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MOLTIIRISULTATI OTTENUTI NEI PRIMI MESI DALL’UNIFICAZIONE DELLE EXULSS 6 E5

Piu coordinamento per
un’assistenza migliore

Ulss 8. Vicenza piu Noventa piu
Valdagno piu Arzignano piu
Montecchio Maggiore piu Loni-
go. E, poi, il centro di Sandrigo,
tutti i servizi territoriali, i distret-
ti. Una Ulss metropolitana. Non
semplice da unificare. Non age-
vole da uniformare. Non facile
da gestire. Il dg Giovanni Pave-
sihainiziato I'opera con 'ottimi-
smo della volonta, un coraggio
decisionale noncomune, unen-
tusiasmo prorompente e conta-
gioso. Dal giorno del suo arrivo
a Vicenza, grazie al lavoro pre-
paratorio prolungatosi per tutto
il 2016 e alle decisioni prese in
questoscorciodi2017, molto &
cambiato e molte cose sono
statefatte. Le due ex Ulss sipar-
lano, dialogano, cominciano a
collaborare  concretamente,
certe sfasature del passato do-
vute a gelosie, miopie o antipa-
tie congenite, come la consue-
tudine ad esempio, nell'ex 5, di
appoggiare i pazienti da riabili-
tare, in ortopedia o in oncolo-
gia, presso i centri veronesi e
non nelle strutture vicentine, so-
no state eliminate. Il dg ha fatto
deitravasi preziosi ed eloquen-
ti di personale, specie direzio-
nale, fral'ex 5 e I'ex 6. Ha dato
spazio a tutti gli ospedali, cer-
candodiassecondarnelevoca-
zioniterritoriali e aspettative de-
luse da anni. E, poi, € riuscito a
fare, in pochi mesi, cid che i
suoi predecessori non erano

stati in grado di fare per anni, in
primis i concorsi per i primari,
quai tutti ora giunti in porto con
un ricambio generazionale ed
epocale. Insomma, € iniziato
un nuovo corso storico da
quando aVenezia lariformadel-
le Ulss ¢ diventata legge e le
Ulss, dopo mesi di dibattiti e po-
lemiche, da 21, sono diventate
9, una per provincia, alle quali si
sono aggiunte I'Ulss 7 Pede-
montana di Bassano e I'Ulss 4
del Veneto orientale di San Do-
na. L’Ulss 8 Berica, nata sulle
ceneri di due aziende che non
esistono pill come entita buro-
cratiche e a se stanti e definizio-
ni territoriali mostra numeri pe-
santi: 61 Comuni, mezzo milio-
ne di abitanti, una superficie di
1239 chilometri quadrati, 6
ospedali, 1338 posti-letto, 6 mi-
la 100 dipendenti, un bilancio di
quasi 1 miliardo dieuro, ela pre-
visione in un anno di 51 mila
500 ricoveri, 38 mila interventi
chirurgici, 7 milioni di prestazio-
ni specialistiche. L'unificazione
non si prospettava un'operazio-
ne facile, da effettuare a tavoli-
no con le tabelline e gli adden-
di. Per questo Pavesi non ha
perso tempo. Il lavoro prelimi-
nare € partito il giorno stesso
dell'avvio del mandato come
cambio drastico di mentalita
con le idee del dipartimento in-
teraziendale oncologico, del
Cup unico, del nucleo contiguo
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Giovanni Pavesi, Direttore Generale del’ULSS 8 Berica

di cure palliative sono gia in iti-
nere, con la concentrazione ef-
fettivo a Lonigo dei serviziriabili-
tativi, ma, soprattutto, con u a
trasformazione riorganizzativa
che ha portato I'ex Ulss 6 a in-
corporare I'ex Ulss 5 senza ge-
rarchie, tentativi di colonizzazio-
ni e complessi di superiorita. Le
dotazioni ospedaliere, ovvia-
mente, sono rimaste immodifi-
cate, inquanto fanno parte del-
la programmazione regionale,
e solo le nuove schede, attese
per il 2018, potranno mutarne
I'assetto. Un primo passo, tut-
tora in itinere, € stato I'unifica-
zione dituttal'areaamministra-
tiva. Uffici approvvigionamenti,
tecnici, legali, finanziari, servizi

appalti, informatica, diventeran-
no gradualmente una cosa so-
la. Le sedi potranno restare se-
parate, ma ognuno di questi
settori avra un unico responsa-
bile secondo la strategia di mi-
gliorare in efficacia e risultati.
Per la parte sanitaria |'unifica-
zione ¢ iniziata dal dipartimen-
to prevenzione. Anche qui sedi
diverse ma un unico responsa-
bile, e gli uffici diventeranno
omogenei. Ci saranno un unico
ufficio igiene, un unico Spisal,
un unico Sian. Nessun doppio-
ne. Il compito, conveniamone,
si presentava pareccho com-
plesso. Vasto, disomogeneo,
articolato il territorio che unisce
ledue ex Ulss 6 e 5diVicenzae

