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IL FUTURO
DIGITALE
DELLA
SANITÀ

RUBRICHE DELLA SALUTE

di Paolo Mandarà

CON QUESTO NUMERO PARTE LA ‘RUBRICA
DELLA SALUTE’, UN PROGETTO A CURA
DELL’ASP DI RAGUSA. INTERVISTA AL
DIRETTORE GENERALE, ARCH. ANGELO ALIQUÒ:
“LOGISTICA DEL FARMACO, TELEMEDICINA E
COT: IL MODELLO INTEGRATO DI ASSISTENZA
SANITARIA DIVENTA REALTÀ. MA È
FONDAMENTALE SAPER COMUNICARE”
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La nuova frontiera dell’ASP di Ragusa è il progetto ‘Connected

Care’, cioè la presa in carico globale del cittadino/paziente che,

adeguatamente formato e ingaggiato, può fruire di servizi e

informazioni attraverso piattaforme e strumenti digitali che ne

garantiscono un’assistenza sanitaria completa e affidabile. Più che

in passato. “E’ un modo – utilizzando le parole del direttore

generale, arch. Angelo Aliquò – per prenderci cura del paziente a

360 gradi, accompagnarlo nel suo percorso di prevenzione, cura e

riabilitazione senza mai lasciarlo da solo”.

Il percorso di salute digitale prevede una migliore efficacia del

rapporto medico/paziente, l’abbattimento dei costi e dei tempi

morti, il miglioramento delle prestazioni. Ma parte da un

presupposto fondamentale: l’abilità nella comunicazione che oggi,

nel 2021, rappresenta la stella polare di qualsiasi azienda, ivi

comprese quelle sanitarie. Comunicazione verso l’interno, allo

scopo di infondere nei dipendenti la cultura del far sapere, oltre

che del saper fare; ma anche verso l’esterno, per rendere il

cittadino edotto delle misure e delle iniziative adottate in ambito

sanitario allo scopo di perseguire la salute pubblica. 
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Angelo Aliquò

Dirige l’ASP di Ragusa dal 2018. È stato direttore

generale della SEUS 118, la società che garantisce il

servizio di trasporto di emergenza-urgenza in Sicilia.

Dal 2015 al 2018, prima come direttore generale e poi

come commissario straordinario, ha amministrato

l'unico IRCCS pubblico della Regione Siciliana, il

Centro Neurolesi “Bonino Pulejo”. Vanta una lunga

esperienza in diversi settori della Pubblica

Amministrazione. È stato per due mandati Sindaco di

Gratteri, un comune della Madonie, in provincia di

Palermo; commissario straordinario del Parco della

Madonie; e ha lavorato presso l'assessorato della

Salute dal 2000, svolgendo dal 2008 al 2012 il ruolo di

dirigente della segreteria tecnica dell’assessore,

anche come coordinatore. È stato inoltre

componente del Nucleo di Valutazione e Verifica

degli Investimenti Pubblici Istituito presso il

Ministero della Salute.

Il percorso avviato dall’ASP di Ragusa è il frutto di una semina che dura, ininterrottamente, dal 2018, e

che l’esplosione della pandemia da Sars-Cov2 ha fatto maturare in fretta. “Creare un modello integrato di

assistenza sanitaria – spiega Aliquò – è uno degli obiettivi che avevo immaginato, tre anni fa, arrivando in

quest’azienda. Adesso, grazie al supporto costante dell’assessorato alla Salute e allo splendido team di

professionisti che mi circonda, abbiamo messo a punto lo strumento della ‘Connected Care’, che si dipana

lungo alcune direttrici, tutte fondamentali. Ne cito alcune: la telemedicina, un’assistenza domiciliare

integrata che sia funzionante e completa, la logistica del farmaco”.
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Partiamo da quest’ultima: cosa intende per ‘logistica del farmaco’?

