¢ la tutela dei servizi
essenziali, gia fragili in molte
areedella Val di Vara. Ospeda-
li, distretti sanitari, assisten-
za territoriale, emergenza e

continuita assistenziale sono
temi che, secondo i sindaci,
non possono essere affrontati
senza un dialogo istituziona-
le serio e approfondito. La ri-
chiesta & semplice: fermarsi,
confrontarsi, condividere le
scelte.

«La cosa che piti mi ha pre-
occupato e che mi ha spinto a
confrontarmi con imiei colle-
ghi & che il bando per l'asse-
gnazione della sede vacante
ad un medico di famiglia, che
ci avevano detto avrebbero
fatto tra ottobre e novembre,
non ¢ stato fatto e, da quello
chemihanno detto, nonverra
emanato prima di marzo -
prosegue Traversone -. Penso
proprio che questa scelta di-
penda dalla concomitanza
conlariforma e questo per Se-
sta Godano e per l'intera Val
di Vara é un danno enorme,
perche viviamo ogni giorno
la carenza dei medici di fami-
gliay.

«Lasalutedei cittadini meri-
ta decisioni pienamente con-
divise, si legge ancora nella
lettera. Per questo gli ammini-
stratori chiedono un incontro
urgente con la Regione, con-
vinti che solo un confronto
aperto permettera di contri-
buire «a un nuovo assetto che
tenga conto dei reali bisogni
del territorio» e che garanti-
sca ai Comuni un ruolo nel fu-
turo governo dellasanita pub-

blica. —oreroouzonerisrvata



Andrea Orlando

“Una legge sfascia sanita
anostra battaglia continua”

@ IL coLLOQUIO
di MATTEO MACOR

oi non vogliamo essere in
(( \ alcun modo associati o

complici di questa
porcheria, né di chi siillude di fare
una riforma della sanita mentre in
realta la sta sfasciando». Andrea
Orlando parla fuori dalla sede del
Consiglio regionale, spiega cosi
I’Aventino delle opposizioni nel
giorno del via libera alla rivoluzione
del sistema sanitario ligure, e lo
scontro con il governatore Marco
Bucci per una mattinata pare
riportare al duello tra candidati
presidente alle Regionali di un
anno e qualche mese fa. L’ex
ministro a parlare per conto di tutte
le forze di minoranza, e guidarne i
consiglieri fuori dall’aula al
momento della contestazione piu
dura da parte dei delegati sindacali.
Il presidente a difendere la sua
legge. E uno scontro che cosi, pit
che tecnico, diventa tutto politico.
«Quanto successo in questa
assemblea chiarisce bene il senso di
questa riforma, uno spettacolo
vergognoso: - € 'attacco di
Orlando, che con Bucciin qualche
modo nei mesi scorsi aveva tentato
I’accordo per una gestione
condivisa del cammino del disegno
dilegge - il centrodestra ha
rifiutato di ascoltare i lavoratori
della sanita che chiedevano di
poter esprimere la loro opinione

[l leader democratico

“Una manovra che serve

solo a coprire il buco

di bilancio con il ministero

dell’Economia”

© llconsigliereregionale
del Partito Democratico Andrea
Orlando, gia sfidante diBucci

sullariforma, un ulteriore
momento diriflessione». Un tema
di metodo, ma anche «di merito».
«Sarebbero bastati dieci minuti per
considerare queilavoratori che
vanno ascoltati fino all’ultimo
momento quando si assume una
riforma che ha una portata cosi
dirompente», dice. «Ma questo - €
I’analisi - &€ esattamente lo spirito
del tutto: rifiutando I'invito al
dialogo, € ancora piui chiaroil
motivo per cui viene approvata una
legge fatta esclusivamente perle
burocrazie, per il Ministero
dell’Economia, perché il buco di
bilancio esiste e fin qui ’hanno
nascosto, e per la sanita privata.
Non portera alcun beneficio ai
cittadini, sara
un sacrificio per
iterritori pit
marginali e
minera il ruolo
dei sindaci. Non
costruira una
sanita
territoriale, né
investira un
euroin pilin
ricerca, lavoro o
produttivita dei
servizi. Con un
atto che puo
sembrare
marginale, ma
nonloe,sie
voluto imporre
una decisione
ignorando
I'interesse dei
cittadini e dei
lavoratori».Di
quila scelta di
lasciare il voto
(«NOi non
vogliamo




Unapalestradentro alla Cardiologia
«Ogni giorno ospitiamo 25 degenti»

Sitrovaalterzopianodell’'ospedale San Bartolomeo ed e stata aperta ai pazientilo scorso ottobre

Alessandro Grasso Peroni
SARZANA

due anni dalla pro-

messa fatta, e grazie

a un investimento

economico di 130
mila euro che ha visto affian-
carsi ad Asl 5 anche soggetti
privati, nel reparto di Cardio-
logia Riabilitativa dell'ospe-
dale San Bartolomeo di Sarza-
na da ottobre scorso € in pie-
naattivita la palestra dedica-
ta ai degenti: uno spazio pen-
sato per accompagnare i pa-
zienti nel recupero dopo un
infarto, unintervento cardio-
chirurgico o un grave scom-
penso.

Ogni giorno vengono e fan-
no fisioterapia con la respon-
sabile del servizio Alessan-
dra Armani (ieri coadiuvata
da Adele Terarolli), una me-
dia di 15 pazienti esterni di-
messi dall'esperienza del rico-
vero pit altri 10 degenti, se-
guendo un percorso fisico di
recupero. Un tassello attesoe
strategico per unservizio che
negli ultimi anni ha assunto
unruolo centrale nella gestio-
ne del post-acuto cardiologi-
co. E che oggi puo contare su
un ambiente strutturato, at-
trezzato e progettato per ri-
spondere alle esigenze di chi
deve tornare gradualmente a
una vita normale. Ieri matti-
na, il direttore generale dell'a-
zienda Paolo Cavagnaro, in-
sieme al direttore del reparto
Daniele Bertoli con tutto il
suo staff, e il vicesindaco as-
sessoreallasanita CarloRam-
pi, hanno condotto un tour.
«La Cardiologia Riabilitati-
va, rappresenta una speciali-
tachiavedellaclinicamoder-
na:sirivolge ai pazienti redu-
cidaeventiacuti, conl'obiet-
tivo di migliorarne la qualita
di vita e la prognosi, stabiliz-
zare il quadro clinico, otti-

mizzare le terapie farmacolo-
gicheenon farmacologichee
seguire l'evoluzione delle co-
morbilita - ha detto Bertoli -.
Nel percorsorientrano anche
la prevenzione secondaria e
ilmantenimentodell'aderen-
za terapeutica, due elementi
cruciali per ridurre il rischio
di nuovi eventi cardiovasco-
lariy.

All'interno del reparto ope-
raun'équipe multidisciplina-
recompostada cardiologi, in-
fermieri, fisioterapisti, psico-
logi e nutrizionisti, impegna-
ti nella definizione di pro-
grammi personalizzati che in-
tegranoattivita fisica, educa-
zione sanitaria e sostegno psi-
cologico. L'esercizio fisico &
il cardine di questo tipodiria-
bilitazione: un vero e proprio
"farmaco", essenziale per re-
cuperare la piena funzionali-
tadopo un evento acuto e per
prevenire complicanze alun-
go termine. «I benefici sono
molteplici - ha spiegato Ar-
mani -: dal rafforzamento del
muscolo cardiacoal migliora-
mento della capacita di pom-

Degenti all'interno dellanuova palestra

pare sangue e ossigeno ai tes-
suti. Ma anche dalla riduzio-
ne dei fattori di rischio come
pressione arteriosa, coleste-
rolo, glicemia, peso corpo-
reo, al recupero della forza e

della resistenza necessarie
perleattivita quotidianey. La
palestra si sviluppa su sei po-
stazioni di lavoro, attrezzate
per soddisfare diversi livelli
di autonomia e necessita cli-

«L’impegno di Petacchi
decisivo per il servizio»
La specialista e scomparsa nel 2024

SARZANA

Nelnome di Rossella Petac-
chi. Lapalestra e stata forte-
mente voluta per prima
dall'apprezzatissima cardio-
loga e ricercatrice, spentasi
prematuramente il primo
ottobre 2024.

Ieri mattina un lungo ap-
plauso e molta commozio-

ne hanno avvolto l'uditorio
dicolleghi e infermieri, non
appena il dottor Bertoli ha
ricordato che «se oggi stia-
mo celebrando il risultato
di avere a disposizione una
palestra dotata di attrezzi
moderni, lo dobbiamo
all'impegno di Rossella Pe-
tacchi, che prima e pitu di
tutti gli altri ha creduto

nell'importanza di amplia-
reil servizio afavore dei de-
gentiy.

Nella stessa palestra, Ros-
sella Petacchi nell'ottobre
2023, aveva celebrato con
tutto il reparto, lanciato dal
dottor Giansalvatore Filo-
rizzo, i 20 anni di attivita.
Proprio durante la settima-
nascorsa, infine, il Comune
e il Distretto Sociosanitario
19 di Asl 5 hanno reso noto
cheproprio aRossella Petac-
chi sara dedicata la Casa di
Comunita del San Bartolo-
meo.—

grassoperoni@ilsecoloxix.it

A.G.P.

©RIPRODUZIONE RISERVATA

niche. Dispone di tre cicloer-
gometri con seduta classica,
un cicloergometro con sedu-
ta comoda adatto a persone
con ridotta stabilita, due ta-
pis roulant con corrimano
lunghi e imbragatura di sicu-
rezza, una postazione mecca-
nizzata per l'allenamento
coordinato degli arti superio-
ri e inferiori e un sistema per
ergospirometria, indispensa-
bile perlevalutazioni cardio-
logiche e polmonari. Comple-
tano l'ambiente numerosi ac-
cessori tra pesetti, elastici, ba-
stoni, palle mediche, minibi-
ke, rollator, tutti utili per se-
dute mirate e per pazienti
con mobilita limitata. Tutte
leattrezzature sono certifica-
te anche per pazienti che sof-
frono di obesita e consento-
no la programmazione preci-
sa del carico di allenamento,
laduratadellesessioni, ilmo-
nitoraggio dei parametri e la
memorizzazione deidati, ele-
menti fondamentali per valu-
tare I'andamento del percor-
soriabilitativo.