MOLTISSIME LE DONAZIONI EFFETTUATE E 1 RISULTATI RAGGIUNTI

Fondazione San Bortolo:
al flanco dell' ospedale

E'il21 maggio del 2016. Al tea-
tro comunale sivive unmomen-
to storico. Nel cartellone un
“omaggio” a Morricone e alla
grande musica del cinema ita-
liano con il coro e I'orchestra di
Vicenza diretti da Giuliano Fra-
casso e la partecipazione
straordinaria di Mauro Maur, la
storica “tromba” solista che ha
suonato le piu celebri arie del
maestro vincitore del premio
Oscar. E' un altro spettacolo
d'autore voluto e organizzato
dalla Fondazione San Bortolo
per raccogliere fondi e annun-
ciare alla citta un altro, grande
traguardo raggiunto: larealizza-
zione dellaterapiaintensiva pe-
diatrica. Il presidente Giancarlo
Ferretto € commosso. Ora |l
San Bortolo e I'unico ospedale
non universitario in grado di of-
frire nel Veneto un servizio di al-
to livello come questo, e diven-
ta un punto di riferimento per
I'intera provincia di Vicenza per
tutti i casi di emergenza riguar-
danti I'eta pediatrica. Un salto
di qualita straordinario nella tu-
teladella salute dellacomunita.
Ferretto aveva lanciato questa
“sfida impegnativa” tre anni fa,
e ha saputo raccogliere in que-
sta nuova impresa di solidarie-
tai Club service dellaprovincia,
i Lions e la loro Fondazione in-
ternazionale, i Rotary, e tante
persone che hanno voluto dare
il proprio generoso apporto per-
sonale. Ferretto con la Fonda-
zione ha raccolto 362 mila eu-
ro, ma poi e riuscito a far convo-

Giancarlo Ferretto, presidente della Fondazione S. Bortolo

Grazie ai 600 mila
euroraccoltie
diventatarealtala
Terapia Intensiva
Pediatrica

gliare dall'esterno altre somme
per un totale di 600 mila euro
con cui acquistare tutti i mac-
chinari e gli arredi. Insomma,
un altro punto di arrivo presti-
gioso all'attivo della Fondazio-
ne che per lo sviluppo del San
Bortolo ha speso finora qualco-
sa come 3 milioni. Ma anche
una nuova preziosa opera che,
senzail supporto dell'onlus pre-
sieduta da Ferretto, probabil-
mente sarebbe rimasta chissa
per quanti anni ancora uno dei
tanti sogni sanitari nel cassetto
dell'ospedale. L'impegno, pe-
ro, non siferma. Nella stessa se-
ratadel 21 maggio il presidente

Molti anche

I nuovi obiettivi
periqualila
Fondazione

€ impegnata

Ferretto annunciava, infatti, un
altro sogno da realizzare per la
sanita pubblica vicentina: I'ac-
quisto di un nuovo angiografo
per la cardiologia, un reparto ri-
masto, sotto |'aspetto delle at-
trezzature, uno dei piu arretrati
dell'ospedale, a fronte di un
grosso lavoro: 1200 angiopla-
stiche e 1500 coronarografie
all'anno. | due angiografi a di-
sposizione sono vecchi di oltre
10 anni e i modelli di ultima ge-
nerazione consentono presta-
zioni piu elevate. L'angiografo
costa, infatti, oltre 1 milione, e
I'onlus prevede di coprire parte
di questa cospicua spesa con

