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IPOTESI QUARANTENA RIDOTTA A 10 GIORN
Ecco il nuovo piano salute

12 miliardi agli ospedali
PAOLORUSSO
E’ pronto il piano quinquennale di

investimenti del ministero della Sa-
lute conifondidel Recovery. -p.2

Assistenza 24 ore e digitalizzazione
Sanita, ecco il piano quinquennale

Cosl verranno usati i soldi del Recovery Fund. Ipotesi di accorciare la quarantena a 10 giorni

1 dati di ieri
1.597 10 164
| contagi registrati Le vittime di giornata Le persone
163 in pit rispetto Il bilancio da inizio ricoverate
al giorno pandemia & arrivato in terapia intensiva
precedente a35.587 decessi 16 in pit1 di mercoledi
PAOLORUSSO scolastica. E un piano quin-  piano.

«Case della comunita» con
medici di famiglia, speciali-
stieinfermieri per offrire assi-
stenza 7 giorni su 7 a orario
continuato. Spinta decisa al-
ladigitalizzazione dellasani-
ta. Oltre 34 miliardi per am-
modernare i nostri ospedali,
vecchi fuori ma anche den-
tro, con buona parte del par-
co tecnologico obsoleto. E
poi miglioramento dell’assi-
stenza nelle Rsa, nervo sco-
perto durante l'emergenza
Covid. Ma anche piti investi-
mentinellaricercaeperil po-
tenziamento della medicina

quennale da 68 miliardi per
il rinascimento della sanita
quello contenuto nelle 22
schede messe a punto daitec-
nici del ministero della Salu-
te in vista del Recovery
Fund, pubblicato dalla testa-
ta specializzata «Quotidiano
sanita». Un progetto gia spe-
dito a Palazzo Chigi, dove
verra esaminato insieme alle
proposte degli altri dicasteri,

ma che il titolare della Salu-
te, Roberto Speranza, ha ieri
confermato in audizione alla
Camera, pur limitandosi a
elencare gli assi portanti del

Intanto il ministro martedi
prossimo chiedera al Comita-
to tecnico-scientificoun pare-
re sulla proposta di accorcia-
redal4al0giornilaquaran-
tena per chiha avuto contatti
ravvicinati con persone posi-
tive o & di rientro da Paesi ex-
tra Ue. L'analogo comitato
francese ha proposto un ta-
glio pit drastico a soli 7 gior-
nieilgovernod’Oltralpe éin-
tenzionato a dargli ascolto.
Danoi gliscienziati sono divi-
si, ma la pressione degli am-
bienti produttivi é forte. —
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IL CONTAGIO IN EUROPA  COME SARA USATO IL RECOVERY FUND
Casi di Covid ogni 100.000 persone  Cifre in miliardi 20,82
nelle ultime due settimane 178 [_._.....‘_.\.m,,..... ga?ﬁ;%
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Stanziati oltre 12 miliardi
per nuovi ospedali green

sale all’era napoleonica,

il 15% eé stato costruito
quando i nostri bisnonni
combattevano la Prima
Guerra Mondiale, mentre il
35% é stato tirato su prima
che finisse il secondo conflit-
to mondiale. In pratica sei
ospedali su dieci hanno piu
di 70 anni di vita alle spalle.
Vecchi fuori ma anche den-
tro, perché i140% delle tace
deimammografi & obsoleto,
cosi come all'incirca la meta
delle apparecchiature sani-
tarie.

Per questo il piano punta
la somma piu alta, 34,4 mi-
liardi, proprio sull’'ammo-
dernamento degli ospeda-
li, che nei reparti di malat-

II 9% dei nostri ospedaliri-

tie infettive spesso sono
sprovvisti persino di came-
resingole a pressione nega-
tiva per evitare pericolose
contaminazioni dell’am-
biente esterno.

Nel dettaglio la fetta piu
grande, 12,6 miliardi, & de-
dicata alla costruzione di
nuovi ospedali e all’'ammo-
dernamento di quelli esi-
stenti, «anche in un’ottica
green». Un altro miliardo e
300milionisono peril rinno-
vo delle attrezzature, 3,3
per la digitalizzazione e 14
miliardi per gli adeguamen-
ti sismici e antincendio, vi-
stochedaun’ultimaricogni-
zione della Protezione civile
risulta che di manutenzione
se ne fa cosi poca che il 60%

dei nostri nosocomi rischia
dicrollare con un terremoto
nemmeno troppo violento.

