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L'EMERGENZA

Ettore Mautone

Lunghe e tormentate notti d'ini-
zio estate al pronto soccorso del
Cardarelli. A metterlo In crisi &
da un lato la riduzione del perso-
nale, che ruota per il periodo del-
le ferie, dall'altro I'imbuto che si
crea quando i malati devono pas-
sare dal triage € pronto soccorso
al reparto di Osservazione breve
intensiva (Obi) ¢ da qui alla Me-
dicina di urgenza e ai reparti spe-
cialistici. Percorso che di sera si
bloceca con il risultato che alcuni
pazienti rimangono impropria-
mente in Osservazione dove ¢'é
un solo medico di turno. Al Car-
darelli il muro dei trasferimenti
dopo le 20 & diventato invalicabi-

le per decisione del bed manager
mandando in tilt tutto il sistema.
Come nella notte tra venerdi e sa-
bato, quando & nata una mezza
rivolta del camici bianchi che
hanno chiamato la polizia e al-
lertato il primario Fiorella Pala-
dino che, giunta in ospedale, si &
trattenuta tutta la notte.

IL RESPONSABILE
DELLE URGENZE
PIOMBA NELLA NOTTE
NEL PRESIDIO E INVIA
UNA RELAZIONE

| SUI PESANTI DISAGI

Cardarelli, caos
pronto soccorso
arriva la polizia

»Poco personale e i malati che non vengono trasferiti
nei reparti: i camici bianchi chiedono aiuto agli agenti

IL PRIMARIO

feri mattina proprio il primario
ha stilato una relazione sull'acca-
duto trasmessa ai verticl
dell'ospedale, al bed manager e
ai sindacati, Si parte dall'insuffi-
ciente dotazione (5 unita medi-
che al pronto soccorso di cui |
per I'Obi) considerata non soste-
nibile per quantita e qualita dei
pazienti che accedono al Carda-
relli, Assetto considerato sosteni-
bile esclusivamente con un nu-

mero di pazienti in Obi non supe-
riore alle 25 unita, I'altra sera al-
le 20 erano presenti 39 pazienti,
piu altri 3 gia ricoverati in attesa
di trasferimento mentre i posti li-
beri nei vari padiglioni dell'ospe-
dale erano 8. Contemporanea-
mente in Medicina di urgenza
c'erano ben 52 pazienti). Ciono-
nostante ¢ scattato lo stop ai tra-
sferimenti.

LAPROTESTA

«I medici di turno - scrive Paladi-
no - si sono visti negare la possi-
bilita di ricoverare in medicina
d'urgenza pazienti critici dal bed
manager», Quella notte, intanto,
al Cardarelli € giunto un pazien-
te in pericolo di vita con intossi-
cazione da monossido di carbo-
nio da Potenza dirottato in came-
ra iperbarica senza cartella di ri-

coverovisto il diniego dell’accet-
tazione di effettuare il ricovero.
medici di turno sono stati co-
stretti a chiamare le forze dell'or-
dine. L'opposizione al ricovero
del personale amministrativo
«svilisce qualunque caratteristi-
cadel lavoro del medico d'urgen-
za e mortifica le loro professio-
nalitd che ogni giorno gestisco-
no le piu gravi urgenze ed emer-
genze dell'area metropolitana.
In tale contesto - conclude il pri-
mario - il personale che lavora
conabnegazione ha un'altissima
probabilita di stress lavoro-cor-
relato chiedendo di lasciare il re-
parto con la perdita di professio-
nalita altamente formate per ur-
genze complesses,

LERICHIESTE

Larichiesta échei turni notturni

siano coperticon almeno 6 unita
e che il personale amministrati-
vo accolga i ricover] d'urgenza
senza interferenze. Intanto un al-
tro fronte della protesta, riguar-
do alle carenze di medici nei
pronto soccorso, ¢ rivolto contro
larecente notadella Regione che
suggerisce il dirottamento in
pronto soccorso di personale
specialistico senza costi aggiun-
tivi. | sindacati hanno ottenuto
un incontro in Regione il prossi-
mo mercoledi. Alleggerimento
della linea assistenziale del pron-
L0 soccorso, riorganizzazione
dei trauma center per recupera-
re personale in Pronto soccorso
¢ Obi, e una linea rossa dedicata
al codici pit urgenti, alcune del-
le soluzioni proposte in attesa di
reclutare altri medici.
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Un‘attenzione sempre maggiore
al cuore e ai suoi problemi, a cau-
sa soprattutto dell'incidenza in au-
mento delle aritmie cardiache,
una patologia che va contrastata
tramite la presenza di centri spe-
cializzati e all'avanguardia. An-
che le eccellenze meridionali scen-
dono in campo con un'azione di
prevenzione e di contrasto: nasce
cosl I'esigenza del congresso orga-
nizzato ieri all'ospedale S. Maria
della Pieta dei Religiosi Camilliani
di Casoria e che ha avuto come og-
gettodi studio la patologia corona-
rica, lo scompenso cardiaco ¢ Ja fi-
brillazione atriale, con particolare
attenzione alle nuove indicazioni
delle linee guida e alle recenti evi-
denze degli studi multicentrici sia
in campo farmacologico che inter-
ventistico. A promuoverlo € stato
il noto cardiologo Eduardo Celen-
tano, primario dell'Unita Operati-
va di Cardiologia del presidio
ospedaliero a nord di Napoli. Un
appuntamento importante per fa-
re il punto sulla situazione sanita-
ria di una zona fortemente popola-
ta, soprattutto in virtis dell’incre-
mento di queste patologie nella

popolazione campana.
LA PREVENZIONE

Dall'incidenza in aumento del-
le aritmie cardiache deriva infatti
I'importanza della presenza di un
centro aritmologico presso I'Asl
Na 2 Nord che sia in grado di trat-
tare le patologie aritmiche, com-
prese le tachicardie ventricolari,
le tachicardie sopraventricolari ¢
la fibrillazione atriale, Quest'ulti-
ma ¢ un‘alterazione del ritmo del
cuore che colpisce i1 2% della po-
polazione: in Italia ne soffrono cir-
ca 600mila persone. Gli atrd e |
ventricoli non pompano pit in sin-
tonia tra loro e di solito troppo ra-
pidamente, di conseguenza la po-
tenza cardiaca diminuisce,

