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I l decreto di fine agosto con 
cui la Regione Abruzzo ha rior-
ganizzato le circoscrizioni di 

guardia medica non ha avuto le 
reazioni sperate dal presidente 
della Regione e Commissario ad 
acta per la sanità, Gianni Chiodi. 
Sono stati considerati troppi e 
inappropriati i punti di guardia 
medica cancellati sul territorio. In 
particolare le polemiche sono 
scoppiate per i tagli nella Asl di 
Lanciano-Vasto (Chieti) e il decre-
to è stato fortemente contestato 
dai consiglieri regionali dell’oppo-
sizione perché tale provvedimen-
to non solo lascerebbe sguarnite 
le sedi dislocate in territori mon-
tani ed in zone disagiate, ma sa-
rebbe in antitesi con il protocollo 
di intesa sottoscritto in prece-
denza dalla Regione con i sinda-
cati dei medici di medicina gene-
rale. Un intesa che prevedeva, 
per la guardia medica, uno stan-
dard di rapporto tra sedi e popo-
lazione assolutamente difforme 
da quanto sancito dall’atto com-
missariale. 

Le precisazioni della Regione¼¼

Il governatore ha risposto alle cri-
tiche ricordando che la rimodula-
zione delle circoscrizioni di guardia 
medica è stata determinata dalle 
singole aziende sanitarie regionali 
con il parere favorevole del Comi-
tato ristretto dei sindaci e sottoli-
neando che con tale rimodulazio-
ne verrebbe potenziata la continu-
ità assistenziale. Al riguardo Chio-
di ha tenuto a precisare che la 
continuità assistenziale è tenuta 
nel debito conto dalla struttura 
commissariale in quanto rappre-
senta la vera sentinella dello stato 
di salute dei cittadini soprattutto 
nelle aree interne. 
Per quanto poi concerne lo stan-
dard di rapporto tra sedi e popola-
zione, il presidente Chiodi ha tenu-
to a evidenziare che: “La delibera 
regionale ha previsto una diversa 
organizzazione dei presidi di guar-
dia medica in base alla indicazioni 
del rapporto ottimale medico/resi-
denti. Infatti, precedentemente, 
nell’Alto vastese il rapporto era di 
un medico per 883 residenti, men-
tre l’attuale rideterminazione è 
nettamente al di sotto dello stan-
dard ottimale regionale (1/3.500) 
e ancor più di quello nazionale 
(1/5.000). Inoltre il responsabile 
del distretto sanitario dell’Alto va-
stese ha evidenziato che la media 
delle prestazioni quotidiane eroga-
te dalle sedi di guardia medica 
esistenti in quell’area è addirittura 
pari a solo 3.6 prestazioni giorna-
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liere”. “Da qui - ha spiegato il 
Commissario ad acta per la sanità 
- è nata la necessità di riorganizza-
re i servizi e le prestazioni offerte 
puntando a rafforzare tutte le atti-
vità esistenti nelle aree distrettua-
li a garanzia proprio della continui-
tà assistenziale con prestazioni 
che potranno essere erogate non 
solo nelle ore notturne e nei festi-
vi, ma anche nelle ore diurne 
(h12/24). Con questo nuovo pro-
getto si dovrebbe integrare par-
zialmente il decreto e quindi com-
pletare la risposta al bisogno di 
salute dei cittadini dell’Alto vaste-
se e dell’intero territorio interno 
regionale”. Il governatore ha poi 
assicurato che la continuità assi-
stenziale avrà comunque il pieno 
supporto logistico-organizzativo 
della rete emergenza-urgenza per 
fare sistema e tutelare al meglio il 
fabbisogno assistenziale soprat-
tutto nelle aree interne e svantag-
giate.

