1 direttore Bonelli illustra Uiter per Uinstallazione della Risonanza Magnetica e altri progetti

«Stiamo potenZIando I'ospedale»

di andrea giaccardi

Un affidamento “chiavi in
mano”, cosl da velocizzare le
procedure e rendere operaliva
al pit presto la nuova Risonanza
Magnetica che sara collocata nei
locali dell'ex reparto di Fisiote-
rapia, nel seminterrato dell'ospe-
dale di Savigliano.

Chi vincera |a gara d'appalto,
si dovra occupare dinstaliare il
macchinario (dal valore di circa
1.5 milioni di euro) e di sistemare
la sala che lo ospitera.

«la Risonanza Magnelica &
una priorita strategica — dichiara
il direttore generale dell'Asl Cn1,
Gianni Bonelli, precisando alcuni
aspetli sulla questione sollevata
nell'ultimo numero del nostro set-
timanale —. Non & cometio parare
di ritardo; appena oftenuta l'au-
torizzazione dalla Regione, ci
siamo altivati con gl uffici, ma o
sono procedure e tempistiche
da rispettaran,

Come spiegano dall'Asl, in
questi giorni una commissione
sla lavorando al capitolato tecnico
per la Risonanza e a quello peri
lavori d'adeguamento del locali:
sl tratta di due “cantieri” distinti,
che perd I'Asl ha deciso d'ac-
corpare in un‘unica gara per com-
primere le tempistiche.

Secondo le stime, entro fine
marzo il bando (che avra le ca-
ratteristiche di “gara europea’)
sard pubblicate: la nuova Riso-
nanza non entrera in funzione
prima della primavera 20186.

whon sf tratta di lenfezza bu-
rocratiche, ma di tempi fecnici
incomprimibilis, spiega Bonelli,
che risponde anche ad alcune
osservazioni del presidente del-
I'associazione “Amici dell'Ospe-
dale” Ezio Nava,

Urologia si sposta
in Oculistica

La premessa & doverosa: si
tende sempre meno a inquadrare
in "specialitd” ospedaliere | pa-
zienti. L'indicazione & di riorga-
nizzare la sanita in base al livello
di complessita dinica: cid significa
che le attivitd non sono pid sud-
divise in base al reparto o spe-
cialita di appartenenza, ma al
bisogno di cura del paziente.

Questo approccio, teorica-
mente, potrebbe non rendere
necessaria la “riattivazione” del

reparto di Urologia. «Ma per fa-
vorare sulle “intensita oi cura”,
necessario che la struftura si
presti da un punto di vista archi-
tettonico; purtroppo l'ospedale
di Savigliane non lo é — spiega il
direttore generale —, Per questo,
siamo al lavoro per riaprire Uro-
logia (che comungue ha conli-
nuato a lavorare finora): a breve,
sposteramo i lefti nel reparto di
Oculistica, che dovra essere -
pensata. E un discorso aperio
che, nel giro of qualche seftimana,
arrivera a conclusiones.

Messuna novita, invece, sulle
nomine: l'associazione "Amici
dell'Ospedale” aveva nuovamen-
te chiesto che I'Urologia fosse
retta da un primario, invece che
da un “facente funzione”.

«Le nomine sono state bloc-
cafe daffa nuova Amministraziong
e regionale: non possiamo fare
nufla finché non saranno NUova-
mente riaperte le procedure d'as-
sunziones, dice Bonelli,

Visite urgenti garantite
entro dieci giorni

Cenlottanta giorni d'attesa
per una visita oculistica sono
davvero troppi. Anche all'As| se
ne sono accorti, cercando solu-
zioni per accorciare le tempisti-
che, almeno nei casi pid gravi.

Spiega Bonelli: «Su alcune
specialita, come Oculistica g Or-
lopedia, accusiamo pesanti n-
tardi, ma i tempi medi d'atlesa
sono in linea con gl altri presidi
dell'Asl. Viene data priorta alle
urgenze (molte delfe quali si n-
volgono gia direftamente al Pron-
to Soccorso), che hanno una
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corsia preferanziale: eniro diec
giorni (nel caso la prescrizione
medica sia in "Classe B7) viene
garaniita la prestaziones.

Inoltre, sul medio periodo,
I'fsl sta promuovendo la solu-
zione dei “percorsi integrali di
cura”, ossia la presa del cittadino
da parle del sistema sanitario,
cosi che il paziente non sia ne-
cessaramente costretlo a recarsi
allospedale per ricevere cure o
effettuara analisi.

«E un processo lungo, ma
che abbiamo gia inizialo e che
sta portando a buoni risultati —
continua Bonelll —. Dobbiamo -
mitare I'abuso di analisi e esami,
lavorando sull'appropriatezza del-
le prastazioni richiestes,

Verso la centralizzazione
dei servizi a bassa
specializzazione

Man ¢'é& mai stato un pericolo
d'interruzione del servizio.

o Cf sono stati afcuni problemi

alla Centrale di Sterilizzazione
di Savigliano, ma sfamo nuscili
a frovare una soluzione d'emar-
genza per garantire la confinuita
del servizio — spiega Bonelli —.
Allo studio c'é un progetto ol
riorganizzazione; si sta ragio-
nando sulla possibilita, in un ottica
di rnsparmio, di avere un'unica
centrale sul territorio provinciale.
Non si tratta di privare un ospe-
dale di un servizio, ma oi ofti-
mizzare | costi di una procedura
che non porta “valore aggiunio”
alla struttura che lo ospitan.
Ugualmente, seguendo le di-
sposizioni del nuovo piano di ri-
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forma della Sanita regionale, si
sta ragionando sullipotesi di cen-
fralizzare all'ospedale Santa Cro-
ce di Cuneo il lavoro di analisi
degli esami, eccezion fatia per
le urgenze, che si svolgono nel-
I'ospedale in cul vengono effet-
tuati | predievi.

Progetti in cantiere:
¢'e anche un ascensore

Bisogna fare fuoco con la le-
gna che sl ha in cascina,

Cosi recitava un vecchio det-
to popolare, sempre pia attuale
visto il “profondo rossa” in cui
navigano i conli della Regione
sul capitolo Sanita.

«Dobbiamo agire per prionla,
viste le risorse a nosira disposi-
zione — dice Bonelli, rispondendo
alle sollecitazioni dell'associa-
zione presieduta da Nava sulla
necessita di interventi di manu-
tenzione ordinaria del Santissima
Annunziata —. Siamo consapevoll
che la strutiura ospedaliera ha
delle carenze, ma stiamo con-
centrando gh sforzi economici
sopratiutio sul contenuto del-
l'ospedale, pit che sul conteni-
tore. Non si pud dire che non cf
siano stali investimenti in questi
anni; cf sono 2 miffond df euro
stenziati per la messa in sicu-
rezza di alcuni locali, pia di un
milione oi euro per la Risonanza
Magnetica, nel 2016 complete-
remo il cablaggio dell'ospedale
(che permeliera la gestione della
cartella eleltronica del paziente)
e & breve partiranno i favon per
installare un ascensore per di-
sabili mei reparfi di Neuropsichia-
tria infantilexs.