Nel pacchetto da oltre 34
miliardirientra anche il mi-
liardo e 400 milioni stanzia-
to dal decreto rilancio per
stabilizzare i nuovi posti let-
to di terapia intensiva crea-
ti durante I'emergenza Co-
vid. PAO.RUS. —
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'ASSISTENZA TERRITORIALE
Medicina di prossimita
con maxi-ambulatori

o hanno detto tutt,
Ldal ministro Roberto

Speranza agli esperti
disanita: 'assistenza terri-
toriale ¢ stata la grande as-
sente nella battaglia con-
tro la pandemia. E non po-
teva che essere altrimenti
con studi dei medici di fa-
miglia aperti in media 14
ore a settimana, senza al-
cun collegamento con

ospedali e specialisti.
Speranza ha detto che
nel futuro della sanitala pa-
rola chiave deve essere
«prossimita». E cosi il pia-
no punta 5 miliardi per
creare le «Case di comuni-
ta», nelle quali dovranno
andare a braccetto medici
di famiglia, pediatri, spe-
cialisti ambulatoriali e in-
fermieri. Dei maxi-ambula-
tori, con orari di apertura
estesi, che dovranno fare
anche da collante con'assi-
stenzaditiposociale.
Parenti strette di quelle
della salute, che hanno pe-
ro spesso finito per ripro-
durre solo pit in grande il
modello dei tradizionali stu-
dimedici, le Case di comuni-

INNOVAZIONE E RICERCA

Dati clinici sull’app

e visite da remoto

na delle principali vo-
Uci di spreco nella sani-

taé quelladegli esami
inappropriati. A volte pre-
scritti perché non servono.
Altre perché medici di fami-
glia, ospedali e ambulatori
specialistici non comunica-
no tra loro nonostante gli
strumenti digitali rendano
oggi pit che mai semplici gli
scambi di informazione. E
poi c'e la telemedicina, che
I'emergenza Covid ha fatto
uscire dalle aule dei conve-
gni, dove se ne parla da sem-
pre, per portarla finalmente
nelle case dei pazienti. An-
che se in larga parte d'Italia,
soprattutto al Sud, resta un
miraggio.

Per questo il piano punta
a investire un miliardo e
mezzo nel fascicolo sanita-
rio elettronico, che potra as-
sumere anche TPaspetto
smart diuna app, con infor-
mazioni alimentate dagli
stessi assistiti. Potenziando
al contempoisistemidi pro-
tezione della privacy del fa-
scicolo, che consentira in
qualsiasi momento ai medi-
ci di avere ben chiari il no-
stro quadro di salute e le te-
rapie che assumiamo, tan-
to in una situazione di
emergenza al pronto soc-
corso, come in una norma-
le visita programmata. Un
modo per migliorare la qua-
lita dell’assistenza ed evita-

tasarannodidue tipi. Quel-
le con bacino di utenza di
15 mila assistiti ricopriran-
no il ruolo di hub, ossia di
centro di riferimento per le
strutture minori. Sorgeran-
no nelle aree a piu alta den-
sita abitativa e dovranno ga-
rantire anche le prestazioni
specialistiche pit1 comples-
se, oltre che il raccordo con
larete dellaterapiadel dolo-
re e delle cure palliative.
Quelle con un bacino di
10mila utenti ricopriranno
il ruolo di spoke (raggi) e
tratteranno casi meno com-
plessi, garantendo pero ac-
certamenti diagnostici basi-
lari e le prenotazioni con lo
sportello Cup. PAO.RUS.—

¢ RIPAOOLZIONE RISERVATA

re 'inutile replicazione di
accertamenti magari appe-
naeseguiti.

Altri 2,5 miliardi andran-
no alla creazione della «ca-
sadigitale». Perla telemedi-
cina, con il monitoraggio
dei pazienti da remoto e la
gestione delle cure domici-
liari secondo un modello di
assistenzaintegrata. Ma an-
che per la gestione piu effi-
ciente dei magazzini farma-
ceutici. PAO.RUS. —
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ono state il nervo sco-

perto durante i mesi

terribili  dell’emer-
genza coronavirus. Con
anziani fragili positivi la-
sciati spesso a contatto
con gli altri e un numero
di operatori sanitari che
si poteva contare sulle di-
ta di una mano. Ma ora
con il Recovery Fund si
punta a voltare pagina,
grazie a un investimento
diun miliardo e mezzo. Si
partira dal censimento

STRUTTURE PER ANZIANI

Verifiche sulle Rsa
via al monitoraggio

delle strutture esistenti,
perché i focolai esplosi du-
rante la pandemia hanno
fatto scoprire anche resi-
denze private fuori daira-
dar delleregioni.

E dipari passo sirafforze-
ra il sistema di sorveglian-
za e monitoraggio per veri-
ficare se le Rsa risponde-
ranno a tutta una serie di
requisiti. Per questo il pia-
no prevede di fissare degli
indicatoriche servanoaca-
pire come funzionanole co-
se all'interno delle struttu-
re, valutando ad esempio
se vengo praticate le tera-
pie del dolore, quanti an-
zianifiniscono per essereri-
coverati per poi rientrare

nella struttura, numero di
cadute e infezioni.

Lestrutture dovranno ga-
rantire la presenza di un di-
rettore sanitario o respon-
sabile medico con esperien-
zanell’assistenza aisogget-
ti geriatrici. Sembra sconta-
to ma le ispezioni compiu-
te dopo decessi e contagi
hanno dimostrato che non
& cosi. Anche il resto del
personale dovra essere for-
mato in assistenza geriatri-
cae perla prevenzione del-
leinfezioni. Le Rsa dovran-
no inoltre farsi carico di
prenotare visite e accerta-
menti diagnosti presso Asl
e ospedali. PAO.RUS.—
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