“Quando si parla di farmaci, banalmente, ci si riferisce a un universo che comprende anche i presìdi

ortopedici e le carrozzine, per citarne un paio. Strumenti che, talvolta, si perdono, ma anche da domani –

attraverso un sistema pienamente informatizzato e funzionale – verranno recuperati e reimmessi nel

sistema, allo scopo di garantire un risparmio economico, ma soprattutto un servizio all’avanguardia. Non ci

saranno più sprechi, né farmaci scaduti, né consegnati a persone decedute: lo eviteremo grazie a una

connessione immediata con l’anagrafe dei Comuni. Questi sono solo alcuni esempi. La logistica del farmaco

riguarda la conoscenza e l’esatta rendicontazione di tutto ciò che abbiamo, consumiamo e distribuiamo. E’

un progetto enorme, di grandissima rilevanza e senza precedenti in Italia”.

Ciò è possibile grazie a un pieno e definitivo processo di informatizzazione dei sistemi dell’ASP?

“Ma l’informatizzazione va oltre la questione dei farmaci. Vede, in questa ASP ci sono dei settori talmente

evoluti da sembrare la Nasa. E altri in cui si continuano a tenere i registri a mano. Ci sono uffici dello stesso

settore, magari in distretti separati, che hanno la stessa disponibilità di risorse ma che, per i motivi più

svariati, non ne fruiscono allo stesso modo. La rivoluzione deve essere anche culturale”.

Cosa intende?

“Che non dobbiamo soltanto dotarci dei software e degli hardware più evoluti. Ma dobbiamo spiegare ai

nostri dipendenti come funzionano, e convincere tutti ad utilizzarli. Se in un centro vaccinale continueremo

a trascrivere i registri a mano, non possiamo lamentarci per lo scarso numero di iniezioni praticate. Bisogna

cambiare approccio. Questo è un lavoro complesso che abbiamo iniziato tre anni fa. Certo, il Covid ci ha

creato qualche difficoltà, rallentandoci. Ma non ci siamo mai fermati”.
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A dicembre scatta la Telemedicina, a gennaio partirà la prima Cot (Centrale operativa

territoriale). In cosa consiste?

“Assieme alla telemedicina, è una delle tante espressioni della ‘Connected Care’ che attiveremo dal primo

gennaio, in via sperimentale, su indicazione di Agenas, l’agenzia nazionale per i servizi sanitari regionali. E’

una sorta di cabina di regia, a cui non si rivolgerà direttamente il cittadino. Bensì il medico del territorio, o

il medico di famiglia, che richiederà i servizi più congeniali – come una visita, un consulto o un esame

clinico - per il proprio assistito. La Cot consiglierà al medico il percorso da sviluppare assieme al paziente, e

a fissare gli appuntamenti. In questo modo, anche i medici di medicina generale acquisteranno un ruolo più

maturo. La Cot è l’esempio tangibile di integrazione fra ospedale e territorio. A conferma che non ci sono

due sanità diverse, ma esiste un’unica sanità”.

Facciamo un breve consuntivo del suo mandato. Qual è il risultato che rivendica maggiormente?

“La selezione dei primari. Non è una cosa marginale, né è servita a farci degli amici. Chi fa il manager di

un’azienda ha l’onere di compiere delle scelte. La scelta dei dirigenti delle unità operative – questa

settimana abbiamo chiuso il trentesimo concorso pubblico – è fondamentale per individuare i responsabili

dei vari settori e migliorare i servizi. Tant’è che un’ASP piccola come quella di Ragusa, che è la terzultima in

termini di dimensioni, ha riportato risultati importantissimi in alcuni ambiti. Gliene cito alcuni: la Chirurgia

di Modica è la prima della Sicilia. Ma pure la Nefrologia, l’Ortopedia, l’Emodinamica, la Neurologia hanno

risultato successi straordinari. Questi riconoscimenti da un lato fanno bene dal punto di vista professionale,

dall’altro – non è retorica – contribuiscono al miglioramento della salute pubblica. Talvolta salvano la vita

delle persone; altre, salvano le persone dalla disabilità”.
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La Stroke Unit del reparto di Neurologia del Guzzardi di Vittoria è un’eccellenza della sanità

siciliana.