La sanità a chiamata¼¼

A cercare di dirimere le polemiche 
e le contestazioni sui tagli alla 
guardia medica è intervenuto an-
che il consigliere regionale Anto-
nio Prospero di Rialzati Abruzzo: 

“Ci siamo subito attivati - ha tenu-
to a precisare - perché, conte-
stualmente al provvedimento, si 
studiasse un progetto alternativo, 
magari sperimentale, che avesse 
l’ambizione di portare la sanità di-
rettamente nelle case dei pazienti. 
Il progetto a cui si sta lavorando 
verte su una sorta di sanità a chia-
mata, per evitare disagi soprattut-
to alle popolazioni dei centri inter-
ni con pochi abitanti”. Ma l’alter-
nativa formulata dal consigliere 
regionale è stata repentinamente 
contestata dall’opposizione. 
Lucrezio Paolini, capogruppo Idv 
in Regione ha dichiarato: “la pro-
posta di una sanità a chiamata è 
quella che porterà irrimediabil-
mente i cittadini a gridare aiuto 
prima di ricevere assistenza”.

La contestazione continua ¼¼

Le dichiarazioni del governatore 
Chiodi sono state riprese dai vari 
organi di stampa e sono state 
pubblicate anche da Fimmg Noti-
zie (www.fimmgnotizie.org). San-
dro Campanelli, segretario regio-
nale Fimmg Continuità Assisten-
ziale-Abruzzo, ha replicato, alla 
notizia pubblicata, inviando una 
lettera Fimmg Notizie in cui ha 
tenuto a precisare che i fatti stan-
no diversamente da quanto dichia-
rato dal presidente della Regione. 
“Le dichiarazioni di Chiodi - scrive 
Campanelli - potrebbero ingenera-
re nei colleghi l’idea che sia stata 
trovata la quadra di un problema 
angosciante, ma non è così”. E, 
entrando nel merito, ha precisato 
che le sedi di guardia medica che 
verrebbero chiuse nella Regione 
sono 20: 7 nella Asl Chieti; 2 nella 
Asl di Pescara; 7 nella Asl di Tera-
mo; 4 nella Asl L’Aquila specifi-
cando che le sedi di L’Aquila città 

vengono depotenziate (da 3 a 2 
medici di turno) insieme a quella 
di Avezzano che passa da 2 a 1 
medico di turno. “Le considera-
zioni che si possono fare - scrive il 
segretario regionale - sono diver-
se e sono tutte amare. L’Abruzzo 
ha il 76.6% di territorio montano 
in cui risiede il 36.2% della popo-
lazione. Spesso, in tali territori, 
l’unico presidio medico nelle ore 
notturne e festive è costituito dal-
la guardia medica, che risponde al 
bisogno soprattutto di anziani e 
pazienti fragili che vi risiedono”. 
“La politica - conclude Campanel-
li - deve fare delle scelte. In Abruz-
zo oggi ha deciso di togliere servi-
zi ai territori montani chiudendo le 
guardie mediche e mettendo in 
mobilità circa 88 medici; da anni 
sottofinanzia la medicina genera-
le; ignora nei propri documenti la 
legge Balduzzi con tutti gli obbli-
ghi che ne conseguono. Questi i 
fatti. Il mio auspicio è che questa 
stagione termini e che si torni 
presto alla ragionevolezza del 
confronto e delle scelte nell’inte-
resse dei cittadini”. Ma il segreta-
rio regionale in merito alla riorga-
nizzazione delle circoscrizioni di 
guardia medica ha usato toni mol-
to più duri in una dichiarazione ri-
lasciata agli organi di stampa lo-
cali: ”Non mi risultano chiusure di 
Asl e mobilità per i direttori gene-
rali, amministrativi, sanitari, fun-
zionari, portaborse e così via”. 
Per Campanelli una alternativa a 
questa scelta era possibile, sa-
rebbe bastato: “Razionalizzare 
tutto ciò che non è operativo, pri-
vilegiando il personale, i servizi, le 
sedi che erogano assistenza, ma 
per far questo - ha sottolineto - 
dovrebbero esserci dei politici 
che non si nascondono dietro pia-
no di rientro e sub-commissari”. 