Grande soddisfazione da
parte di Cavagnaro e Rampi
per un progetto definito «im-
portante», nonchéil «risulta-
to di una collaborazione vir-
tuosa tra sanita pubblica e
privati (ringraziati pit volte
Comitato Perioli, Lions Club
La Spezia Host, Sanitaria Lu-
nense)». Un modello che ha
permesso di accelerare i tem-
pi e rispondere a un bisogno
crescentemente  avvertito
dalla comunita. In un territo-
rio dove l'incidenza delle pa-
tologie cardiovascolari & si-
gnificativa, dotarsi di un cen-
tro riabilitativo completo si-
gnifica migliorare concreta-
mentelaqualita dell'assisten-
za e favorire il ritorno dei pa-
zientialla quotidianita consi-
curezza.—

©RIPRODUZIONE RISERVATA




Interventi al colon retto
Sant’Andrea migliore in Italia

L'indice dimortalitaper l'asportazione del tumoree 0,32%

LASPEZIA

econdo il Programma

nazionale esiti di Age-

nasl’ospedale Sant’An-

drea della Spezia € og-
giilmigliore inItalia perlachi-
rurgiadei tumoridel colon-ret-
to, con un indicatore di morta-
litaal trentesimo giorno pari al-
lo 0,32%, il pil1 basso del Pae-
se. Un risultato che conferma
I’eccellenza clinica della Strut-
turacomplessadi Chirurgia ge-
nerale ad alta complessita gui-
data da Cosimo Feleppa e pre-
mia scelte che negli anni han-

no portatoad investimento tec-
nologico, organizzazione effi-
ciente e qualita professionale.
11 direttore sanitario Asl5,
Pamela Morelli, rimarca il va-
lore di questo successo: «Asl5
staandando sempre piit veloce-
mente lungo un percorso che
vuole attrarre personale medi-
coeinquesto percorsosiinseri-
scono gli investimenti sulle
nuove tecnologie che ottimiz-
zano gli interventi. Proprio in
questi giorni la nostra chirur-
giaeérisultata al primo posto in
Italia per riduzione della mor-
talita dopo interventi al colon.

Eun percorso all’avanguardia,
attento al personale e ai nostri
pazientiy.

Anche Oscar Teja, presiden-
te della commissione sanita
del Comune della Spezia, ¢ in-
tervenuto per complimentarsi
con la struttura per «un tra-
guardo che dimostra quanto
competenza, organizzazione e
visione clinica possano produr-
re eccellenza sanitaria ricono-
sciuta a livello nazionaley. Te-
jaharicordato anche come ne-
gliultimi anni sia stato costrui-
to un percorso onco-chirurgi-
co avanzato, fondato su multi-

L'ospedale Sant'Andreainvia Veneto

disciplinarita e tempi rapidi:
«La presa in carico garantisce
il passaggio dalla diagnosi
all’intervento in 20-30 giorni,
mentre l'utilizzo di tecniche
mini-invasive robotiche olapa-
roscopiche ha raggiunto una
penetranza prossima al 100%.

Il protocollo Eras consente di-
missioniin 4-6 giorni, con casi
anche a tre giorni nel 2025».
Trail 2023 e il 2024 sono stati
trattati circa 110 pazienti «con
risultati eccellenti e un tassori-
dottissimo di complicanzey.
«Questo importante ricono-

sci
ins
Za
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Patologie renali rare
Convegno lunedi all’'Nh

LASPEZIA

Professionisti sanitari a con-
frontosulle patologierenalira-
re a progressione rapida, con
unincontrodiapprofondimen-
toscientificoin programmalu-
nediall’Nh Hotel.

Il progetto punta a mettere
in connessione specialisti pro-
venienti da diversi centri, con-
dividere casistiche complesse
edelaborare strategie terapeu-
tiche piti efficaci, sfruttando al
meglio anche i nuovi farmaci
oggi disponibili. Le patologie
al centro dei lavori saranno tra

le pitu insidiose e difficili da
trattare, con particolare atten-
zione al Lupus eritematoso si-
stemico. La giornata scientifi-
ca, guidata dal responsabile
Lucio Manenti, prevede rela-
zioni cliniche, confronto trane-
fropatologi e specialisti, ela de-
finizione delle linee operative
di un nuovo gruppo di lavoro
sovraregionale che rappresen-
taun passo avanti fondamenta-
le per affrontare patologie che
richiedono tempestivita, com-
petenze altamente specializza-
te e una forte collaborazione
tracentri.— D.F.



Strumento tecnologico
al reparto di Chirurgia

Fondazione Carispezia ha donato un dissettore a ultrasuoni: «E fondamentale»

Doris Fresco/LASPEZIA

nterventi pitt brevi, pit
sicuri e migliori garan-
zie per i pazienti. Sono i
risultati che il reparto di
Chirurgia dell'ospedale
Sant'Andrea della Spezia po-
tra ottenere grazie al nuovo
macchinario di ultima gene-
razione donato alla Asl5 da
Fondazione Carispezia. Si
trattadi un dissettore elettro-
chirurgicoaultrasuoni, unin-
vestimento tecnologico di
granderilevanza clinica, pen-
sato proprio per migliorare
laqualita degliinterventiela
sicurezza dei pazienti. Alla
conferenza stampa di presen-
tazione, che si e tenuta ieri,
sono intervenuti il presiden-
te di Fondazione Carispezia,
Andrea Corradino, il diretto-
re sanitario di Asl5, Pamela
Morelli, e il direttore della
Struttura complessa Chirur-
gia Generale, Cosimo Felep-
pa.
Lo strumento donato € ad
alta specializzazione proget-
tato per gli interventi di chi-

Lanuova strumentazionein dotazione al Sant'Andrea

rurgiaepatica. Lasuaforzari-
siede nella capacita di inte-
grare tre tecnologie — disse-
zione a ultrasuoni, aspirazio-
neecoagulazione monopola-
re—consentendo ai chirurghi
diseparareitessuti con estre-
ma precisione, preservando
le strutture vascolari e biliari

eriducendoil rischio di com-
plicanze come perdite di san-
gue e fistole biliari. La possi-
bilitd di modulare l’azione
del dispositivo in base al tipo
di fegato e di utilizzarlo sia
nella chirurgia tradizionale
sianelle tecniche mini-invasi-
ve, come quelle laparoscopi-

che erobotiche, lo rende uno
strumento versatile e decisi-
vo per gli interventi pilti com-
plessi.

«Siamo veramente grati al-
la Fondazione Carispezia —
ha commentato il direttore
sanitario Pamela Morelli —
perché e sempre molto vici-
naalle esigenze di Asl5. Que-
sto strumento ci permette di
trattare al meglio i pazienti
affetti daneoplasia coloretta-
le, il 30% dei quali sviluppa
metastasi epatiche. Grazie al
nuovo dissettore miglioria-
mo sensibilmente I’aspettati-
va di sopravvivenza e la ge-
stione del postinterventoy.

Per Andrea Corradino,
quello tra Fondazione e Asl5
€ una collaborazione che si
rafforza sempre di piu, so-
prattutto da quando, nel
2022, lasanita pubblicaé sta-
tainserita traisettoridiinter-
vento: «Donare apparecchia-
ture tecnologiche significa
mettere i nostri professioni-
sti nelle migliori condizioni
operative. Abbiamo eccellen-
ze cliniche che meritano stru-

menti adeguati. La nostra
missione ¢ affiancare il siste-
masanitarioin modo respon-
sabile, contribuendo ai biso-
gnidellacomunitay.

Il dissettore rappresenta
un salto di qualita per la chi-
rurgia epato-biliare spezzi-
na, un ambito in cui’Asl5 ha
raggiuntonegli ultimi anniri-
sultati di assolutorilievo, an-
chegrazieallaprogressivaaf-
fermazione della chirurgia
mini-invasivaroboticaelapa-
roscopica. Il reparto puo con-
tare innanzitutto su persona-
le qualificato e giovane. Pro-
prio i giovani medici, pero,
spesso non scelgono struttu-
redi confine come il Sant'An-
drea per mancanza di una
strumentazione all'avanguar-
dia. Scopo di questi investi-
menti e anche questo: risulta-
repitattrattivi.

Il direttore della Chirur-
gia, Cosimo Feleppa, ha illu-
strato nel dettaglio I'impatto
clinico del nuovo dispositi-
vo: «I vantaggi sono moltepli-
ci—ha spiegato nel corso del-
la conferenza stampa - ridu-
ciamo drasticamente i tempi
operatori e il sanguinamen-
to, e quasi azzeriamo le perdi-
te biliari, una delle compli-
canze pil frequenti. Interven-
ti che prima duravano ore,
ora possono essere conclusi
in 20-30 minuti. Anche il de-
corso post-operatoriomiglio-
ra sensibilmente, con dimis-
sioni piut rapidey. Il macchi-
nario € gia in uso e sono stati
eseguiti quattro interventi,
tra cui un’operazione per
una grossa lesione benigna
«inun tempo record di 19 mi-
nuti». —



«Periferie abbandonate,
trasporti e liste di attesa
nodiirrisolti della Spezia
I il Miglio Blu c’era gia»

Isegretarioligure del Partito democratico puntaalla svolta
«La Pontremolese e stata dimenticata dalla Regione»

Marco Toracca /LASPEZIA

anita, trasporto
pubblico locale
e periferie sono
i punti dolenti

del centrodestraalla Speziay.
Davide Natale, segretario li-
gure del Partito democratico e
consigliereregionale punta su-
bito I'attenzione sulla recente
riforma che lancia 'azienda
unica ligure della salute volu-
ta dal presidente Marco Bucci.
«Non la chiamo riforma. Non
la &. Si tratta di un tentativo
maldestro di accentramento
che mette in crisi i territori a
partire dal nostroy, dice.

Segretario che cosala preoc-
cupadipiu?

«In primis spiace non aver vi-
stoprese di coscienza dai consi-
glieri di centrodestra a difesa
dello Spezzino che diventaarti-
colazione di Genova. Detto cid
la nuova struttura locale assi-
curera servizi nel limite del
budget che ’azienda unica le
fornira. E il responsabile d’a-
rea sara valutato sul rispetto
dello stesso. E quando finiran-
noifondi? Questo ¢ un cavallo
di Troia per la sanita privata.
Avremoaltre persone senza cu-
re. Il personale, assunto in mo-
do centralizzato, poi e disposi-
zionedi tuttalaLiguriay.

Estatoassicurato cheLa Spe-
zia non avra tagli. Questo
nonlatranquillizza?

