
REPORT EMERGENZA E

URGENZA ALTO FRIGNANO

LEGENDA 

PROFILO ASSISTENZIALE

Mezzo inviato a più alta capacità 

assistenziale:

MSB: mezzo di soccorso di base

MSA-I: mezzo di soccorso avanzato a 

leadership infermieristica

MSA-M: mezzo di soccorso avanzato a

leadership medica

LEGENDA 

VALUTAZIONE SANITARIA

0 = rifiuto trasporto o paziente 
trattato sul posto

1 = paziente non critico
2 = paziente mediamente critico
3 = paziente critico
4 = decesso

L’analisi dei dati del sistema di emergenza dell’Alto frignano mostra nella giornata una 

maggioranza di interventi su pazienti mediamente critici, in particolare:

- per l’area di Fanano, Sestola e Montecreto 4 interventi, classificati dalla Centrale 

operativa Emilia Est come 3 gialli e 1 rosso, gestiti con l’invio di 4 mezzi avanzati a 

leadership infermieristica, con valutazione sanitaria finale di 4 codici due;

- per l’area di Pievepelago, Riolunato e Sestola 1 intervento, classificati dalla Centrale 

operativa Emilia Est come 1 codice giallo, gestito con l’invio di 1 mezzo avanzato a 

leadership infermieristica, con valutazione sanitaria finale di 1 codice uno.

Nella giornata analizzata non si sono rilevate particolari criticità. 

Servizio Emergenza Territoriale 118



I mezzi sanitari avanzati presenti sul territorio dell’Alto Frignano sono: 

1. Mezzo di soccorso avanzato H24 c/o Fanano (ambulanza con a bordo infermiere 118 specializzato)

2. Mezzo di soccorso avanzato H12 a Sestola (ambulanza con a bordo infermiere 118 specializzato) 

3. Mezzo di soccorso avanzato H24 Alto frignano (auto con a bordo infermiere 118 specializzato)

4. Mezzo di soccorso avanzato H24 a Pavullo (ambulanza con a bordo infermiere 118 specializzato)

5. Mezzo di soccorso avanzato H24 a Pavullo (auto con a bordo medico 118 specializzato)

6. Elisoccorso (elicottero con a bordo medico 118 specializzato



* Fonte dati: PS Aurora / ** Fonte dati: CCA Progetto SOLE

Come funziona il servizio

Tutti i giorni dal 1° luglio all’autunno 2025, accanto alla normale attività di Medici di Medicina
Generale e Pediatri di Libera Scelta, per i bisogni urgenti non gravi sono attivi: il CAU di Fanano
(ore 8-24), il servizio di Pievepelago (ore 8-24) e, per i turisti, il Servizio di Guardia turistica
(www.ausl.mo.it/servizi-e-prestazioni/guardia-medica/ per informazioni) con gli stessi orari della
Medicina Generale.

Tutte le notti dalle 20 alle 8 e il sabato, la domenica e tutti i giorni prefestivi e festivi è
inoltre disponibile e sempre consigliabile chiamare il numero verde gratuito 800 032 032 della
Continuità Assistenziale (Guardia medica) a cui risponde un medico della Centrale Operativa
Provinciale che, già al telefono, in molti casi può dare risposta al bisogno (fornendo un consiglio
medico, inviare una ricetta o un certificato), o mettere direttamente in contatto con il medico più
vicino, se serve una visita ambulatoriale o domiciliare.

Continuità assistenziale (Guardia medica) e CAU



Il percorso in atto sul territorio provinciale
Le Aziende sanitarie modenesi, su mandato della Conferenza Territoriale Socio-

Sanitaria e con il coinvolgimento delle associazioni di volontariato, stanno portando avanti
un importante percorso di analisi e revisione del sistema di gestione delle emergenze e
delle urgenze sul territorio provinciale. Il mandato condiviso in CTSS è quello di renderlo più
efficiente in termini di utilizzo, mantenendo la qualità e la sicurezza delle cure. Il lavoro,
costruito attraverso tavoli distrettuali e provinciali, in cui erano presenti professionisti sanitari,
amministratori, associazioni di volontariato e rappresentanze dei cittadini, e ha portato alla
definizione di un primo quadro di azioni condivise, formalizzato nelle prossime settimane.

La proposta per la sanità territoriale sull’alto Appennino modenese ha l’obiettivo
prioritario di tutelare e valorizzare il ruolo del Pronto Soccorso di Pavullo, elemento
centrale della rete di emergenza del Frignano e punto di riferimento imprescindibile per i
cittadini, e della rete del 118 che ha mezzi dislocati su tutto il territorio dell’Appennino.

L’azione legata al progetto MET dell’Alto Frignano è stata anticipata rispetto a tale
termine, per la necessità di gestire la scadenza di un accordo con i medici convenzionati,
già prorogato in passato al 30 giugno 2025, e che comunque rientrerà nella valutazione
complessiva del progetto definitivo della CTSS e degli organi preposti. La scadenza è stata
condivisa con le tre Organizzazioni Sindacali di categoria (FIMMG, SNAMI e SMI) in
occasione della seduta del Comitato aziendale della medicina generale del 19/03/2025, esitata
con la sottoscrizione di apposito Verbale di Intesa di proroga alla suddetta data (la scadenza
del Progetto al 30/06/2025 è stata ribadita al Comitato aziendale durante la seduta del
25/06/2025).

Dal 1 luglio la tutela della sicurezza dei cittadini è dunque affidata all’intervento
del Sistema emergenza territoriale 118 che non viene in alcun modo alterato e che
utilizza in modo sinergico e coordinato tutte le risorse presenti sul territorio muovendole
secondo precisi protocolli di intervento. Sistema che da un lato, verifica puntualmente che su
ciascun intervento vi sia una risposta qualificata dal punto di vista dei tempi e della
competenza clinica, oltre all’intera tracciabilità dell’intervento, dall’altro attraverso una
revisione periodica di tutti i dati a disposizione se siano necessari correttivi clinici od
organizzativi.

Considerazioni complessive
Da tempo il mezzo avanzato (MSA) può essere composto anche da equipe

infermieristica, principio sancito e più volte ribadito dal Ministero della Salute già nel 2018; la
scelta operativa di dotare l’area dell’Alto Frignano di MSA con infermieri è quindi pienamente
conforme alla normativa in quanto tale professionista è in grado di applicare procedure e
protocolli specifici, anche attraverso il supporto di algoritmi decisionali, in piena sicurezza per i
pazienti, il tutto grazie a una formazione continua e con il supporto di mezzi adeguati.

Non esiste in termini di esiti (ad esempio la mortalità) una differenza sostanziale tra la
provincia di Modena e il resto della Regione, a testimoniare che il sistema preospedaliero
modenese, in integrazione con la rete ospedaliera, non si discosta dalle migliori
performance regionali in termini di efficacia degli interventi e garantisce qualità
nell’assistenza.

Il sistema è costantemente monitorato per reagire tempestivamente alle criticità e
tutte le modifiche sono finalizzate a mantenere, anzi ottimizzare, l’efficienza complessiva.


