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VENETO ORIENTALE

San Dona e Portogruaro
potenziata I’area medica
Jesolo polo riabilitativo

SAN DONA'. Sanita del Veneto
orientale potenziata in una
Usl, la numero 4, che é stata
mantenuta nella regione
quando molti pensavano sa-
rebbe stata cancellata e fago-
citata da Venezia. Le schede
regionali appena approvate
prevedono un forte potenzia-
mento di tutte e tre le struttu-
re sanitarie. Se, da un lato,
non ci sono accenni all'ospe-
dale nuovo del sandonatese,
dicuitantosié parlato neime-
si scorsi, i presidi di San Do-
nd, Jesolo e Portogruaro ne
escono sostanzialmente raf-
forzati. 1l direttore generale
Usl4, CarloBramezza, & entu-
siasta dei passiavanti compiu-
ti, dopo che sono stati cambia-
ti in pochi anni qualcosa co-
me 27 primari, con un genera-
le ringiovanimento e rinvigo-
rimentodeimediciin primali-
nea. «[l puntodipartenza del-
le schede» analizza Bramez-
za, «& che l'ospedale di Jeso-
lo, fino a qualche anno fa ari-
schio di chiusura, & oggi polo

riabilitativo a livello provin-
ciale. Questosignifica che po-
tremo accogliere pili degenti,
diventare un punto di riferi-
mento per la riabilitazione
cardiologicae fisiatrica, gesti-
re le emergenze in modo di-
verso. I punti di intervento
sul litorale, da Jesolo a Caval-

lino, Bibione e Caorle, avran-
no un coordinatore unico nel-
la figura del dottor Fausto De
Ferra e questo & fondamenta-
le per la gestione delle emer-
genze tutto’anno, in partico-
lare nella stagione estiva
quando arrivano milioni di
presenze turistiche». «<A San
Dona» aggiunge, «si rafforza
il polo medico, la dermatolo-
gia con un suo primario. E
avremo anche piti posti letto
inchirurgia, 10, divenendo ol-
tretutto un centro di riferi-
mento per i traumi in ortope-
dia.Per'emodinamica, la ge-
stione sard h24, e questo si-
gnifica che potremo seguire e
curare uninfartuatosenzado-
verlo trasferire». «A Porto-

gruaro» continua, «grande at-
tenzione per la chirurgia e an-
chela geriatria, con attenzio-
ne alla medicina che resta un
reparto importante anche se
il polo strettamente medico &
aSan Dona. Abbiamo gineco-
logia e ostetricia, e pediatria
chesispecializza nelle patolo-
gie legate all’alimentazione
dei bambini». Ma non ci sono
accenni all'ospedale nuovo
del sandonatese, progetto fi-
nora solo discusso di fusione
traSan Dona e Jesolo per rea-
lizzare una nuova struttura
sanitaria alle spalle del litora-
le. Fino all'ultimo si pensava
che nelle schede regionali sa-
rebbe stato inserito almeno
un accenno a questa nuova
strutturacheresterebbe assie-
me alla casa dicura Rizzola, il
cui destino perd cambiereb-
be radicalmente in presenza
diungrande ospedale traBas-
so Piave e litorale. Invece I'o-
spedale nuovo é scomparso,
alimentando nuove polemi-
che. «Le schede possono esse-
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re cambiate in ogni momen-
to» precisa Bramezza, «se i
sindaci si esprimeranno dav-
vero insieme per chiedere
questa soluzione alla Regio-
ne, allora sara possibile pro-
gettare il presidio chiesto per
il basso Piaveelitorale», —
Giovanni Cagnassi

L'ospedale diSan Dona
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