«LaRegionerichiede dinonno-
minare gli incarichi di vertice
vacanti. Potremmorestare sen-
za primari. E in futuro i sanita-
ri che dovranno scegliere, per
esempio, tra La Spezia o Geno-
va, dove invece ci saranno
strutture pilt  importanti
nell’ambito dell’azienda uni-
ca, saranno portati ad andare
dove c’e possibilita di crescita
impoverendo i siti decentrati.
Dubbi anche sui budget per
chisicura fuoriregione. Ricor-
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Buccidalalinea
elacitta esegue,
cosinonva

|'area progressista
tornera al governo
dipalazzo civico

do anche la chiusura del corso
di laurea in Fisioterapia. Anzi
lancio un appello agli atenei di
Pisa e Parma se Genovanon ha
interesse per noi. Il problemae
cheBucci decide, La Spezia ese-
gueetacementre meritaatten-
zione,essendo al centrodiun’a-
reavastay.

Vede il rischio di accentra-
mento anchesu portoetpl?

«La citta non subira ancora in
silenzio. Sulle Autorita Portua-
li Bucci ha lanciato piti volte il
tema ma ci siamo opposti.
Dev’esserci sinergiama con di-
versificazione e autonomia. Il
disinteresse per La Speziasi ve-
de anche dall’assenza di mobi-
litazione della Regione per la
Pontremolese. Sembra un pro-
blema tosco-emiliano e invece
per noi ¢ fondamentale. Come
la Zona logistica semplificata
ferma. Sul tpli contributi prio-
ritari sono andati a chi & vicino

alla Francia penalizzandoci.
Presenteremoun emendamen-
to al bilancio per risorse ag-
giuntive ma serve un fondo
straordinario per il 2026. Poi
niente azienda unicain manie-
raverticistica perché le norme
vanno conosciute bene. Chie-
deremo pero allaRegione di so-
stituirsi al Comune per convo-
cando il tavolo per il rilancio
strategicodel territorio. L'iner-
ziasull’Enel e deleteriay.

Tra 18 mesi si vota in citta.
Sucosapuntail Pd?

«Sindaco e giunta in otto anni
hanno cercato solo di scansare
i problemi della citta. Liste di
attesainfinite e ospedale che si
allaga ogni volta che piove so-
no criticita di cui il sindaco si
deve occupare. Nessuna visio-
nepoisuArsenale, basenavale
e interconnessione con I'indu-
stria locale. Sul decantato Mi-
glio Blu dico che sono aziende
giunte in citta ben prima del
2017. E sul Pnrr abbiamo per-
s0 6.5 milioni. Per la rigenera-
zione urbana erano disponibi-
li20ne abbiamo presi 13.5».

Lasceltadel candidatosinda-
co quattro anni fu comples-
sa per il centrosinistra. Que-
stavoltacosasifara?
«Intanto non partiamo da ze-
ro. Regionali e Comunali di Ge-
nova, oltre al lavoro naziona-
le, dicono che ¢’é una coalizio-
ne ampia e forte con anni di
battaglie sul territorio e una ba-
se forte. L’area progressista
puod tornare a governare La
Spezia. Quindi movimenti,
partiti e associazioni dovran-
no dialogare con le tempisti-
che giuste per scegliere chi gui-
dera la compagine. Un ruolo
importantissimo lo avranno le
periferie. Oggi sono lasciate a
sestesse. Isolate sul fronte tple
servizi. Serve una visione nuo-
va: una citta con tanti centri, &
giustiziasocialey. —
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Addio al medico Maggiani
«Pioniere dell’ambientalismoy

Iricordodichilhaconosciuto: «Coraggioso e straordinario»

Sondra Coggio/LASPEZIA

1 Canaletto la
gente si am-
mala, a causa
del rumore e

deidisagiderivanti dalla vici-
nanza fra le abitazioni e le
banchine portualiy. Era mite
e pacato, quel medico con la
barba. Non alzavail tono del-
la voce, non ne aveva biso-
gno. Eraestremamente preci-
so, nel denunciare la perdita
del sonno delle famiglie, per-
fino dei bambini. E la sua vo-
cerisuonavaautorevole.
Perché Mauro Maggiani
era un dottore rispettato, un
uomo capace di ascoltare,
ma non di girarsi dall’altra
parte. E mancato, a causa di
una malattia incurabile, uno
dei pionieri dell’ambientali-
smo civico spezzino. E tantis-
sim spezzini si sono stretti ie-
rinel cordoglio, per quel “ra-
gazzo” del Canaletto che per
tanti anni aveva cercato di
strappare interventi di miti-
gazione, barriere verdi e ga-
ranzie di tutela della qualita

Mauro Maggiani, medico originario del Canaletto

dellavita delle persone.
Generoso, idealista, Mag-
giani avevasposatolamedici-
na naturale omeopatica.
Spiegava con entusiasmo i
vantaggi di una esistenza ri-
spettosa dei ritmi della natu-
ra. E in tanti gli chiedevano
consigli, certi di trovare un
suggerimento prezioso. A da-
re la notizia della sua scom-

parsa, ieri, € stata la sorella
Annalisa, danzatrice ed arti-
sta, che vive da anni a Berli-
no. Mauro era sposato, padre
diduefiglie.

In questi anni ha combattu-
to con coraggio, a testa alta,
una battaglia purtroppo im-
possibile da vincere. Aveva
anche preso parte alla rimpa-
triata della sua leva scolasti-



Erzelli, ecco 1l piano per 1l nuovo ospedale
«Servono 350 milioni e un partner privato»

ldocumento redatto seguendo e indicazioni del commissario Gratarola: 400 postiletto e un Centro dimedicina hi-tech

Emanuele Rossi

uattrocento posti let-
to, un pronto soccor-
soda 30 a45 mila ac-
cessi all’anno, 72 mi-
la metri quadri di superficie
destinata a cura e ricerca,
7000 persone frequentanti
tra ricercatori, tecnici, medi-
ci, pazienti, infermieri, 150
metri di distanza dalla stazio-
nedellafunicolare, 350 milio-
ni come conto economico per
vederlo realizzato. Sonoinu-
meri pit1 aggiornati del “Pro-
getto bandiera” della Liguria,
l'ospedaledi Erzelli conil Cen-
tro di medicina computazio-
naleetecnologica.

Sfumata 1’occasione del
Pnrr (malerisorse sono state
in gran parte utilizzate per la
ricerca), allontanata l'ipote-
si di un coinvolgimento
dell’Inail, in questo primo an-
no di giunta Bucci il dossier
Erzelli é stato affidato all’ex
assessore Angelo Gratarola,
gia direttore dell’emergenza
regionalein epoca Covid, no-
minato commissario. In un
anno il progetto é stato rivi-
sto radicalmente nelle impo-
stazioni e nelle dimensioni
perrenderlo realizzabile. Eil
risultato & il nuovo “Docu-
mento di indirizzo alla pro-
gettazione”, il Dip, che é sta-
to realizzato dalla responsa-
bile Giorgia Zunino sulla ba-
se del documento delle alter-
native di fattibilita proget-
tuale di Gratarola, che é sta-
to ufficializzato lo scorso 18
novembre.

CACCIA ALPARTNER

Ora la strada individuata co-
me preferibile dalla Regione
& quella della finanza di pro-
getto, con un partenariato
pubblico-privato. In sostan-
za ci vuole un privato che si
faccia avanti per costruire
(in partnership con la Regio-
ne o dasolo) in cambio di un

Sopra, da sinistra: due simulazioni di edifici nel documento aggiornato e I'area attuale a Erzelli

canone o della gestione tota-
le, osolodialcuni servizi.

E per questo servono le li-
nee di indirizzo della proget-
tazione: sulla base di quelle
puo farsi avanti un investito-
re con un suo progetto (coe-
rente con il Dip) che poi vie-
ne valutato e adottato dalla
Regione come base di gara
oppure puo essere I’ente pub-
blico stesso a curare la pro-
gettazione e poi bandire una
gara per affidare I’esecuzio-
ne e la gestione. Il quadro
economico é stato rivisto al-
la luce delle nuove esigenze
e quindi con un ospedale pilt
piccolo rispetto a quanto era
stato ipotizzatonell’era Toti,
(ma con il mantenimento del-
lafunzionalita del Villa Scas-
si) e piti incentrato sulle fun-
zioni di ricerca e traslazione

scientifica. Per la costruzio-
ne, ’arredo, la messa in eser-
cizio, compresa di due piani
diparcheggiper 800 posti to-
tali, la stima arriva a 350 mi-
lioni di euro. Ma non tiene
conto dell’acquisto dell’area
destinata all’ospedale (che &
ancora di Ght) e delle opere
di urbanizzazione necessa-
rie come la strada di collega-
mento con via Siffredi. Nel
progetto si prevede che sara
in funzione la funicolare (al
momento non finanziata dal
Mit) e che quindi sarebbe ne-
cessariorealizzare una passe-
rella coperta di collegamen-
to tra la stazione e ’ospeda-
le.

Chi si fara avanti? Nel
2024, con il vecchio proget-
to, si era interessata all’ope-
razione Erzelli un colosso co-

me Webuild, ma il successi-
vo terremoto in Regione ha
scompaginato tutti i piani.
Ora, secondo Gratarola, ciso-
no le condizioni per attirare
un partner in grado di realiz-
zare l'ospedale: «L’approc-
cio éstato corretto eanchelo
scenario sanitario &€ mutato
conl'introduzione di un’uni-
ca azienda ospedaliera me-
tropolitana, di cui anche Er-
zelli sarebbe un’articolazio-
ne. Il core businessresta quel-
lodellaricercaapplicata, del-
la neurologia e della cardio-
logia, I'idea di fondo € anche
quella di accorciare la filiera
normalmente molto lunga
tra laricerca e la traslazione
in applicazione clinica. Il
compito della Regione ora e
fare la verifica di pubblica
utilita sulle progettazioni di

fattibilita tecnico economi-
ca che arriveranno. Ora ab-
biamo appena pubblicato la
documentazione, ma credo
che presto avremo notizie di
possibile interesse alla pro-
gettazione. Questo tipo di
partenariato € lascelta prefe-
renziale perlaspeditezzay.

