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LA SANITA’ IN ROMAGNA.  TRA LUCI E OMBRE

Controlli e flessibilità 
Così l’Ausl si prepara 
alla prossima pandemia
L’azienda ha approvato il Piano operativo: fino a 510 posti letto dedicati 
e misure ad hoc per far fronte a possibili nuove emergenze sanitarie
 
ROMAGNA 
GIANLUCA ROSSI 
Il potenziamento del monito-
raggio attraverso l’attività di 
medici sentinella (in modo che 
possa essere coperto il 4% della 
popolazione romagnola, ovve-
ro poco meno di 49mila perso-
ne), come uno dei primi step. 
Poi un graduale rinforzo della 
sorveglianza epidemiologica, 
del tracciamento, di screening, 
tamponi ed eventuali quarante-
ne, oltre alla predisposizione di 
campagne vaccinali anche a do-
micilio. E ancora soglie di allar-
me sulla base dei casi, percorsi 
ad hoc di accesso alle strutture 
sanitarie, punti tamponi e pre-
lievi, task force multidisciplina-
ri, rinvio o sospensione delle at-
tività mediche differibili, ricor-
so a telemedicina e teleconsulti 
per limitare i contatti fino alla 
riorganizzazione dei posti letto 
ospedalieri in base alla gravità 
dell’andamento epidemico. 

Le strategie 
Scene già viste nel recente pas-
sato con l’emergenza Covid sul-
le quali si fonda il nuovo Piano 
operativo pandemico dell’Ausl 
Romagna, approvato a fine 
2023, che contiene una serie di 
misure e indicazioni con cui 
l’azienda sanitaria si prepara ad 
affrontare una nuova eventua-
le epidemia, intesa nell’accezio-
ne più ampia: non solo corona-
virus, insomma, ma qualunque 
agente patogeno per il quale 
non vi sia un’immunità preesi-
stente nella popolazione. D’al-
tronde, come queste settimane 
di forte afflusso negli ospedali 
dimostrano, l’esigenza di riusci-
re a fronteggiare un’emergenza 
sanitaria a trasmissione respi-
ratoria rappresenta un tema di 

stretta attualità. 

Il documento 
Il documento varato traduce 
sul piano operativo direttive e 
strategie nazionali e regionali 
strutturandosi in due compo-
nenti. La prima, il manuale 
aziendale per la gestione 
dell’emergenza, testo che rac-
coglie le misure da adottare 

nella gestione dei casi e dei per-
corsi assistenziali. La seconda, 
il piano operativo dinamico che 
definisce come orientare e ge-
stire ricoveri in base ai livelli di 
incidenza della malattia. 

I numeri 
Misure che si fondano e fanno 
tesoro di quanto avvenuto nel 
2020 quando il Covid impattò 

sul sistema sanitario romagno-
lo come uno tsunami: a gen-
naio l’Ausl Romagna si trovò di 
fronte al virus potendo contare 
su 55 posti letto nei reparti di 
malattie infettive (20 a Rimini, 
15 a Forlì, 20 a Ravenna) e 4 
box in terapia intensiva (2 a Ri-
mini, 1 a Ravenna e 1 a Cesena) 
quando in seguito alla prima 
ondata epidemica il 29 marzo 

REALIZZATO ANCHE 
UN MANUALE 

Molte delle linee guida 
ricalcano l’esperienza 
maturata nel corso 
della lotta al Covid 
Predisposti tre livelli 
di allarme

La battaglia contro il Covid ha fatto da base per la predisposizione del Piano pandemico

venne raggiunto il fabbisogno 
massimo di posti letto in area 
internistica con 567 pazienti, 
mentre il 9 aprile medici e in-
fermieri nell’area intensiva si 
trovarono alle prese con 91 de-
genti bisognosi contempora-
neamente di assistenza. 

