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LA SANITA

I Buzzi finisce
sottoil Sacco

Nuovo disegno per larete ospe-
dalieradi Milano:il Cto sara uni-
to con il Pini per creare un polo
ortopedico, il Buzzi sara accor-
pato al Sacco mentre i ventitré
poliambulatori passeranno in
capo al Fatebenefratelli per
creare una azienda socio sanita-
ria territoriale. San Carlo e San
Paolo saranno uniti in un unico
ospedale. Il piano sara allegato
alla riforma della sanita e do-
vrebbe essere votato lunedi in
commissione. All’attacco i sin-
dacati: «Decidono senza consul-
tarci, e non pensano agli inte-
ressi dei pazienti e dei lavorato-
ri. Ci vorrebbe un periodo per
capire se gli accorpamenti fun-
zionano».

ALESSANDRACORICA A PAGINA IX

sotto il Sacco
il Cto con il Pini

[sindacati: “Scelte politiche fatte
senza sentire tecnici e dipendenti”

Nasce I'ospedale dei santi Paolo

orati gli lep
finisce

e Carlo, ma per gran parte delle
strutture milanesi con la riforma
sanitaria cambiera poco

ALESSANDRA CORICA

no con l'ospedale Fatebene-

fratelli. Per creare una Asst
{Azienda socio sanitaria territo-
riale) con il compito di occupar-
si sia delle cure ospedaliere sia
di quelle per anziani e malati
cronici. Il Cto, il Centro trauma-
tologico ortopedico di via Bigna-
mi, sara unito al Gaetano Piniin
ungrande poloortopedico. Il pe-
diatrico Buzzi andra sotto la giu-
risdizione del Sacco, e San Carlo
e San Paolo saranno uniti nel
nuovo ospedale dei santi Paolo
e Carlo. Sono i punti salienti del-
la riorganizzazione degli ospe-
dali di Milano, nell’ambito della

I 23 POLIAMBULATORI andran-
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riforma della sanita: il piano si
basa sulle trattative degli ulti-
mi giorni nella maggioranza.
Dovrebbe essere votato lunedi
in commissione Sanita: il condi-
zionale, pero, € ancora d’obbli-
go. Visto che le idee di Lega e
Ncd da un lato, e Forza Italia
dall’altro, finora hanno coinciso
poco. Tanto che non sono esclu-
si cambiamenti dell'ultimo mi-
nuto.

Dopo la commissione, il testo
sara inviato in Consiglio regio-
nale. Dove il dibattito iniziera a
meta luglio e tutto il provvedi-
mento sara riscritto ancora. In
base alla riforma, le attuali 15
Asl saranno sostituite dalle Ats,
le Agenziedi tuteladellasalute,

con compiti di gestione, pro-
grammazione e controllo. Gli
ospedali, invece, saranno tra-

sformati in Asst, le Aziende so-
cio sanitarie territoriali, e si oc-
cuperanno delle cure sia ospeda-
liere sia per anziani, disabili e
cronici. Non tutti, pero: gli ospe-
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dali con piu di mille letti (Ni-
guarda, Civili di Brescia e Gio-
vanni XXII1 di Bergamo) e quel-
li sedi di universita (il Sacco, il
San Paolo, 'ospedale Circolo di
Varese € il San Gerardo di Mon-
za) resteranno autonomi non
acquisiranno gran parte dei ser-
vizi territoriali. Stessa cosa per
gliistitutidiricerca (Irccs), che
aMilano sonoil Policlinico, 1'Isti-
tuto nazionale dei tumori e il
neurologico Besta: tutti e tre re-
steranno invariati.

Risultato? In citta la revisio-
ne comporta soprattutto la
scomparsa dell’azienda ospeda-
liera Icp, che oggi comprende i
poliambulatori, il pediatrico
Buzzi e il Cto, destinati a essere
accorpaticon altri ospedali. Tut-
te le strutture faranno capo
all’Ats della Cittad metropolita-
na, che sostituira 'attuale Asl
di Milano, e sotto la quale rien-
trera anche l'hinterland. Dove
ci saranno l'ospedale di Legna-
no con i presidi di Magenta e
Cuggiono e tre Asst, che sioccu-
peranno delle cure ospedaliere
e ambulatoriali. La prima riuni-
rai territori di Sesto e Cinisello
Balsamo, la seconda coprira
Rhoe la terza Melegnano. Fuori
Milano, invece, ancora incerto
I'assetto dei territori di Manto-
va, Lodi e Cremona.

11 piano si € rivelato, finora,
uno dei capitoli piu difficili della
riforma, a causa delle proteste
arrivate da diversi sindaci che
volevano tutelareipresidideilo-
ro territori. E vistala scomparsa
di alcune poltrone: di qui, per
esempio, la querelle sul Fatebe-
nefratelli. Che Ncd e Carroccio
volevano subordinare al Policli-
nico, ma per la cui indipenden-
za i forzisti si sono battuti. Per-
plessi i sindacati: «Rivedere la
rete vabene, soprattutto per in-
tegrareil territorio e gli ospeda-
li, ma si deve tenere conto di
una programmazione sanitaria
professionale», sottolinea Dani-
lo Mazzacane, leader della Cisl
Medici di Milano. «Temiamo si
stiano facendo valutazioni solo
politiche, senza tenere contode-
gli interessi dei pazienti o con-
sultareilavoratori», rincara Ro-
berto Gentile, segretario regio-
nale della Fials. «Fare gli accor-
pamenti per legge comporta un
rischio: se I'unione di due presi-
disirivelasse problematica, ser-

virebbe una nuova norma per &

modificare la situazione - ragio-
na Claudio Carotti, segretario
milanese della Fp Cgil - ci vor-
rebbe un periodo per capire se
gliaccorpamenti funzionano».
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GAETANO PINI
Saraunito conil Cto
{nella foto) per dare
vitaa un grande
polo specializzato in
ortopedia, e non
conil Policlinico

POLIAMBULATORI
Saranno uniti con
I'ospedale
Fatebenefratelli, per
formare una Asst,
Azienda socio
sanitaria territoriale

SANTI PAOLO E CARLO
Nasceradall'unione
deidue ospedali San
Carlo e San Paolo.
L'ospedale Sacco,
invece, acquisirail
Buzzi