COME SARA

Le linee guida hanno tenuto
contodivari criteri: I'integra-
zione tra componente clini-
ca, la ricerca e I'industria; la
sostenibilita economica; la
velocitarealizzativa;laflessi-
bilita degli ambienti; le con-
nessioni con il Campus di Er-
zelli e la qualita del costrui-
to. L’idea € di un unico gran-
deedificio con funzioni sepa-
rate: da una parte su circa 12
mila metri quadratiil Centro
di ricerca sulla medicina
computazionale, le neuro-
scienze, icentridi competen-
zaperrealizzarele sperimen-
tazioni e 'uso dei modelli di-
gitali, i “digital twin” dei pa-
zienti su cui simulare cure
sempre pili mirate, persona-
lizzate e predittive, grazie an-
che alla capacita di calcolo
dei supercomputer di Ligu-
ria digitale. E poi ’'ospedale
vero e proprio con 399 posti
letto (pit1 14 di osservazione
breve), costruito sui criteri
della flessibilita funzionale
con un centro per le speri-
mentazioni “firstin human”,
cio¢ per la prima volta su
umani. I reparti sono quelli
necessari per un Dea di secon-
dolivello: il pronto soccorso,
il centro ictus, ’emodinami-
ca e la terapia intensiva. E
poi ortopedia, neurologia,
medicina interna e d’urgen-
za, chirurgia generale e spe-
cialistica, cardiologia, psi-
chiatria e la riabilitazione.
Quell’ospedale che il Ponen-
te genovese aspetta da decen-
ni.—

©RIPRODUZIONE RISERVATA



| primi effetti della riforma
L’Asl annulla un concorso
«Stop al reclutamento»

L’azienda sanitaria revoca l'iter per I'assegnazione di un incarico apicale
La Regione con una nota ha invitato a sospendere |I'assunzione di amministrativi

LA SPEZIA

Deve essere ancora approvata, ma la
maxi riforma del sistema sociosanita-
rio voluta da Regione Liguria sta gia
esplicando il suo dettato in Asl5, dove
la direzione aziendale ha deciso di riti-
rare in autotutela quei bandi interni
per il conferimento di incarichi apicali
che potrebbero scomparire con la
nuova riforma. E il caso del bando di
avviso interno, per soli titoli, pubblica-
to dall’azienda sociosanitaria per il
conferimento dell’incarico quinquen-
nale di direzione della Struttura com-
plessa 'Controllo di gestione,flussi,ac-
quisto e monitoraggio prestazioni sa-
nitarie e sociosanitarie’ afferente al Di-
partimento tecnico amministrativo,
avviato nei mesi scorsi e poi congela-
to. Nella delibera del direttore genera-
le Paolo Cavagnaro viene motivato lo
stop al concorso interno proprio con
I'esigenza di contemperare a quella
che sara la nuova strutturazione che
uscira dalla nuova riforma. Nel disposi-
tivo si fa infatti riferimento a un «<com-
plessivo e organico progetto di rifor-
ma dell'intero Servizio Sanitario Re-
gionale che comportera una revisione
dell’attuale assetto organizzativo sia
sanitario», e soprattutto si citano le
note con cui Regione Liguria, attraver-
so la Direzione generale di Area Salu-
te e Servizi Sociali, il 23 e il 28 ottobre
scorsi aveva invitato tutte le aziende e

gli enti del Sistema sanitario regiona-
le a «sospendere il reclutamento di
personale amministrativo» e «a so-
spendere tutte le procedure in atto di
attribuzione di incarichi di Struttura
complessa, Struttura semplice diparti-
mentale e Struttura semplice». Una
riorganizzazione, quella amministrati-
va e sociosanitaria delle aziende, che
non ha trovato il favore dei sindacati,
che da questa mattina saranno in pre-
sidio contro I'approvazione della rifor-
ma. «La riforma, sulla quale &€ manca-
to il confronto, non risolvera i proble-
mi dei liguri e del personale. Sul testo

Il padiglione 5
dell’ospedale
Sant’Andrea
della Spezia.
Asl5 ha
annullato un
concorso
interno (foto di
repertorio)

non c’é stato alcun confronto e non &
stato possibile portare avanti nessun
tipo di contrattazione - afferma Cgil
in una nota - le poche interlocuzioni
avute con la Regione sono state poco
piu che illustrazioni generiche da par-
te del Presidente». «Non sono state re-
cepite le ragioni del personale della
sanita e dei cittadini utenti» spiegano
dalla Cisl, mentre per la Uil «Regione
Liguria impone una riforma della sani-
ta lontana dai bisogni della popolazio-
ne e fantascientifica sotto il profilo
dell’organizzazione del lavoro».
Matteo Marcello



Venti di guerra in Val di Magra
Il Manifesto per la sanita locale
«Meno servizi sul territorio»

Chiesto un incontro urgente alla conferenza dei sindaci della vallata. Lunedi il summit a Genova
«Un’unica Asl accentrera il potere decisionale. San Bartolomeo a rischio ridimensionamento»

SARZANA

Unincontro urgente con la con-
ferenza dei sindaci per esprime-
re e motivare le preoccupazioni
derivanti dal disegno di legge
85, ovvero le disposizioni di rior-
dino del servizio sanitario regio-
nale, discusse ieri e oggi in Con-
siglio regionale. Questa la richie-
sta che il Manifesto per la sanita
locale ha inoltrato pochi giorni
fa ai sindaci della Val di Magra -
Cristina Ponzanelli, Paola Sisti,
Katia Cecchinelli, Alessandro Sil-
vestri e Umberto Galazzo - in vi-
sta dell’incontro convocato dal-
la Regione per lunedi 15 dicem-
bre, alle 17.30, proprio per di-
scutere della riforma sanitaria
negli uffici di piazza De Ferrari.
Incontro in cui la Regione ha ga-
rantito la presenza dell’assesso-
re Massimo Nicolo. «La propo-
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Cosa ci sara

nel nuovo Felettino?
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per i posti letto
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L’'ospedale San Bartolomeo di Sarzana (foto di repertorio)

sta di legge del presidente Buc-
ci & oramai, sulla carta, cosa fat-
ta - spiega il co-fondatore del
Manifesto Valter Chiappini -. Ci
preoccupa l'unificazione ammi-
nistrativa delle cinque Asl liguri
in una unica Asl che accentra an-
cor di piu il potere discrezionale
e decisionale di Genova. Cosa
che, contrariamente allo slogan
che parla di una sanita piu vici-
na ai cittadini, di fatto la allonta-
na da loro sempre piu». Ad ac-
centuare le perplessita del Mani-

festo anche lo specifico riferi-
mento, nella legge regionale di
riforma, all’'organizzazione ospe-
daliera del solo comprensorio
genovese, senza che si faccia
pero alcun cenno a quella delle
gia costituite aree periferiche.
Prima fra tutti I'area del Levante
che comprende Asl 4 coi suoi
tre ospedali e il polo ospedalie-
ro di Chiavari, e Asl 5, coi suoi
due nosocomi (il Sant’Andrea e
il San Bartolomeo) oltre al polo
ospedaliero di Levanto. «Decisa-
mente negativa per la Val di Ma-

gra & poi la totale mancanza di
indicazioni sul futuro dell’ospe-
dale di Sarzana - prosegue Val-
ter Chiappini - di fatto, gia de-
classato col piano socio sanita-
rio regionale a ospedale di ba-
se. Dicitura che prelude ad un
pesantissimo ridimensionamen-
to giainiziato in periodo di emer-
genza covid con la chiusura di
reparti e servizi mai riaperti».
A detta del Manifesto per la sa-
nita locale a pesare sarebbero
anche le mancate indicazioni
«SU cosa ci sara nel nuovo ospe-
dale del Felettino, su cui incom-
be l'intenzione della Regione di
applicare il decreto Balduzzi
che priverebbe la provincia di
importanti reparti e servizi, e su
come mai potremo gestire i
suoi 500 posti letto quando, la
pesante carenza di personale,
compromette gia le garanzie su-
gli attuali 420 posti letto fra
Sant’Andrea e San Bartolo-
meo». Questii motiviche hanno
spinto il comitato - pronto a pre-
sentarsi con dati e documenti al-
la mano - arichiedere un incon-
tro urgente con la conferenza
d’ambito dei Sindaci della Val di
Magra, presieduta dalla sindaca
di Sarzana Cristina Ponzanelli.
Elena Sacchelli

© RIPRODUZIONE RISERVATA



BAGARRE IN CONSIGLIO REGIONALE

Botta e risposta al vetriolo
L’approvazione prevista oggi

GENOVA

Burrasca in consiglio regionale dove si
discussa la riforma sanitaria che prevede
I'accentramento delle cinque Asl liguri in
un‘unica entita. Il dibattito ieri & andato
avanti fino a sera, oggi il momento del ver-
detto. «ll disegno di legge rappresenta
I’apice di un processo di riordino del siste-
ma - ha esordito il presidente della Com-
missione Salute e sicurezza sociale Marco
Frascatore - e delinea un organico e coe-
rente disegno di innovazione, prevedendo
un rafforzamento della governance che si
esplica, da un lato, attraverso il consolida-
mento delle funzioni regionali di indirizzo,
programmazione, valutazione e di control-
lo e, dall’altro, nella riduzione del numero
delle aziende sanitarie, con la finalita di
rendere il Servizio sanitario regionale piu
efficace superando frammentazione e di-
somogeneita dell’offerta». Sull’altra spon-
da della barricata, il vicepresidente della
Commissione Sanita, Enrico loculano (Pd)
il quale ha definito la riforma «sbagliata sia
nell’approccio che nei tempi di elaborazio-
ne e dedicati al confronto» e, pur sottoli-
neando la necessita di una riforma per su-
perare le attuali criticita, ha criticato «la
centralizzazione decisionale e i criteri di
scelta della dirigenza». Ma quindi cosa an-
drebbe riformato? Per Gianni Pastorino
(Orlando Presidente) non basta interveni-
re sulla governance, ma «bisogna mettere
mano alle modalita di erogazione dei servi-
zi alla luce dei cambiamenti. Appare
un’operazione piu tattica che strategica:
in una regione dove il disavanzo sanitario
cresce a dismisura, presentare una rifor-
ma che entra in vigore il 1° gennaio 2026
sembra voler dire al Governo di aspettare
a commissariare la Liguria perché la giun-
ta sta gia intervenendo».

llaria Vallerini



La sentenza della Figc
Truffe per i fondi Covid
L'accusa sportiva va ko

Il Tribunale federale dichiara il proprio difetto di giurisdizione

LA SPEZIA

Si risolve con un nulla di fatto I'affondo
della Procura federale della Figc sulla vi-
cenda relativa all’inchiesta ‘Un calcio al
Covid’ della Guardia di finanza della Spe-
zia, che a inizio anno aveva portato la Pro-
cura della Spezia a iscrivere sei persone
nel registro degli indagati per i reati di
truffa aggravata per il conseguimento di
erogazioni pubbliche, e sostituzione di
persona aggravata e continuata, relativa-
mente a un presunto giro di false collabo-
razioni per beffare lo Stato e mettere le
mani sulle risorse erogate dal governo ai
tempi della pandemia di Coronavirus.
Nei guai erano finiti Gian Maria Lertora,
48enne spezzino, un passato da dirigen-
te sportivo di numerose societa sportive;
Giuliana Bertini, spezzina di 79 anni, il
mantovano Cristian Vicentini, di 53 anni;

il chiavarese Eugenio Lanciano, di 42 an-
ni, e i milanesi Marco Antonio Pennati di
64 anni e Fernanda Todeschini Viero di
52. Per tutti, oltre alla giustizia ordinaria,
si era attivata anche quella sportiva, con
la procura che aveva chiesto 4 anni di ini-
bizione per Lertora, Bertini, Vicentini,
Pennati e Todeschini Viero, 4 anni di
squalifica per Lanciano.