“Quest’anno chiuderemo con oltre 100 trombolisi fatte. Non solo nella Stroke, ma anche nei Pronto

soccorso di Modica e Ragusa. Significa aver salvato 100 persone dalla disabilità. Pensate se la metà di esse,

per un intervento intempestivo, fosse finita sulla sedia a rotella. Avrebbe avuto un costo sociale, oltre che

economico, devastante. Poi ci sono degli altri numeri che fanno riflettere: ad esempio, il nostro reparto di

Nefrologia riserva il 52% delle prestazioni a pazienti che arrivano da fuori provincia. Questo rappresenta un

problema”.

In che modo? Non è un bollino che certifica la vostra fama?

“A noi porta ricchezza, permette di fare investimenti, senza sacrificare i residenti della nostra provincia. Ci

basterebbe erogare la metà delle prestazioni per coprire l’intero fabbisogno ibleo. Però, se così tanta gente

viene a Modica per curarsi, vuol dire che altrove c’è un vulnus, che qualcosa non funziona. Noi siamo pagati

in quota pro-capite sui bisogni della popolazione. A me dispiace dover pagare le cure rese dai nostri

cittadini in altre province, ma è vero anche il contrario. Per questo va riequilibrata l’erogazione delle cure”.

Lei di recente ha denunciato l’assenza di medici di Pronto soccorso. Qual è la situazione?

“La situazione resta grave. Però mi stupisce che, nonostante manchino degli anestesisti, siamo riusciti ad

avere la migliore Chirurgia della Sicilia. E che pur mancando dei medici di Pronto soccorso, abbiamo

mantenuto i servizi intatti. Attenzione: stiamo parlando di un problema italiano. I medici di Pronto soccorso

mancano pure a Bolzano. Per procurarli siamo costretti a bandire un concorso a tempo indeterminato, con

cui – è logico – sposteremo le difficoltà in un’altra provincia. Questo mi rammarica. Poi c’è anche un

paradosso: non possiamo assumere personale per il Pronto soccorso che non abbia la specializzazione, ma

possiamo dobbiamo mandare a lavorare in Pronto soccorso i medici di tutti gli altri reparti, quindi senza

specializzazione in emergenza, per garantire che i Ps restino aperti. Il risultato è che non diamo comunque

persone specializzate - costrette a fare un lavoro che non vogliono fare - e togliamo risorse ai reparti,

mettendoli in difficoltà”.
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Ci sono quelli del personale Covid, precari, che il governo nazionale si è ripromesso di

stabilizzare. Resta in bilico il destino dei medici chiamati alle armi, invece, pur in assenza di una

specializzazione.

“Serve un compromesso. Questa gente ci ha dato una mano enorme. Non si possono mandar via a cuor

leggero. E poi c’è anche un’altra questione: quella dei pensionamenti. Con Quota 100 sono aumentati in

maniera vertiginosa. Riguarda anche gli infermieri, che però sono un po’ più semplici da trovare rispetto ai

medici. Vede, un reparto si può temporaneamente chiudere per carenza di medici. Un Pronto soccorso,

invece, no”.

L’ASP di Ragusa, con questa sua intervista, inaugura la Rubrica della Salute. Un modo per far

conoscere la vostra attività dentro e fuori gli ospedali dei tre distretti. Ma anche dentro e fuori la

Sicilia. Perché la comunicazione è così importante?

“La differenza dell’Homo sapiens dalle altre specie umane (che non sono sopravvissute) consisteva nella

nostra capacità di comunicare. La comunicazione ci ha fatto evolvere. Oggi il problema è anche quello di

comunicare bene, perché la buona comunicazione è l’unico antidoto alla cattiva comunicazione. La isola, la

emargina. Veniamo fuori da un momento drammatico in cui la nostra ASP, e in senso più generale

l’assessorato alla Salute della Regione siciliana, hanno dovuto affrontare un’emergenza mai vista con mezzi

spuntati. Ma nel corso di questi mesi abbiamo capito, ci siamo migliorati, ci siamo protetti. Ora avvertiamo

l’esigenza di un nuovo inizio”.
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