In data 8 maggio 2018
il Consiglio Regionale ha
approvato il programma
di interventi in edilizia
sanitaria: 1,5 miliardi per
le citta della salute di To-
rino e Novara, gli ospe-
dali nuovi nel Verbano e
a Moncalieri in sostituzio-

ne degli esistenti, il com-.

pletamento degli ospeda-
li di Verduno e della valle
Belbo, la ristrutturazione
degli ospedali dell'area
nord del’ASL cn1 Savi-
gliano-Saluzzo e Fossa-
no. :
La pianificazione de-
gli interventi era in agen-
dadal 2000, annoincuila
Regione sottoscriveva
con il governo un accor-
do di programma. Da al-
lora molte parole, false
partenze, iniziative di edi-
lizia ospedaliera sul terri-
. torio non pianificate, can-
tieri che si complicano e
spese che lievitano.
Ora finalmente una
pianificazione chiara e
coerente, che porteraalla
realizzazione di una rete
ospedaliera in collabora-
zione con il privato se-
condo il modello partner-
ship pubblico privato.
Ho dato in pil occa-
sione conto ai lettori di
questo argomento, nel
complesso percorso che
dal 2013 al 2017 ha por-
tato il nostro territorio a
scegliere la strada della
ristrutturazione degli
ospedali esistenti per un
totale di 53.7 milioni di
euro, con la separazione
del destino del presidio
di Fossano, polo di riabi-
litazione di area vasta, da
quello degli ospedali di
Saluzzo e Savigliano,
funzionalmente uniti in un
presidio. di diagnosi e
cura.
La scelta & stata fatta
con il concorso di molti e

pianificazione certa

con diversi irvontri alla
presenza dellissessore
regionale allasanita. E’
maturata straia facendo
la consapevozzza chein
un mondo doetutto cam-
bia rapidamnte, le do-
mande a cL rispondere
erano quale modello di
sanita ospelaliera si do-
vesse scegere perl'area
nord dellascn1 e se fare
un ospedae nuovo o ri-
strutturarejli esistenti. Di
certo c'é data la consa-
pevolezzachenon si trat-
tava di rincorrere un pas-
sato ma di costruire un
futuro.

Si & seelto d integrare
gli ospeqali di Saluzzo e
di Savidiano, dilancian-
do i senizi che Saviglia-
no offre al mahto acuto
con qualli che Saluzzo
offre in elezior; di fare
del pronto socorse di
Saluzzo un puno irrinun-
ciabile per l'acesso ai
servizi sanitari; i poten-
ziare a Saluza servizi
che si sono affemati ne-
gli anni quali la rentilote-
rapia, la dialisi, I'endo-
scopia digestivi, I'oculi-
stica operativa, 'odonto-

iatria, I'oncologia; di ado-
perarsi perché I'emodi-
namica di Savigliano
mantenga il ruolo acqui-
sito nella cura delle emer-
genze cardiologiche e di
prevedere a Savigliano
gli adeguamenti struttu-
rali pit consistenti stante
la vetusta della struttura,
mantenendo invariato il
saldo di posti letto; di por-
tare in tutte e due le sedi
ospedaliere, per quanto
possibile, sotto lo stesso
tetto la sanita ospedalie-

_ra e quella territoriale

(medici di base, speciali-
sti ambulatoriali, infer-
mieri del distretto e ope-
ratori sociali).

Si potevano fare scel-
te diverse ma non si pote-
va non scegliere. Il mio
grazie va a tutti quelli che
hanno contribuito a dare
delle risposte alle doman-
de giuste: sindaci, opera-
tori, associazioni, cittadi-
ni. Il tutto & avvenuto sotto
la guida lungimirante e
appassionata del diretto-
re generale uscente, dr.
Magni, cui va la nostra
gratitudine per come ha
svolto il suo mandato.