Il Tribunale federale della Figc invece ha
dichiarato il proprio difetto di giurisdizio-
ne per le posizioni di Lertora (difeso
dall’avvocato Davide Bonanni), Bertini, Vi-
centini e Lanciano, e il difetto di compe-
tenza per le posizioni di Pennati, di Viero
Todeschini e del Football Milan Ladies,
trasmettendo gli atti al Tribunale federa-
le territoriale della Lombardia. Alla base
della decisione su Lertora, Bertini, Vicen-
tini e Lanciano, il fatto che le societa at-
traverso cui sarebbero state perpetrate
le presunte truffe non sono affiliate alla

L’'indagine € stata realizzata sul campo dal
comando spezzino della Guardia di Finanza

Figc ma agli enti di promozione Asi e Csi,
e alla Fin. «Nel caso di specie - si legge
nella sentenza, le cui motivazioni sono
state depositate pochi giorni fa - difetta
quel nesso con I'ordinamento domestico
Figc che consenta di radicare la giurisdi-
zione in capo a questo Tribunale». La pro-
cura tuttavia, ha gia appellato la senten-
za: I'udienza in Appello si terra entro I'an-
no

Matteo Marcello




Cardiologia...batte forte
Reparto di eccellenza
rinforzato dalla tecnologia

Importanti investimenti effettuati all’'ospedale San Bartolomeo di Sarzana
Le innovative attrezzature incideranno sul recupero funzionale del paziente

SARZANA

Gia fiore all’'occhiello dell’'ospe-
dale San Bartolomeo e punto di
riferimento per il Levante Ligu-
re, finalmente Cardiologia riabi-
litativa puo contare su attrezza-
ture innovative che, unite
all'’equipe d’eccellenza su cui
gia poteva contare il reparto, sa-
ranno in grado di incidere ulte-
riormente sul recupero funzio-
nale del paziente cardiopatico.
Era I'ottobre del 2023 quando,
in occasione dei vent’anni di vi-
ta del reparto nato da un’intui-
zione del dottor Giansalvatore
Filorizzo e oggi diretto dal dot-

tor Daniele Bartoli, la direzione
generale di Asl 5 aveva annun-
ciato a volonta di investire per
dotare di nuove strumentazioni
la palestra che si trova al terzo
piano del nosocomio tra. «Sia-
mo arrivati un po’ in ritardo alla
presentazione - spiega il diretto-
re generale di As| 5 Paolo Cava-
gnaro - sia per motivi tecnici
che per I'importanza dell'investi-
mento. Un investimento non so-
lo tecnologico, ma che riguarda
anche il sistema informativo, pa-
ri a 130 mila euro. Questo repar-
to rappresenta di fatto I'unica
riabilitazione cardiologica tra
Arenzano e Pisa. Cardiologia ria-
bilitativa, con un’equipe e delle

attrezzature  all’avanguardia,
puo davvero essere determinan-
te per scongiurare la mobilita
passivar.

«Ci occupiamo del cardiopati-
co riabilitativo diagnostico -
precisa il dottor Daniele Bertoli
- e l'esercizio fisico & un pilastro
fondamentale nella riabilitazio-
ne cardiologica, quasi un farma-
co prescritto. Il fatto che la no-
stra palestra si sia arricchita di
nuove strumentazioni e che que-
ste siano armonizzate da un soft-
ware di monitoraggio che per-
mette ai nostri fisioterapisti di
impostare e erogare il program-
ma personalizzato sulle singole
macchine, & certamente motivo

I

L’assessore Rampi, il direttore Cavagnaro e lo staff di cardiologia

di orgoglio». Cardiologi, infer-
mieri, fisioterapisti, ma anche
psicologi e nutrizionisti com-
pongono il team che lavora
all’'unisono per creare un pro-
gramma personalizzato in gra-
do di integrare diversi aspetti
del recupero. Cicloergometri
con seduta classica e uno appo-
sitamente pensato per persone
con ridotta stabilita, ma anche
pedane a nastro mobile, di cui
una dotata di arco di sicurezza.
A queste, come precisato dalla
fisioterapista Alessandra Arma-
ni, si aggiunge una postazione
di riabilitazione di sforzo fisico
in grado dirilevare piu aspetti ri-
spetto al classico Ecg e un siste-

ma per ergosperimetrie per va-
lutazioni cardiologiche e polmo-
nari. Queste le nuove apparec-
chiature, cui si aggiungono die-
ci sedie e piccoli accessori, di
cui & dotata la palestra di Car-
diologia Riabilitativa. «Due anni
fa eravamo qui - conclude il vi-
cesindaco e assessore alla sani-
ta Carlo Rampi - in un reparto
che era gia un’eccellenza, ma
con |'attrezzatura della palestra
che manifestava i suoi limiti.
Queste migliorie oltre a portare
benefici ai pazienti rappresenta-
no anche uno splendido esem-
pio di capacita organizzativo fi-
nanziaria».
Elena Sacchelli
© RIPRODUZIONE RISERVATA



Follo, Bertoni presenta una mozione

La riforma sanitaria nel mirino

FOLLO

Una mozione per chiedere al
sindaco di Follo, Rita Mazzi, di
prendere «una posizione netta
e chiara nell’interesse della salu-
te della comunita follese». A pre-
sentarlo il consigliere Sandro
Bertoni del Gruppo consigliare
‘Cittadini in Comune’, che met-
te nel mirino la riforma sanitaria
della Regione. «ll marcato ac-
centramento delle funzioni di
governo con l’istituzione di un

unica azienda riduce il ruolo del-
le Asl territoriali - afferma il con-
sigliere comunale di opposizio-
ne - con concentramento di pro-
grammazione e controllo del
Ssr. Quale sara il futuro dei pre-
sidi territoriali? Con loro sara ri-
dotta la capacita di intervento
in modo efficace nella capacita
di definizione dei bisogni socio-
sanitari? Bisogna scongiurare il
rischio di una riduzione della
prossimita e accessibilita ai ser-
vizi. Non € piu tempo di indeci-
sioni o calcoli politici».



«La salute dei cittadini
merita scelte condivise»

| sindaci della val di Vara scrivono a Bucci: «Rimasti ai margini del progetto»

VAL DI VARA

I sindaci della Val di Vara hanno
inviato una missiva al presidente
della Regione, Marco Bucci, per
chiedere un incontro urgente
sulla riforma della sanita ligure.
«Siamo quotidianamente il
primo e imprescindibile punto di
riferimento per i bisogni sanitari
e sociali di migliaia di cittadini -
scrivono - E proprio in virtt di
questo ruolo, diretto e concreto,
che desideriamo esprimere il
nostro rammarico per la
modalita con cui si sta
procedendo verso la riforma
sanitaria regionale». | sindaci
lamentano il kmancato
coinvolgimento da parte della
Regione e della Conferenza dei
sindaci di Asl 5 della Spezia,
neppure per una mera
illustrazione del disegno di
legge dalla portata epocale».
Nella lettera i primi cittadini si
rivolgono direttamente al
Governatore Bucci: «Siamo certi
che lei, per la sua esperienza e
per aver ricoperto in passato il
ruolo di sindaco, possa

Marco Bucci

comprendere appieno la nostra
posizione: conosce il peso delle
responsabilita locali, la giusta e
legittima pressione dei cittadini
e il dovere di tutelare con ogni
mezzo la continuita e la qualita
dei servizi essenziali sul
territorio. Non possiamo dunque
restare in silenzio di fronte al
rischio di non poter esercitare il
nostro mandato di garanzia per
la salute pubblica». Concordano
poi sul fatto che efficientare il
sistema sanitario regionale sia
una necessita ma non sono

intenzionati ad accettare un
modello di governance che
«comprometta o annulli la
capacita decisionale e di
indirizzo politico dei territori sui
processi e sui bilanci,
allontanando il sistema sanitario
dalle esigenze piu reali e
specifiche dei cittadini».

Dalla loro prospettiva, «la salute
dei cittadini merita scelte
pienamente condivise, e il
nostro ruolo impone di
pretendere che questa riforma
sia preceduta da un confronto
istituzionale pieno, trasparente e
approfondito. Solo cosi -
concludono - potremo
contribuire concretamente a un
nuovo assetto che tenga conto
dei reali bisogni del nostro
territorio e che ne garantisca la
futura partecipazione alle scelte
che, inevitabilmente, ricadranno
sui nostri concittadini». | sindaci
firmatari sono Federica Pecunia
(Calice al Cornoviglio), Ezio
Firenze (Carro), Rita Mazzi
(Follo), Egidio Banti (Maissana),
Marco Traversone (Sesta
Godano), Mauro Rattone (Varese
Ligure), Simone Sivori (Zignago).



Riforma e polemiche
Votata in consiglio
la nuova Ats Liguria
Alta tensione in aula

La delusione dell'opposizione che abbandona la seduta per protesta
Presenti alla seduta anche i rappresentanti delle sigle sindacali
«Si & scritta una pagina pessima che ha evitato ogni confronto»

LA SPEZIA

Sono volati gli stracci, con la mi-
noranza che ha scelto la via
dell’Aventino poco prima del vo-
to sulla Riforma della Sanita Ligu-
re (Disegno dilegge 85) in Consi-
glioregionale, che & stata appro-
vata con i 18 voti a favore della
sola maggioranza. Il quadro, gia
teso, € stato incrinato definitiva-
mente dal rifiuto di sospendere
la seduta per incontrare una de-
legazione di sanitari, richiesta
avanzata in prima istanza dai
consiglieri di minoranza e poi da-
gli stessi rappresentanti sindaca-
li (Cgil, Cisl e Uil) che hanno assi-
stito alla seduta protestando in
aula. Dura la condanna da parte
di tutta la minoranza per il per-
corso «sfascia-sanita nato e ap-
provato senza un confronto rea-
le». «Questa non € una riforma, &
la fine della sanita pubblica nella
nostra regione. L'assoluta assen-
za di un dialogo ¢ la fotografia di
cosa questa destra pensa del di-
battito nelle istituzioni», com-
mentano il segretario Pd Liguria
Davide Natale e la responsabile
sanita Pd Liguria, Katia Piccardo.
Numerose le perplessita: «Le
Asl assicureranno i servizi in ba-
se al budget assegnato, quando
sara finito cosa faranno i cittadi-
ni per curarsi? Sara assicurata la
possibilita di curarsi fuori dalla
propria area o dalla regione? |
sindaci saranno esclusi dalle
scelte fondamentali delle politi-
che sanitarie non potranno vota-
re i bilanci né la pianificazione
dei servizi: tutti i nostri emenda-
menti per coinvolgerli di piu so-
no stati bocciati dalla destra -
evidenziano i dem Natale e Pic-
cardo - in questo modo le politi-
che del personale saranno deci-
se centralmente e i territori sa-
ranno relegati a comprimari».