Le prospettive 
Quell’esperienza ha guidato i 
professionisti della sanità ro-
magnola per mettere a punto le 
controffensive in caso di una 
nuova minaccia. Ipotesi tutt’al-
tro che remota considerando 
che dalla Spagnola in avanti, 
tra il 1918 e il giorno d’oggi, ci-
clicamente sono scattati più 
campanelli d’allarme tra avia-
ria, Sars e Mers. L’organizzazio-

Nursing up: «Sanità al collasso 
Personale stremato e interi reparti 
specialistici utilizzati per altri scopi»
 
ROMAGNA 
«Nei quotidiani locali leggia-
mo i nostri politici ed ammini-
stratori che si vantano di una 
sanità pubblica regionale qua-
le fiore all’occhiello del Siste-
ma sanitario nazionale ma la 
realtà è ben più misera e preoc-
cupante». E’ netto il giudizio di 
Gianluca Gridelli, responsabi-
le del sindacato Nursing Up 
Romagna, che mette in fila una 
serie di criticità. A partire dal 
picco influenzale. «In questo 
periodo si è costantemente al-
la caccia del “posto letto” - de-

nuncia -. Molti reparti chirur-
gici sono trasformati in reparti 
di degenza medica dove il per-
sonale sanitario, scarso, stanco 
e stressato e spesso senza per-
sonale di supporto di oss, deve 
gestire una tipologia di pazien-
ti verso i quali non ha la forma-
zione specifica». E cita «reparti 
specialistici, vedi quello di oto-
rinolaringoiatria di Forlì, che 
diventano  di fatto delle geria-
trie, la medicina di Riccione, il 
reparto covid del Riminese do-
ve si opera con il personale al 
minimo, anzi secondo noi si la-
vora sotto il minimo per garan-

Un paziente al pronto soccorso

tire una assistenza degna di es-
sere chiamata tale. In questo 
periodo i colleghi fanno spesso 
doppi turni e molti hanno ferie 
bloccate vedi la terapia neona-
tale di Ravenna. Fra sindrome 
influenzale e stanchezza  psi-
co-fisica aumentano i certifica-
ti di malattia fra gli operatori 
senza contare poi la non sosti-
tuzione delle assenze pro-
grammate, legge 104, congedi 
parentali, gravidanze. Insom-
ma - prosegue amaro - siamo 
sul punto di implosione del si-
stema sanità...gli operatori, 
medici infermieri si licenziano 

per andare nel privato o eser-
citare la libera professione e 
qui si continuano ad ampliare i 
servizi, si pensi all’implemen-
tazione dei Cau su tutto il ter-
ritorio romagnolo, quando in-
vece pare che  la politica nelle 
scelte sulla gestione del perso-
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LA SORVEGLIANZA  I MEDICI SENTINELLA 

A livello nazionale viene definita “probabile” 
la possibilità di dover convivere con onde 
epidemiche più o meno intense

LA DIVISIONE DEI CASI  LE STRUTTURE 

Individuati negli ospedali di Ravenna, Forlì, 
Rimini, Cesena, Faenza, Lugo e Riccione 
i centri per fronteggiare le situazioni critiche

Federica Pellegrini partorisce 
sotto la supervisione 
di un luminare cesenate

 
CESENA 
GIAN PAOLO CASTAGNOLI 
La famosa nuotatrice Federica 
Pellegrini ha dato alla luce, 
nella mattinata del 3 gennaio 
la piccola Matilde, concepita 
con Matteo Giunta, e dietro 
quello che non è stato un par-
to particolarmente semplice 
c’è stata anche la supervisione 
di un luminare cesenate della 
medicina: Marcello Ceccaro-
ni. Nel dare notizia su Insta-
gram del lieto evento, il mari-
to della campionessa neo-
mamma ha postato la prima 
foto con lei e la bimba in brac-
cio, commentando: «Due gior-
ni complicati. Finalmente sei 
arrivata». Ha poi ringraziato 
«gli angeli che ci hanno accu-
dito durante questo viaggio», 
citando i nomi di battesimo di 
cinque di loro, e cioè Titty, 
Marcello, Giada, Alessandra, 
Massimo, e rivolgendo più in 
generale un plauso a tutto il 
team dell’ospedale “Sacro 
Cuore”, nel Veronese. 

Marcello è quel Ceccaroni 
che dirige il reparto di gineco-
logia e ostetricia all’Irccs di 
Negrar, la struttura di assoluta 
eccellenza dove ha partorito 
Federica Pellegrini. 

Prima di diventare uno degli 
specialisti più noti del mondo 
nel campo delle terapie contro 
l’endometriosi, Marcello Cec-
caroni è cresciuto nella sua 
Cesena, a cui è rimasto legatis-
simo. E la sua città natale lo ha 
ricambiato assegnandogli nel 
2020 il Premio Malatesta No-
vello, conferito alle personali-
tà che in vari campi hanno da-

to lustro a Cesena. 
Classe 1972, Ceccaroni ha 

completato il suo percorso di 
laurea in medicina e chirurgia 
presso l’Università degli studi 
di Bologna e ha concluso la 
formazione conseguendo la 
specializzazione in ginecolo-
gia e ostetricia nel 2003, sem-
pre all’Alma Mater. 

