OSPEDALE Si occuperanno dei pazienti col codice bianco

Medici di famigia in *Pronto”

Medici di famiglia in Pron-
to soccorso. Con il nuovo an-
no, anche i dottori di medicina
generale potrebbero lavorare
nel reparto emergenze. La Re-
gione ha infatti firmato un pro-
tocollo di intesa con i sindaca-
ti dei medici e presto, giusto il
tempo di “rodare la macchina”,
far partire le convezioni e 1’or-
ganizzazione del servizio, an-
che i medici di base potranno
svolgere il loro servizio all’in-
terno dei Pronto soccorso della
nostra Asl. Una novita impor-
tante, che ha come fine quello
di ridurre le attese per i pazien-
ti a cui viene assegnato il codi-
ce bianco (problemi di salute
che non hanno carattere di ur-
genza e che potrebbero essere
visionati dal medico di fami-
glia).

«Al momento — ci dice il
dottor Giorgio Nova, primario
del Pronto soccorso del SS. An-
nunziata e del Civile di Saluz-
zo0 — il servizio non é ancora
stato attivato. L’assessore re-
gionale Saitta ha comunicato
questa novita pochi giorni fa ed
attendiamo che la Regione svol-
ga tutte le pratiche necessarie
per la sua attuazione. Per con-
sentire I’espletamento di tutte
le procedure necessarie biso-
gnera, con ogni probabilita,
aspettare il 2019, Inoltre sara
anche necessario vedere quan-
ti medici aderiranno al proget-
fo e quanto tempo potranno de-
dicare a questa attivita, perché

Il primario del Pronto Soccorso, Giorgio Nova, net corridot del Dipartimento di emergenza ed accettazione

¢ importante ricordare che essi
continueranno a svolgere la lo-
ro normale attivita di ambulato-
rio».

La novita & di sicuro inte-
resse perché, oltre a garantire
un maggiore interscambio fra
la medicina di urgenza e quel-
la di base, dovrebbe servire a
ridurre i tempi di attesa. Nor-
malmente nei Pronto soccorso
hanno precedenza i codici di
maggiore gravita (rossie gial-
li) in quanto il paziente giunge
in pericolo di vita o di grave
compromissione per la sua sa-
lute. Questo fa si che i codici
pil “bassi”, bianchi o verdi,
spesso debbano attendere ore,
intasando le sale d’aspetto.

Negli ospedali di Saviglia-

no e Saluzzo il problema dei
codici bianchi & comunque li-
mitato: «Su 45 mila accessi an-
nui — spiega ancora il dottor
Nova — solo al 10% viene dato
questo codice. In pratica si trat-
ta di una decina di accessi sui
due Pronto soccorso. La mag-
gior parte di questi, poi, viene
assegnata in uscita, cioé dopo
la visita e i vari accertamenti
medici».

Le code sono quindi limita-
te e in questa prospettiva i me-
dici di base potrebbero fornire
un valido aiuto anche per i co-
dici cosiddetti “verdolini”. «In-
fatti — conclude Nova — i codi-
ci verdi possono essere di due
tipologie: una un po’ piit “pal-
lida” ed una piu intensa. Nel

primo caso si parla ad esempio
di piccoli traumi oculistici (un
corpo estraneo nell’occhio) o
di lieve traumatologia (una di-
storsione della caviglia o una
piccola frattura delle dita) do-
ve il medico di medicina gene-
rale puo, previa l'effettuazione
degli esami diagnostici neces-
sari, indirizzare tranquillamen-
te allo specialista; nell’altro ca-
so, invece, ¢ necessario che ci
sia l'intervento del medico di
Pronto soccorso».
Dunque, per capire in qua-
li ambiti potranno lavorare que-
sti medici di Medicina genera-
le bisognera attendere le indi-
cazioni dell’assessorato regio-
nale alla Sanita.
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