Il nuovo modello sanitario, che
entrera in vigore gia a partire dal
1gennaio 2026, prevede I'accen-
tramento in un’unica azienda re-
gionale sociosanitaria chiamata
Azienda Tutela Salute Liguria
(Ats). Quest’ultima comprende-
ra 5 aree sociosanitarie liguri, ov-
vero articolazioni operative e ter-
ritoriali dell’Ats con funzioni di
raccordo organizzativo tra la di-
rezione e distretti, presidi ospe-
dalieri, e dipartimenti, e saranno
dotate di autonomia gestionale
e operativa secondo gli indirizzi
aziendali, gli obiettivi e le risorse
attribuite.
Ats sara guidata da un unico di-
rettore generale che sara coadiu-
vato dai direttori sanitario, ammi-
nistrativo e sociosanitario. All'in-
terno di Ats verra istituita
un’area che dovra centralizzare i
servizi amministrativi, le proce-
dure di reclutamento, gli acqui-
sti unificati, la gestione unitaria
della logistica e dei magazzini, il
coordinamento dei laboratori e
della diagnostica per immagini.
Ciascuna delle 5 nuove Asl sara
retta da un direttore di area che
rispondera al direttore generale
dell’Azienda unica. La Conferen-
za dei sindaci dei Comuni espri-
mera i bisogni sociosanitari del-
le comunita locali e corrisponde-
ra alle esigenze sanitarie della
popolazione tramite la nomina
di un Comitato di rappresentan-
za. Infine, sia il personale in servi-
zio al 31 dicembre 2025 nelle 5
Asl con contratto di lavoro subor-
dinato e sia il personale medico
in convenzione saranno trasferi-
ti dal 1° gennaio - senza soluzio-
ne di continuita - all’Ats Liguria,
fatta eccezione per quello asse-
gnato a Villa Scassi che verra tra-
sferito all’lrccs Aom.

llaria Vallerini
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ruolo di sindaco, possa



Ambulatori disponibili in caso di necessita

Ecco i medici di base aperti nel week end

LA SPEZIA

Anche per il prossimo week end sono diversi gli
studi dei medici di medicina generale della provin-
cia che rimarranno aperti per I'assistenza alle per-
sone. Nelle giornate di domani e domenica, al fine
di offrire alla popolazione un punto appropriato di
riferimento assistenziale per tutte quelle presta-
zioni gestibili ordinariamente in sede ambulatoria-
le saranno aperti i seguenti studi. Domani: Enrico
Lazzerini, via Aurelia 1 Padivarma (orario 8-12);
Svetlana Panok, via Sardegna, 11/A La Spezia

(8-12); Pier Celestino Saulino, viale Italia 475 La
Spezia (8-12); Rossano Bertani, corso Cavour 339
La Spezia (14-17); Camilla Zattera, via Genova 141
La Spezia (14-17); Maria Serena Pietra, via Buon-
viaggio 149 La Spezia (14-17); Mario Quaderelli, via
Cisa Sud 264 Santo Stefano (8-12); Giovanni Fre-
diani, via Pisanello 5 Ameglia (14-17). Domenica:
Alessandro Soriani, via Del Popolo 26 La Spezia
(8-12); Saverio Ricci, via Sarzana 1006 La Spezia
(8-12); Rossano Bertani, corso Cavour 339 La Spe-
zia (14-17); Maria Serena Pietra, via Buonviaggio,
149 La Spezia (14-17); Maria Montserrat, viale XXXI
Luglio 13 Sarzana (8-12); Maurizio Lutman, via del-
la Pace, 1 Castelnuovo Magra (14-17)



Il primato

Il Sant’Andrea
primo in Italia
per interventi
sul tumore al colon

LA SPEZIA

L'ospedale Sant’Andrea, secon-
do la classifica stilata dal Pro-
gramma Nazionale Esiti di Age-
nas, & stato riconosciuto come
il migliore in Italia per gli inter-
venti sul tumore al colon, con-
fermando i grandi livelli clinici
raggiunti nel trattamento di que-
sta patologia oncologica. Un pri-
mato che il sindaco della Spezia
Pierluigi Peracchini ha accolto
con soddisfazione. «Questo im-
portante riconoscimento & il
frutto del lavoro instancabile,
della competenza e della dedi-
zione di medici, infermieri, per-
sonale sanitario che quotidiana-
mente opera con professionali-
ta e umanita per garantire livelli

Il direttore generale dell’azienda
sociosanitaria, Paolo Cavagnaro

di altissimo standard, in partico-
lare rivolgo i miei ringraziamen-
ti al primario di Chirurgia gene-
rale Cosimo Feleppa e al diretto-
re generale Paolo Cavagnaro.
Ogni intervento riuscito, ogni
percorso di cura che restituisce
speranza e vita, € il risultato di
un impegno collettivo che meri-
ta il massimo riconoscimento».




Passo avanti in chirurgia
Arriva il dissettore epatico

Lo strumento donato da Fondazione Carispezia all’'ospedale Sant’Andrea
Consentira di eseguire gli interventi con maggior precisione e sicurezza

Svolta

importante
nell’Asl 5 spezzina
grazie alla nuova
apparecchiatura

LA SPEZIA

Un nuovo passo avanti per la sa-
nita spezzina: un dissettore epa-
tico a ultrasuoni di ultima gene-
razione ¢ stato donato dalla Fon-
dazione Carispezia al reparto di
Chirurgia Generale dell’As|5 del-
la Spezia. La nuova tecnologia,
gia in uso all’'ospedale Sant’An-
drea, consente di operare con
maggiore precisione e sicurez-
za, riducendo drasticamente
perdite di sangue, complicanze
e tempi operatori. Una donazio-
ne che rafforza la collaborazio-
ne tra Fondazione e Asl e che,
soprattutto, si traduce in benefi-
ci concreti per i pazienti. «La col-
laborazione con Asl5 - spiega
Andrea Corradino, presidente
della Fondazione Carispezia - in
questi ultimi anni ha portato a
importanti contributi alle nostre
strutture sanitarie per restare al
passo con le esigenze dei citta-

Punti
di vista

Andrea Corradino
Presidente Fondazione

«Nel nostro territorio abbiamo
delle vere eccellenze
professionali a cui dobbiamo
comunque dare i mezzi per
poter operare secondo le loro
capacita. In questi anni
abbiamo gia disposto
donazioni di diversi dispositivi,
a cui si aggiunge il dissettore
epatico per implementare le
apparecchiature del reparto di
chirurgia dell’'ospedale
Sant’Andrea della Spezia»

dini». Anche Pamela Morelli, di-
rettrice sanitaria dell’Asl 5, hari-
badito I'importanza della colla-
borazione: «Le donazioni della
Fondazione ci hanno permesso
di diventare un’azienda all’avan-
guardia che in tanti settori rie-
sce a fare attrazione per i giova-
ni medici. La donazione del dis-
settore epatico si inserisce in
un momento storico importan-
te: la nostra chirurgia é risultata
la migliore a livello italiano co-
me sopravvivenza dei pazienti
post-intervento per I'eradicazio-
ne del tumore al colon. E un ri-
sultato importantissimo per la
nostra piccola azienda, che ha
sicuramente tantissimi proble-
mi sia strutturali sia di persona-
le. La donazione ci permette ve-
ramente di entrare nella sanita
del futuro: i nostri chirurghi han-
no bisogno di strumenti all’avan-
guardia». Il dissettore sta gia
portando all’'ospedale spezzino
importanti risultati. «Ai pazienti
- aggiunge Cosimo Feleppa, di-
rettore della Struttura Comples-
sa di Chirurgia Generale - dia-
mo la possibilita con questa tec-
nologia di un trattamento a 360
gradi. Abbiamo il 30% di pazien-
ti con tumore al colon che svi-
lupperanno metastasi al fegato
o gia le hanno, ma queste non
sono pil una condanna grazie
alla chirurgia. Il dissettore per-
mette di intervenire al fegato la-
sciando integri i vasi, riducendo
le perdite ematiche, con un bas-
sissimo rischio di complican-
ze». Sono gia stati eseguiti quat-
tro interventi: uno di questi, che
normalmente durerebbe tre o
quattro ore, & stato completato
in soli 19 minuti. «La prima volta
che abbiamo usato il dissettore
- specifica il direttore - & stata
su un paziente di 81 anni con
metastasi che siamo riusciti a
esportare. La tecnologia costa,
perd un paziente in un unico in-
tervento ha fatto tre procedure
ed é andato nella stessa giorna-
ta a casa. Con questa macchina
stiamo dando ai pazienti affetti
di tumore del colon la possibili-
ta di ricevere un trattamento a
360 gradi direttamente a Spe-
Zia».

Greta Scaramelli

TEMPISTICA

Sono stati eseguiti
quattro interventi:
uno di questi
completato in 19
minuti piuttosto che

in diverse ore



L'elisoccorso sotto la lente del Tar
Nel mirino la nuova base di Sarzana

Il tribunale amministrativo chiede alla Regione una relazione per chiarire i risvolti operativi e contrattuali

SARZANA

Deve ancora essere realizzata,
ma la nuova base dell’elisoccor-
so finisce sotto la lente del Tri-
bunale amministrativo. Il nuovo
servizio, che nei prossimi mesi
sara attivato a Sarzana per copri-
re tutto il levante ligure, & infatti
oggetto dell’affondo giudiziario
di Elilombarda, una delle socie-
ta che anni addietro aveva parte-
cipato alla gara d'appalto per
I'affidamento del servizio di eli-
soccorso di feriti in emergenza
(il cosiddetto Hems) da effettua-
re per la durata di 9 anni nella
Regione Lombardia (lotti1e 2) e
nella Regione Liguria (lotto 3).
Nel mirino della societa & finita
la deliberazione della giunta re-
gionale ligure inerente 'appro-
vazione degli indirizzi operativi
per realizzazione sito idoneo
per ospitare una base Hems nel

L’elisoccorso regionale ligure é stato affidato alla societa Airgreen

Levante Ligure, nella parte in
cui da il via libera all’'estensione
contrattuale del contratto affi-
dato alla societa Airgreen - vin-
citrice del lotto ligure della gara
d’appalto - per la gestione del
servizio di elisoccorso anche
dalla base di Sarzana.