250 mila euro, come fatto gia
per la lort. Anche questo un
obiettivo non semplice, maFer-
retto & ormai abituato alle “mis-
sioniimpossibili”. Sono i risulta-
ti a testimoniare I'importanza
del cammino finora compiuto
dalla Fondazione. Ormail'elen-
co e lungo, dal rinnovamentoin-
tegrale del reparto di oculistica
alla realizzazione, assieme a
Team for children, del day ho-
spital dioncoematologia pedia-
trica. E, in prospettiva, Ferretto
si pone altri importanti traguar-
dizil completamento dei lavori
nel reparto di ematologia con il
rifacimento completo del labo-
ratorio; la sistemazione di tutte
le stanze “living” di degenza
dell'unita spinale; il completa-
mento del delle attrezzature
dell'odontoiatria per disabili del
reparto di chirurgia maxillo-fac-
ciale. Proprio per questo Ferret-
to invita i vicentini a versare il 5
X mille delladenuncia deireddi-
ti alla Fondazione: “L'Agenzia
delle entrate ci ha informato
che il gettito a nostro favore
continua a crescere, mapossia-
mo aspirare a fare ancora di piu
per continuare a rendere sem-
pre piu solido il “ponte”, fatto di
spirito di appartenenza, volon-
tariato e altruismo, fra la citta e
I'ospedale, che abbiamo cerca-
to di costruire in questianni”. In
effetti, il tuo 5 x mille per la sani-
ta vicentina € una scelta utile a
costo zero. Ricordalo nella
prossimadichiarazione deired-
diti. La Fondazione San Bortolo
raccoglie fondi per rendere
sempre piu elevato il livello
dell’assistenza erogata
dall'Ulss 8. Nella dichiarazione
destinale il 5 x mille inserendo
nella sezione “Sostegno Orga-
nizzazioni Non Lucrative di Utili-
ta Sociale” il suo codice 950
9969 0240. Non te ne pentirai.

61 Comuni,

500 mila abitanti,
6 ospedali,

1.338 postiletto,
6.100 dipendenti

dell'Ovest vicentino. Due azien-
de di differente formazione,
che dalla pianura arrivano alla
montagna e dal confine con Pa-
dovasidistendono fino al Vero-
nese. E ben 6 ospedali, uno
hub, il San Bortolo, gli altri 5
spoke, di contenuti diversi, dal-
le alte specializzazioni di Vicen-
za, ai servizi piu locali egli ospe-
dali dellex 5, alla riabilitazione
in embrione di Lonigo. Pavesi
ha avuto I'accortezza di creare
attorno asé unteamdicollabo-
ratori amalgamati, una direzio-
ne sanitaria, una direzione dei
servizi sociali, una direzione me-
dica, chelo seguono conilmas-
simo impegno, in perfetta unita
di intenti, e ora sta portando

L’ospedale S. Bortolo di Vicenza

- e

avanti l'impresa con il coraggio
di saper prendere anche deci-
sioni difficili e la determinazio-
ne che richiede una rivoluzione
radicale del genere, senza mai
stancarsi di consultarsi con le
associazioni, con labase socia-
le, la societa civile di tutte le
areedell'Ulss, e privilegiando la
strada maestra del confronto
costruttivo coniComuniele co-
munita locali, per meglio attua-
re la riforma senza snaturare
I'identita e la filosofia operativa
delle due singole aziende ma
anzi rafforzandole. Ora, in que-
sti mesi, e per il prossimo futu-
ro, I'avvio di una massiccia azio-
ne a 360 gradi che favorira un
ulteriore salto di qualita sul fron-
te assistenziale. A Vicenza parti-
ra il polo integrato cardiolo-
gia-cardiochirugia-chirurgia va-
scolare con |'attivazione
dell’heartteam” perla presain
carico di tutte le patologie car-
dio-circolatorie, e cioe aorta,
valvole cardiache, coronarie,
piede diabetico. In neurochirur-
gianasceraun centroregionale
per la chirurgia dell'epilessia
grazie aun finanziamento giari-

chiesto alla Fobdazione Carive-
rona. Si operera, poi, un grosso
sforzo per far crescere ancora
di piu quella che € gia da anni
una eccellenza del San Borto-
lo, lachirurgia dei trapiantidire-
ne. In programma pure unacre-
scita integrata della chirurgia
della tiroide fra San Bortolo,
Cazzavillan di Arzignano e San
Lorenzo di Valdagno. Grande
impulso pure alla cura dei tumo-
ridellamammella onla creazio-
ne di un centro che, con i suoi
numeri da vertice, la scuola e
I'esperienza di Breast Unit di
Montecchio, sta diventando il
primo del Veneto. Valdagno &
gia in progress con |'ambulan-
za medicalizzata, la terapia in-
tensiva post-operatoria, €, da
maggio, I'avvio della chemiote-
rapia. Infine, Lonigo, capitale
dellariabilitazione, centro dirife-
rimento veneto per il rcupero
cardiologico, e un nuovo inve-
stimento di 2 milioni di euro per
I'ampliamento del numero dei
posti-letto. Un piano straordina-
rio e un futuro che si annuncia
di autentico sviluppo nel segno
diunasanita di avanguardia.