Alle grandi capacità profes-
sionali unisce una personalità 
istrionica, che ne ha accresciu-
to la celebrità. Per esempio, è 
nota la sua abitudine di opera-
re sempre con un sottofondo 
musicale rock, con una predi-
lezione per i Rolling Stones. 
Tra le tante curiosità degne di 
nota ci sono il grande credito 

di cui gode presso la famiglia 
reale inglese e il suo amore im-
menso per Leonardo da Vinci. 

In ambito più prettamente 
medico, è uno dei massimi 
esperti mondiali della chirur-
gia laparoscopica ed è ideato-
re di una tecnica chirurgica in-
novativa di eradicazione lapa-
roscopica, la “Nerve-Sparing” 
dell’endometriosi severa, nota 
alla comunità scientifica inter-
nazionale con il nome di “The 
Negrar Method”, esportata ed 
applicata in tutto il mondo. 

In più di un’occasione, anche 
durante incontri fatti nelle 
scuole cesenati, ha insistito sul 
fatto che il medico è, alla fine, 
«un umanista e letterato».

ne dinamica prevede l’indivi-
duazione dei centri deputati al-
la gestione acuta dell’emergen-
za negli ospedali di Ravenna, 
Forlì, Cesena, Rimini, Lugo, 
Faenza e Riccione per i casi cri-
tici che necessitano non solo di 
ricovero ma anche di tratta-
mento intensivo e subintensi-
vo. Come rete di protezione nel 
caso in cui le capacità assisten-
ziali lo rendano necessario, so-
no individuati i nosocomi di Ce-
senatico, San Piero in Bagno, 
Santa Sofia, Santarcangelo, 
Novafeltria e Cattolica per i ca-
si meno gravi.  
E nell’eventualità in cui venga 
saturata la capacità ricettiva 
della sanità pubblica, per gesti-
re pazienti con un quadro clini-

co non preoccupante o quelli in 
via di guarigione entrerebbero 
in gioco le strutture private 
convenzionate. 
 
Gli scenari 
 E se a livello nazionale viene 
definito “probabile” lo scenario 
in cui si debba convivere con 
onde epidemiche più o meno 
intense, a livello di piano di 
azione l’Ausl Romagna ha adot-
tato un nuovo modello organiz-
zativo dinamico basato su tre li-
velli di emergenza. Nel primo, 
il verde, vengono garantiti 150 
posti letto nel momento in cui il 
tasso di occupazione dei repar-
ti di malattie infettive dovesse 
superare il 70% della capienza: 
in questo caso verranno desti-
nati per l’assistenza a tali pa-
zienti 14 posti letto dedicati ne-
gli ospedali di Ravenna, Rimini 
e Forlì cui si sommano 25 posti 
letto nell’area di medicina in-
ternistica-geriatrica e 6 per ac-
cogliere pazienti con necessità 
di ventilazione meccanica non 
invasiva per ambito oltre a 5 
per i casi critici e 2 posti tra Ce-
sena e Rimini dedicati all’assi-
stenza pediatrica. Nel caso in 
cui il tasso di occupazione in 
malattie infettive superi il 70% 
scatterà il livello arancione che 
prevede ulteriori 40 posti letto 
nei reparti di medicina interna-
pneumologia, 8 posti letto per 
ambiti in area subintensiva e 14 
in intensiva per complessivi 
300 pazienti. Il livello di massi-
ma emergenza, quello rosso, 
prevede 510 posti letto e scat-
terà nell’eventualità in cui il tas-
so di occupazione dei reparti di 
medicina interna-pneumologia 
superasse l’80%, con ulteriori 
60 posti letto per ambito e altri 
nei reparti intensivi e subinten-
sivi in base alle necessità.

nale faccia  di tutto per ridurli. 
Ci dicono che sono state fatte 
tante assunzioni nel periodo  
covid ma come organizzazione 
sindacale ci chiediamo dove 
sono finiti questi operatori vi-
sto che non si riescono più a co-
prire i turni nei reparti».

In alto, Federica Pellegrini con la piccola Matilde e il marito, Sotto, Marcello Ceccaroni