Secondo la societa ricorrente,
tali modifiche avrebbero altera-
to il servizio aggiudicato e con-
trattualizzato per il lotto ligure
introducendo una seconda ba-
se Hems nell’aeroporto di Sarza-
na e la previsione di utilizzo di
un secondo elicottero, «con
conseguente modifica sostan-
ziale del servizio che avrebbe ri-
chiesto [l'effettuazione di un
nuovo affidamento». Nei giorni
scorsi, a seguito del ricorso di
Elilombarda, la vicenda ¢ stata
affrontata dal collegio. | giudici,
rilevando che «dai provvedi-
menti impugnati, non si com-
prende con certezza se l'impie-
go della nuova base di Sarzana

L'AFFONDO GIUDIZIARIO

Ad agitare le carte

la societa Elilombarda
che ha impugnato

la delibera regionale
ipotizzando I'esigenza
di una nuova gara

sia sostitutiva o aggiuntiva di
quella di Albenga, né se sia pre-
visto 'utilizzo di un ulteriore eli-
cottero», hanno ordinato a Re-
gione Liguria e ad Aria (societa
che si € occupata di gestire la
gara d’appalto) di depositare en-
tro il prossimo 31 gennaio una
serie di documenti per definire
I'istruttoria e e chiarire al me-
glio lavicenda, trai qualiil docu-
mento denominato “Progetto
118" per la realizzazione della ba-
se Hems all’Aeroporto di Sarza-
na. Entro la stessa data, la Regio-
ne Liguria dovra depositare una
relazione illustrativa «che chiari-
sca se, in seguito all’applicazio-
ne degli atti, il servizio Hems del
lotto 3 sia (o sara) svolto su una
sola base oppure su due basi e
con un solo elicottero o con
due o pil mezzi». | giudici han-
no poi fissato l'udienza di di-
scussione del merito al 19 giu-
gno del prossimo anno.

Matteo Marcello




di MATTEO MACOR

legge, ma a farla tale sono i soli
voti della maggioranza di cen-
trodestra in Regione, nel silenzio
della sala del Consiglio regionale
svuotata dallo scontro politico (du-
rissimo) sul tema. L’ultimo atto del
percorso del disegno dilegge voluto
dal governatore Marco Bucci, ieri, &
andatoin scena al termine di una se-
duta consiliare iniziata ad altissima
tensione, tra i fumogeni e le bandie-
re della protesta delle sigle sindaca-
li organizzata all’entrata del Consi-
glio, e finita ancora peggio. Con la
delegazione deilavoratori che prote-
stavano sin dalla prima mattina a
chiedere la sospensione del voto,
per poi contestare direttamente dal-
la tribunetta dell’aula la scelta del
presidente dell’aula Stefano Ballea-
riditirare dritto, e le forze di opposi-
zione a ritirarsi dall’assemblea. La-
sciando campo libero alla formaliz-
zazione dell’ok alla riforma, consu-
mato con cori di protesta contro la
giunta sullo sfondo («Vergogna, ver-
gogna»r, e ancora: «Non vi votiamo
pit»), ma riaccendendo lo scontro
sul fronte pit delicato di tutti.
L’ultimo tentativo di dialogo, pri-
ma della bagarre, in realta portereb-
be la firma dello stesso Bucci. Un in-
contro improvvisato con i segretari
generali liguri di Cgil, Cisl e Uil, Mau-
rizio Cala, Luca Maestripieri e Ric-
cardo Serri, tra i delegati riuniti fuo-

L a riforma della sanita ligure &

Riforma approvata
tra fumogeni e Aventino

dell’ opposizione

Il centrosinistra lasciail consiglio regionale dopoil noaunincontro
in aula conisindacati. Bucci: “Lavoreremo insieme per appplicarla”

corso. «L’avrei fatto alla fine, basta-
va rispettare il regolamento, e non
hanno voluto farlo», sara a bufera
gia nel pieno la difesa dello stesso
Bucci, che alzera pero ancora di pit
la tensione tra le parti.

Con ancora tanti punti interroga-
tivi nel merito della legge (tra que-
sti, la forma del contratto integrati-
vo e il piano sociosanitario che ver-

ranno, gli accordi a livello aziendale
e la convenzione per I'ingresso del-
l'ospedale Galliera nella nuova
azienda ospedaliera metropolita-
na), dai banchi delle opposizioni se
ne fa una questione di forma e di so-
stanza insieme. Parlano di «pagina
tra le pit buie di questa legislatura»
i capigruppo di Pd e M5s, Armando
Sanna e Stefano Giordano. Di «rega-

IL PD

Il capogruppo
del Pd Simone
D’Angelo

| dem da subito

sono stati
critici nei
confronti
dellalegge

lo alla sanita privata» e «penalizza-
zione pesantissima per quella pub-
blica» il consigliere Gianni Pastori-
no e il segretario dem Simone D’An-
gelo: «In 65 giorni si pretende di can-
cellare cinque ASL e costruirne una
sola, senza il coinvolgimento di par-
ti sociali, ordini, sindaci. In un Paese
normale prima si fanno i tavoli tecni-
cie poi, nel tempo, si mettono a regi-
me le riforme: qui invece si parte il 2
gennaio senza nemmeno ’'uniformi-
ta dei sistemi informatici», la denun-
cia. «Questa legge avra una portata
enorme, per migliorare la qualita
del servizio bisognava tenere conto
delle esigenze dei cittadini, Bucci li
ha ignorati», attaccano da Avs Sele-
na Candia e Jan Casella.

Il tutto, pero, mentre il voto della
maggioranza porta in tempi record
al via libera alla legge, «pure con
I’'approvazione di alcuni emenda-
menti dell’opposizione», fa notare
lo stesso Bucci. «Dal punto di vista
operativo, ora c’¢ 1a cornice normati-
va per procedere -indica la rotta del
futuro prossimo il presidente - Lavo-
reremo con i sindacati per realizza-
re un contratto integrativo unico
per tutta laregione, che prevede an-
che aumenti contrattuali. Contiamo
di completare tutto entro un mese e
mezzo, dopodiché procederemo
con le nomine e con la parte econo-
mico-finanziaria». Il dato politico di
giornata, pure nel fumo rosso della
protesta, lo indica come vincitore.
Tutto da capire, sul lato tecnico del-
la questione, rimane quello che suc-
cedera dal primo gennaio in poi.



@ L’INTERVISTA
di MATTEO MACOR

piamo a cosa portera, e que-
sto dovrebbe preoccupare
tutti». Giuseppe Fornarini, oncolo-
go del San Martino e sindacalista in
Anaao, giudica cosi la riforma della
sanitd regionale. Facendone una
questione “tecnica”, piu che politi-
ca.
Lariforma pero c’é, dal primo
gennaio sarain vigore.
«E dal due gennaio non sappiamo
cosa determinera. Dal livello
amministrativo all’organizzazione
delle equipe mediche. Si & voluto
riformare un mondo senza
conoscerne davvero le criticitd o
un’analisi costi benefici, con
attenzione esclusiva al bilancio. Ci
si poteva dare un anno di tempo, e
invece».
Il problema é di tempi, o di
merito?
«Jonon sono contro le riforme, anzi,
aggiornare serve sempre. Ma nel

I 1 problema vero & che non sap-

Gluseppe Fornarini

“Non si sa

cosa succedera da gennaio”

ONCOLOGO E SINDACALISTA

Giuseppe
Fornarini
oncologo
sindacalista
diAnaao, sigla
dei medici

)

Non & un problema
politico ma tecnico e
operativo. Lariforma

si doveva costruire

con un confronto
con i professionisti

caso di una riforma cosi
importante, non si pud non passare
dauna programmazione, da scelte
concordate con i professionisti del
settore e da un percorso di
confronto reale con le parti sociali.
Prima di decidere, e non dopo».

E stato questo, I’errore principale
di Bucci?
«Avesse chiesto aiuto agli operatori
per fare una riforma che
migliorasse la qualita
dell’assistenza e non silimitasse a
cambiare la governance, avrei
sottoscrittoil giorno stesso. Ora si
parla di nuovi ospedali, si
escludono problematiche di
bilancio, malarealta & un’altra.
Questa Regione rischia un
commissariamento, se non argina il
deficit della sanita».

In cosa pensa sia sbagliata, la
riforma?
«Poteva creare dipartimenti
interaziendali e multidisciplinari,

dare linee guida, potenziare gli
organici dove necessario e
migliorare I’attrattivita del lavoro
ospedaliero. Ma I'impressione € che
si sia pianificata una rivoluzione
senza conoscere davvero il
territorio».

Ovvero?
«LaLigurianon & ’area vasta
toscana, ha una conformazione
diversa in estensione, orografia,
accessibilita, distribuzione della
popolazione sul territorio. Sono
diversissimi tra loro gli ospedali
coinvolti. Cosi si perde tutto, dal
rapporto tra direttori generali e i
territori alle peculiarita di ogni
singola struttura esistente».

Ad esempio?
«Penso all'Irccs San Martino che &
riuscito ad accreditarsi come
Cancer Center, unarealta di primo
piano a livello Nazionale e che
rischiamo di perdere. O alle criticita
che si porta in dote un ospedale in

grave difficolta finanziaria come il
Galliera».
In tema diliste di attesa, cosa
succedera?
«Un’unica lista per I'intera azienda,
senza un’infrastruttura digitale e
un sistema di triage molto
efficienti, rischia di portare il caos.
Sarebbe difficile garantire equita di
accesso se alcuni presidi hanno
capacita produttive molto diverse.
Potrebbe aumentare la mobilita
forzata dei pazienti, con forte
impatto sulle fasce fragili».

Pensa cisia lo spazio per
correggereil tiro? Ecome?
«Lo spazio c’e. Ad esempio
puntando sull’organizzazione di tre
asl, una centrale, una alevante e
una a ponente, migliorando la
qualita del servizio, uniformando le
linee guida, creando gruppi
interaziendali e implementando i
gruppi multidisciplinari. Mi auguro
non siarrivi a capirlo troppo tardi».