NUOVO AMBULATORIO PERIL PICC TEAM

Si chiama Picc Team ed € un
gruppo di infermieri qualificati
in servizio all’interno del repar-
to di Medicina Interna
dell’Ospedale San Bortolo di Vi-
cenza. L’acronimo inglese sta
per Peripherally Inserted Cen-
tral Catheter, ovvero “Catetere
Venoso Centrale Inserito Perife-
ricamente”: una metodica che
si € dimostrata particolarmen-
tesicuraed efficace perlasom-
ministrazione diinfusioni a bre-
ve, medio e lungo termine, ne-
cessarie ad esempio perle che-
miotarepie, la somministrazio-
ne di farmaci per la gestione
del dolore nei pazienti oncologi-
ci, o I'infusione di sacche per la
nutrizione parenterale e terapia
antibiotica protratta. A Vicenza

I'equipe specializzata
nellimpianto di questi cateteri
“evoluti” operaconunambula-
torio dedicato, che & stato re-
centemente oggetto diun com-
pleto rinnovamento degli arre-
di grazie ad una donazione del
valore di circa 10 mila Euro del
Lions Club Vicenza Host. L 'ini-
ziativa consentira infatti di ga-
rantire una migliore accoglien-
za ai circa 300 pazienti che
ogni anno vengono assistiti dal
team infermieristico composto
daRenato Moresco, Elena Pia-
na, Alessandra Rampazzo e
Riccardo Tezza all'interno del
reparto di Medicina diretto dal
dott. Giovanni Scanelli.

Il Servizio, infatti, svolge un
ruolo dirilievo non solo per il re-

parto in cui & attivo I'ambulato-
rio, ma per l'intero ospedale
San Bortolo (i pazienti giungo-
noin particolare dall’'Unita Ope-
rativa e dal Day Hospital di
Ematologia, Geriatria, CCH e
Oncologia), oltre che per
I'Ospedale di Noventa e talvol-
taanche peripazienti inviati da
altre Ulss.

Attualmente |'ambulatorio €
attivo due giorni alla settimana
per i posizionamenti program-
mati, per un totale di 104 sedu-
te I'anno, ma le richieste sono
in costante aumento; inoltre si
effettuano sedute straordinarie
per posizionamentiinderogabi-
lieil personale provvede anche
allaformazione dei familiari che
assistonoiloro caria casa.

GRAZIE A UNA DONAZIONE DI TEAM FOR CHILDREN

Un nuovo ecografo per
la Pediatnia di Vicenza

Un nuovo ecografo con tecno-
logia di ultima generazione per
le diagnosi sui pazienti del day
hospital pediatrico dell'Ospe-
dale S. Bortolo: € questa la piu
recente acquisizione dell'Azien-
da ULSS 8 Berica, resa possibi-
le grazie alla generosita dell'As-
sociazione Team for Children
Onlus e dei tanti vicentini che
hanno sostenuto il progetto,
che sié concretizzato in una do-
nazione del valore di circa 60
mila euro.
Lanuovaapparecchiatura po-
tra essere utilizzata per la dia-
gnostica pediatrica a 360 gra-

£V
Il nuovo ecografo

di, main particolare sara trove-
raimpiego in primis per le eco-
cardiografie sui pazienti oncolo-
gici pediatrici, che necessitano
di controlli periodici e accurati
mediante questo esame.

Un altro vantaggio derivante
da questa nuova acquisizione
¢ poi di tipo organizzativo, per-
chéin passato |'ecografo utiliz-
zato nel day hospital pediatrico
eracondivisoconil resto del re-
parto, mentre ora ne avremo
uno dedicato e questo consen-
tira anche di velocizzare i tem-
pi. Ogni anno, infatti, il Day Ho-
spital pediatrico dell’ospedale
S. Bortolo assiste circa 200 pa-
zienti con patologie croniche di
varia natura (emato-oncologi-
che, endocrinologiche e meta-
boliche, neurologiche) che ri-
chiedono ripetuti controlli clini-
ci e strumentali.



