Sul nuovo ospedale |

"assessore Icardi annuncia che & tutto pronto e scarica le colpe sull'Tres, ma nulla si & ancora mosso

Fuga di medici dal Santa Croce

Hanmo lasciato s medicina d urgenza cinque medict e altr cingue Somo pronti ad andarsene ¢ st anche in i repart
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I sindacati contro g obzemw stabilit dalla Regione di garantire  livell pre Covid: “Tmpossibil € solo un aitlo al privato”

Cuneo - L'assessore re-
gionale alla sanita Icardi an-
nuncia al convegno Cisl che il
progetto prelimiare del nuo-
vo ospedale di Cuneo ¢& in fase
avanzata e scarica le responsa-
bilita dell'immobilismo di que-
sti mesi sull'Tres, il cui pare-
re non ¢ ancora arrivato. Ma
sull'ospedale nuovo nulla si sta
muovendo ¢ nulla si ¢ mosso
né prima né dopo le elezioni.

li unici a muoversl sono |
medici che hanno deciso di la-
sciare Cuneo per altri ospedali
pubblici e privati.

Massimiliano Cavallo

confinua a pag. 4

I sindacati contro i nuovi obiettivi che devono garantire i livelli pre Covid del 2019: “impossibili, € solo un aiuto al privato”

Fuga di medici dal Santa Croce

Sul nwovo ospedale Ieardi scarica le colpe sull'Ires ma nulla si € ancora mosso

" segue da pag. 1

Chi & cuneese quasi sempre
sceglie gli altri ospedali del-
la provincia e chi non lo & sce-
glie di riavviciarsi a casa o co-
munque di abbandonare Cu-
neo. Le motivazioni sempre le
stesse: troppo lavoro, mal or-
ganizzato, pochi incentivi per

rimanere e una prospettiva di

un ospedale sempre pitt mar-
ginale, Altroché eccellenza da
difendere. C'e chi sceglie Ver-
duno, dove roboanti promesse
di crescita danno prospettive
maggiori, c’¢.chi sceglie il pri-
vato pill remunerato, ma an-
che chi semplicemente sceglie
una vita lavorativa pitt “nor-
male” negli ospedali di Savi-
gliano € Mondovi.

La medicina d'urgenza con
il pronto soccorso sono il caso

emblematico: Cuneo ¢ I'uni-

co ospedale con un Dea di se-
condo livello e dunque la stra-
grande maggioranza dei ca-
si afferiscono al Santa Cro-
ce. Anche negli incidenti che
capitano a un tiro di scop-
pio dallo stesso Verduno, il
118 preferisce fare riferimen-
to a Cuneo. Ma il persona-
le diminuisce: cinque i medi-
ci che se ne sono andati ne-
gli ultimi mesi e altri cinque
stanno aspettando gli esiti dei

concorsi degli altri ospedali in
provincia (una concorrenza a
strapparsi il personale giusti-
ficata dall’essere aziende di-
verse ma insensata nell'ottica
provinciale). Ma cosi vale per
I'anestesia e la cardiologia su
tutti.

A Cuneo si lavora troppo e
chi lavora non viene premiato.

E ci si mette di mezzo an-
che la Regione che non solo
non guarda con favore Cuneo,
ma stabilisce che le aziende
ospedaliere ritornino ai vo-
lumi di ricoveri e prestazio-
ni ambulatoriali del 2019 an-
te Covid (in una situazione di
nuova crescita esponenziale
dei casi) e in alcuni casi li su-
perino per rispondere al pro-
blema liste di attesa. Ma gli
ospedali, e Cuneo su questo in
particolare, sono in difficolta
con personale medico e infer-
mieristico drasticamente di-
minuito. Il blocco operatorio
di Cuneo prima del Covid ave-
va quasi 80 infemieri da ruo-
tare sui servizi, ora sono sce-
si a 64. Senza contare quan-
ti tra medici e infermieri sono
andati in pensione e non sono
stati sostituiti (tra i medici an-
che con il problema della ca-
renza di specialisti), o si sono
licenziati.

Per questo 'Anaao Assomed
Piemonte ha diffidato la Re-
gione, minacciando il ricor-
so alle vie legali, dal fissare lo
standard 2019 come obietti-
vo per Asl e Aso. Perché il per-
sonale & diminuito, perché c'&
stata anche una riduzione si-
gnificativa dei posti letto che
rende difficoltosa la program-
mazione soprattutto dell’atti-
vita delle sale operatorie e per-
ché dice la segretaria regio-
nale Chiara Rivetti “non sia-
mo ancora-usciti dall'ondata
pandemica di Covid 19. I col-
leghi non hanno mai smesso
di ricoverare e gestire pazien-
ti Covid+, i reparti Covid so-
no-sempre stati attivi e in que-
ste ultime settimane si regi-
stra una preoccupante recru-
descenza dei contagi”.

Tutto questo comporta un
rallentamento importante di
tutte le attivitd, compreso un
allungamento dell'interval-
lo delle visite tra un pazien-
te e il successivo. E non solo
“la pandemia da Covid-19 ha
determinato un aggravarsi di
tutte le malattie croniche tra-
scurate durante i picchi pan-
demici - continua la Rivetti -
con conseguente necessita di
gestire pazienti pitt complessi
e gravi. I medici sono stanchi

e demotivati. E i loro obiettivi
sono quelli di poter fare bene
il loro lavoro e non essere trat-
tati da pedine a coprire repar-
ti sguarniti, di vedere la loro
professionalita riconosciuta,
di godere delle feriec meritate,
di non saltare i riposi”.

Non hanno dubbi i medi-
ci cuneesi e piemontesi, rag-
giungere i livelli del 2019 con
queste forze & impossibile:
“Lobiettivo dato & irrealistico
e offensivo. Se davvero si vuo-
le cercare di affrontare il pro-
blema liste d’attesa & necessa-
rio confrontarsi con i medi-
ci, trovare soluzioni organiz-
zative condivise e cercare per-
sonale e finanziamenti. Non
usare gli obiettivi aziendali co-
me arma di ricatto”.

Ma se la politica detta obiet-
tivi impossibili, non solo non
favorendoli con incentivi an-
che economici ma con la mi-
naccia che non raggiungen-
doli ci saranno decurtazio-
ni dello stipendio dei lavora-
tori, a tanti viene il sospetto
che il problema non lo si vo-
glia risolvere e che J'ultimo ve-
ro obiettivo non sia il servizio
pubblico sanitario ai cittadini,
ma una spinta, neppure trop-
po velata, verso il privato.
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