Lettera di Bordon
ai sindacati

Toto nomine
Spuntano
Rebagliati, Orlando
Polverini e Bruni

di MICHELA BOMPANI

illecentonovantacinque di-
\ /| pendenti dell’ospedale Villa
Scassi, tra “261 dirigenti me-
dici, 4 dirigenti delle professioni sa-
nitarie e 930 unita del personale del
comparto”, dal primo gennaio 2026
saranno trasferiti all’Aom, I'azienda
ospedaliera metropolitana con ca-
pofila 'ospedale San Martino e in
cui entreranno anche il Galliera e,
quando ci sara, Erzelli. Lo ha ufficia-
lizzato ieri, con una lettera inviata
alle organizzazioni sindacali, Paolo
Bordon, direttore del dipartimento
Salute della Regione, a neppure 24
ore dall’approvazione della riforma
sanitaria in consiglio regionale,
mercoledi, in un’aula dimezzata,
perché al momento del voto le oppo-
sizioni I’hanno abbandonata per
protesta.

«Questi numeri non spiegano co-
me sia stato scelto chi entra nel-
I’Aom e chi resta in Ats», attacca
Gianni Pastorino, capogruppo /ista
Orlando presidente e coordinatore
di Linea Condivisa. E punta il faro
sul nodo personale, che sara il pri-
mo a venire al pettine dell’entrata
invigore della riforma: «A Villa Scas-
si lavorano professionisti che svol-
gono attivita molto diverse tra loro:
reparti ospedalieri, servizi territo-
riali, funzioni amministrative, am-
bulatori distrettuali - indica - trasfe-
rirli in blocco a un’azienda ospeda-
lierarischia di creare un cortocircui-
to organizzativo che portera a ral-
lentamenti, sovrapposizioni, con ri-
cadute operative che nessuno, a og-
gi, ha voluto affrontare apertamen-
ter.

PROTAGONISTI
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Paolo Bordon

Eil direttore del Dipartimento
Salute diRegione Liguria e sta
gestendo |'organizzazione

Gianlorenzo Bruni

Medico legale, giain Asl Tre
potrebbe essere indicato come
nuovo direttore di Area Territoriale

Marco Bucci

Presidente della Regione
ha voluto fortemente
questariforma della sanita

Sanita, effetto riforma
in 1195 da Villa Scassi
all'ospedale unico

Nella stessa comunicazione, nel-
la quale rassicura i sindacati su un
loro coinvolgimento, durante I'ap-
plicazione della riforma, Bordon an-
nuncia la fusione delle cinque Asl e
Liguria Salutenell’unica Asl, I’Ats Li-
guria (azienda tutela della salute Li-
guria) con lo spostamento di tutti i
dipendenti dal I° gennaio.«Perché il
trasferimento del personale dall’ex
Asl 3 all’Aom non si configura come

cessione di ramo d’azienda? - solle-
va il dubbio Pastorino - non dovreb-
bero applicarsi le norme del Codice
civile a tutela i lavoratori? Centina-
ia di dipendenti pubblici non sanno
dove finiranno, con quali mansioni,
diritti e garanzie. E la dimostrazio-
ne di una riforma costruita al con-
trario: prima si spostano persone e
strutture, poi si capira la funzionali-
ta del sisteman». E intanto nel Dipar-

szEnin OPipaLiERa UNVERSITARIA

SAN MARTING”

PRONTO SOCCORSO

® L'’ingresso dell’ospedale San Martino

timento Salute e nell’assessorato di
Massimo Nicolo fervono riunioni e
sopralluoghi: la sede della nuova
Ats sara in piazza della Vittoria, ne-
gli ultimi due piani del palazzo do-
ve era collocata Alisa. E poi si sta
chiudendo la rosa dei nomi apicali
che dovranno mettere a terra la ri-
forma. Perla direttrice generale del-
I’Ats, in un ruolo plenipotenziario,
oltre a Monica Calamai spunta Isa-
bella Lanzone, oggi direttrice ammi-
nistrativa del Gaslini. Al vertice del-
I’Aom, continua a prevalere I'ex as-
sessore alla Sanita, Angelo Grataro-
la. Peril direttore sociosanitario del-
I’Ats la preferenza € per I'attuale di-
rettore generale di Anci, Pierluigi
Vinai, anche se il diretto interessato
starebbe resistendo. Alla direzione
sanitaria dell’Aom si pensa a Bruna
Rebagliati, dirigente dell’attuale
Asl2. E si compone anche il quadro
dei coordinatori di area, gli ex diret-
tori delle Asl, per cui il Pd nei giorni
scorsi ha protestato contro una revi-
sione dei criteri di selezione impo-
sta dalla Lega con un emendamen-
to poirecepito nella riforma: non sa-
rebbe richiesta ad esempio I'iscri-
zione all’elenco dei direttori genera-
li, ma verrebbe valorizzata la parte-
cipazione a commissioni ministeria-
li. Trainomi in pole position perI’a-
rea genovese sta emergendo Gianlo-
renzo Bruni, medico legalel. Cam-
bio di vertice anche in area imperie-
se: Fabrizio Polverini, oggi direttore
sociosanitario di Asll, subentrereb-
be a Elena Galbusera, Due i nomi in
lizza per I’area savonese: I'attuale di-
rettrice socio Sanitaria, Monica Ci-
rone o Michele Orlando, gia diretto-
re generale dell’Asl2. Due conferme
sono previste nel Tigullio, con Pao-
lo Petralia, e nello spezzino, con
Paolo Cavagnaro.




di MICHELA BOMPANI

sa annuale per pagare medici e

gettone e cooperative in tre an-
ni. Nel 2022, la Regione spendeva
11,4 milioni di euro, nel 2024 il totale
e schizzato a 21,9 milioni di euro e
nel 2025, ad anno ancora in corso, la
cifra crescera ancora visto che gli ul-
timi i dati (ad alcuni mesi dalla fine
dell’anno) indicano che sono gia sta-
tiraggiuntii20 milioni di euro.

Ad essere impressionante e il
“monte ore” comprato, annualmen-
te, dalle aziende sanitarie e ospeda-
liere liguri: nel 2022, per esempio, la
Asl1ha dovuto acquistare 25.812 ore
di medici che, nel 2025, sono diven-
tate 119.940 ore. E infatti la Asll e
quella che pit ha difficolta nel reclu-
tamento, nonostante i continui con-
corsi banditi e finora non ha trovato
altra strada, per garantire i servizi.

Dal 31 luglio 2025 pero i medici a
gettone e l'utilizzo di cooperative
private sono vietate negli ospedali

L aLiguria haraddoppiatola spe-

Medici a gettone in Liguria
laspesa e raddoppiatain tre anni

pubblici. «La Regione continua a ri-
correre in maniera eccessiva ai get-
tonisti per coprire i servizi essenzia-
li — denuncia Selena Candia, capo-
gruppo Avs in consiglio regionale —
nel 2022, ’esborso perimedici a get-
tone era di 3,4 milioni di euro, nel
2024, questa cifra & salita a 6,6 milio-
ni di euro e, secondo i dati della Re-
gione, nel 2025 si € sono gia spesi 6,2
milioni. Stesso discorso peri contrat-
ti stipulati con cooperative di servi-
7i e societa di somministrazione per
personale sanitario. Nel 2022, il co-
sto era pari a 8 milioni, mentre nel
2024 é arrivato a 15,3 milioni».

11 caso della Asl 1 fa imboccare la
verticale alla linea di andamento
delle spese: «Nel 2024, nella sola Asl
1, 1a Regione ha speso oltre 12 milio-
ni di euro per affidare a cooperative
e societa esterne servizi di Aneste-
sia, Ginecologia, Medicina, Psichia-
tria, Cardiologia, Emergenza, Radio-
logia, Medicina del Lavoro, Fisiatria.
Questa cifra, astronomica per una
sola provincia, costituisce quasi il
90 per cento della spesa per appalti
esterni di tutta la Liguria», indica.

Per i soli medici a gettone nel

2024 1a Asll ha stanziato 2,7 milioni
di euro, 1a Asl2 2 1,8 milioni e ’Asl 4
1,2 milioni di euro. «Ricorrere ai get-
tonisti significa spendere una cifra
esorbitante per garantire le cure
quotidiane ai pazienti, sottraendo ri-
sorse al bilancio della sanita regiona-
le», dice Candia e punta il faro su co-
sa accadra con la nuova riforma. «Se
ilnodo del personale ¢ fondamenta-
le, eigettonisti sono vietati, c’e gran-
de tensione tra tutti i sanitari, dai
medici agli infermieri, agli Oss —
spiega — perché dal primo gennaio
saranno dipendenti dell’Asl unica e
potranno essere trasferiti da un lato
all’altro della regione».

L’assessore regionale alla Sanita,
Massimo Nicolo, pero esclude ogni
ipotesi di questo tipo: «Nessun medi-
coverra trasferito d’ufficio da un ter-
ritorio all’altro — dice — 1a Asl unica
non nasce per imporre spostamenti
forzati, ma per migliorare la pro-
grammazione complessiva del per-
sonale e superare la gestione emer-
genziale degli ultimi anni. Le caren-
ze verranno affrontate con concor-
si, stabilizzazioni, mobilita su base
volontaria e incentivi per rendere

| dati piU pesantiin Asl 1
Candia, Avs: “Grande
tensione fra i sanitari”

L’assessore Nicold
“Nessuno verra trasferito
da un territorio all'altro”

piu attrattive le sedi meno appetibi-
li. L’obiettivo € garantire i servizi
senza penalizzare i lavoratori, né
creare squilibri tra territori».

La consigliera Candia indica che
alla spesa sostenuta dalla collettivi-
ta, per cooperative e gettonisti, sul
bilancio sanitario grava anche un’al-
tra voce: «la drammatica situazione
dellamobilita passiva, con 233 milio-
ni di debiti verso le altre Regioni».

Nel mirino c’¢ la nuova legge re-
gionale sulla sanita, che le opposi-
zioni non hanno votato in consiglio,
abbandonando I’aula: «La riforma al-
lontanera i servizi sanitari pubblici
dalla popolazione — conclude Can-
dia—eavral’'unico effetto di aumen-
tare il potere della sanita privata.
Serve urgentemente un piano
straordinario di assunzioni, stabiliz-
zazioni e valorizzazione del persona-
le, collegato a un programma di so-
stegno per chi lavora in zone inter-
ne e periferiche, tra cui incentivi
economici, welfare aziendale e al-
loggi a canone calmierato. Ma tutto
questo, nella legge di riforma, non
c’én.
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