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Che cosa cambia Per il direttore del 118
benefici per cardiologia e cardiochirurgia

MariaPirro

Giuseppe Galano & dirertore della
centrale operativa del 118, nonché
presidente regionale del sindacato
dei medici anestesisti Aaroi-Emac.
Ed & chiamato ad applicare il nuovo
modello di assistenza.

Dottor Galano, in che modoidue
policlinici entreranno a far parte
dellaretedi emergenza?
«Anzitutto occorre chiarire che non
sarannoaperti i pronto soccorso nei
due Policlinici».

Sara, dunque, una collaborazione
parziale, a differenza di quella
garantitain altre regiond italiane?
«81, nelle altre regionid'Italia tutti i
Policlinici funzionano come gli
ospedali».

Perché non adottare questo
modelloin Campania?

«Non dipende da ragioni tecniche,
ma dascelte organizzative»,

Scelte che condivide?

«Sarebbe pilt spportuno aprire i
prontosaccorso anche nei
Policlinici per dare una maggiore
risposta alle esigenze dagli
ammalati campani».

Eallora cosa cambiera
prossimamente con i nuovi
protocolli d'intesatra Policlinicie

Regione?
«Gli ammalati potranno essere
trasferiti
— direttamente nei
reparti delle
aziende
Confronto gspedaliere
In altre zone universitaliie
2| i attraverso le
? ]til(l;ni ci ambulanze del
po 118, perché
sono queste strutture
ospedali entrerannoa far
conpronto  Paredelleret
SOCCOorsec per speciﬂgch e
i patologie come
centriadalta
specializzazione, i

cosiddetti Hub di primo e secondo
livello. In particolare, le prime reti
operative sararino quelle per
I'infarto e cardiochirurgia e per
Tictus»,

Quali i beneficl per i pazienti?
«I]primo sara trasferire 'ammalato
nelcentro pitiqualificato e adatto
per curarlo anziché in quello pitt
vicino»,

Questointervento potrabastare a
risolvere il problemadella barelle?
«Senza dubbiola rete cardiologicae
quelladicardiochirurgia potranno
migliorare la qualith dei servizi;
mentrelarete traumatologicae
quella oncologicasaranno pita
difficili da costruire, poiché
'organizzazione non ¢ ancora
definita, e addirittura pitcomplessa
sara lacreazione delle retiin
pediatria con il Santobono che
restera unico centro Hub, conun
inevitabile sovraffollamento nel
polo vomerese. Stessi disagi perla
chirurgia toracicaa Napolie
provincia e nel Salernitano: il
Cardarelli rimarra unico punto di
riferimento fino all'apertura del

«La cabina di regia sara unica
resta il buco dei pronto soccorso»

Galano: i pazienti nei centri pili adatti ma in altre regioni sono piu avanti

Le novita

La pit importante

€ la creazione di

un operatore in grado
in grado di indirizzare
le ambulanze

-

repartonell'Ospedale del Mare. In
grave difficoltd anchela chirurgiae
radiologia vascolare»,
Daquando gliammalati verranno
trasferitiglorno e notte
direttamente nei Policlinici?
«Questo dipendera dai tempi di
adeguamento nell'organizzazione
P
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«Pil difficile sara I'adeguamento
per le emergenze neonatali e per i traumi»

strutturale nei Policlinici cosi come
negli altri presidi, interventi perd
non ancora programmati».
Quindi?

«Occorreranno dai tre aicinque
anni per far entrare i Policlinici
nell'emergenza. Ma lo stesso piano
ospedaliero potrebbe restare un
libro deisognipoiché non haun
preciso cronoprogramma e non
chiaro con quali risorseumane e
tecnologiche realizzare i tanti
cambiamenti previsti».

Cambieranel prossimi anni anche
I'assistenza garantita dal 1187
«Sipuntaaridurreilnumero di
mediciabordo delle ambulanze, e
questo & unmale specialmente nelle
aree disagiate, perché sirischia di
aumentare i trasporti in ospedale
oppure di dover mandare sul posto
ilcollega in un secondo momento,
con un altro mezzo, con inevitabili
i isu tempi di attesae

dei servizi nei due Policli

dovranno assicurare prestazioni
assistenziali e diagnostica nell'arco
delle 24 oren.

Quali passaggi saranno necessari
perrealizzare il progetto?
«Occorrera anzitutto potenziare il
personale, e questa sara
I'operazione pil1 complessa,
consideratoilblocco delle
assunzioni vigente da anni. Inoltre,
sard necessario un adeguamento

riper
costi del servizio; mentre &
condivisibilela scelta ditrasferirele
centrali operative del 118 dagli
ospedali nelle aziende sanitarie, in
modo daliberare spazi preziosi per
I'assistenzan.

LaRegione Campania vuole
spostare anche la centrale

! operativadel 118 dal Cardarelli.
i Doveequando?
i «Leverifiche per individuare lasede

L'allarme
Ambulanze
€on meno
addetti

«Si punta aridurre
il numero di
mediciabordo
delle ambulanze,
equestoéunmale
specialmente
nelle aree
disagiate, perché
sirischiadi
aumentarei
trasportiin
ospedale oppure
didover mandare
sul postoil collega
inunsecondo
momento, conun
altromezzo, con

pitiadatta sonoin corso. Quelle
completate all’Annunziatae al
rione Traiano hanno portato a
escludere entrambe le sedi. Orasi
parla di traslocare all'Ospedale del
Mare. La Regione vorrebbe avviare
I'operazione entrol'anno, ma
nessuno dei responsabili di centrale
&stato mai chiamato per dare un
contributo tecnico, da considerarsi

invece indispensabile».
I nuovo piano ospedaliero della
Regione Campania prevede anche
pitl postazioni per!'elisoccorso.
Include nelle piste di atterraggio e
decolloanchelcampetti di calcio.
«8), si trattadi una opportunita
previstadalla nuovalegge
sull'elisoccorso gid adottatain altre
regioni come la
Toscanae che R
potra senza .
dubbiorendere Il piano
pittrapidi ed Previsti
efficentii  gpohe
soccorsia partire N .
dasubitoe, cosa nuovi fOl:Idl
piltimportante, destinati
ﬁnche dtﬂpoﬂ apotenziare
amanton. i
Qualisonole !I SOQCOfSO
altreprincipali i €licottero
novita? N
«Lapit

importante & senza dubbiola
previsione di una cabina diregia,
attraverso lacreazione di una
azienda unica per I'emergenza,
simile aquella gia attivain
Lombardia, che consentira di avere

ripercussioni su
tempidiattesae
costidel servizios,
splega Galano

una visione diinsieme, masarebbe
opportuno avviare questo tipo di
intervento proprio per governare
dall'inizio tutti i cambiamenti che
avranno come obiettive
I'integrazione dell’assistenzatra
ospedale e territorion.
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