La fibrillazione atriale & I'arit-
mia di pius frequente riscontro e in-
teressa ugualmente sia uomini
che donne, Le probabilita di svi-
luppare tale condizione aumenta-
no con lavanzare dell'eta oppure
possono essere correlate a patolo-
gie pregresse e ancora ad un inter-
vento cardiochirurgico, Tra le pri-
me cause di ospedalizzazione in
Campania ¢ in Italia, 'aumento di
queste aritmie é dovuto ad una se-
rie di fattori: una maggiore atten-
zione verso la patologia, prima
sottostimata, e un innalzamento
medio della longevita della popo-
lazione anche in presenza di pato-
logie come l'ipertensione o l'ische-
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‘Scompensi del cuore
le nuove frontiere

» Aritmie e fibrillazione atriale

mia. La fibrillazione atriale ¢ una
patologia che non va assolutamen-
te sottovalutata in quanto ¢ causa
del 25% degli ictus cerebrali, per
cui il suo corretto riconoscimento
e trattamento & cruciale per ridur-
re eventi clinici invalidanti. Tra |
sintomi pit frequenti: palpitazio-
ni, debolezza o affaticabilita, rara-
mente sincope, dolore toracico,

GLIINTERVENTI

Come si interviene, quindi? Ol-
tre I'85% delle ablazioni - le proce-
dure interventistiche mediante le
quali si rendono inattive le struttu-
re responsabili dell’aritmia - ven-
gono effettuate dopo avere verifi-
cato l'attivita elettrica del cuore at-
traverso sistemi di ricostruzione
elettroanatomico che rivestono
un ruolo essenziale, fornendo le
informazioni necessarie per dia-

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

»Studi all'avanguardia presentati
nuove tecniche e apparecchiature al congresso svoltosi a Casoria

gnosticare ¢ trattare learitmie con
maggiore efficacia e sicurezza. Cio
avviene grazie a metodiche di ‘'ma-
ppaggio’ con sistema a campo ma-
gnetico Cartoe Rhytmia, perlacu-
ra delle aritmie complesse come
le forme atriali e ventricolari ¢ la
possibilita della video-assistenza.

Le nuove specializzazioni pre-
vedono inoltre impianti dei dispo-
sitivi biventricolari (compatibili
con risonanza magnetica nuclea-
re) e l'estrazione degli elettocatete-
ri infetti e malfunzionanti. Sono
stati attivati, inoltre, presso I'am-
bulatorio cardiologico della strut-
tura di Casoria i servizi di control-
lo telemetrico di pacemaker e di
defibrillatore, di aritmologia e di
esecuzione di head up tilttest peri
pazienti con sincope oltre ad un
ambulatorio dedicato per il follow
up dello scompenso cardiaco, sia
in regime di ricovero che presso
2li ambulatori specialistici sono
disponibili gli holters cardiaci pii
piccoli al mondo, di produzione
americana, altamente sensibili e
specifici nella diagnostica delle
problematiche aritmiche ed ¢ di-
sponibile un eccocardiografo statu-
nitense che permette la valutazio-
ne quadrimensionale della strut-
tura, morfologia e funzione del
cuore. In questo contesto si ¢ poi
aggiunta all'offerta clinica di base
della cardiologia una proposta
specialistica dedicata, assente fi-
no a sei mesi fa su un territorio
molto vasto sprovvisto di tali risor-
s¢ come quello dell'area Nord
dell'Aziansa Sanitaria Locale di
Napoli 2,
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Q Il colloguio Eduardo Celentano

«Lotta ai decessi improvvisi
decisiva la diagnosi precoce»

«La cura delle aritmie e dello
scompenso cardiaco ha conosciu-
to, nel corso degli ultimi decenni,
uno sviluppo senza precedenti
nella storia della medicina grazie
ai continui progressi della ricerca
ed all'avvento di nuove tecnolo-
gie. Ma le aritmie cardiache sono
in aumento e proprio per questo
motivo sono necessari centri spe-
cializzati, che permettano di af-
frontare queste patologie nel mi-
gliore dei modi possibile». La ri-
flessione & del cardiologo Eduar-
do Celentano, aritmologo ed elet-
trofisiologo di fama internaziona-
le, con formazione belga e statuni-
tense, al suo attivo i successi ope-
ratori su decine di migliaia di pa-
zienti.

La sua equipe di professionisti
(Alfonso Panella, Antonio Policic-
chio, Alessandro Arciello, Cateri-
na Carusone ¢ Raffaele Rainone.
capotecnico di sala di elettrofisio-

logia), da gennaio 2019 ad oggi ha
effettuato circa 300 interventi tra
impianti di pacemaker, impianti
di defibrillatore, ablazioni con
mappaggioacampo magneticodi
aritmie atriali destre e sinistre e
ventricolari,

«Il progresso richiede che all'ope-
ra professionale del medico oc-

corrano sale operatorie dedicate,
apparecchiature sofisticate e per-
sonale dedicato non solo infer-
mieristico, ma anche tecnico. Nel
nostro reparto ¢i occupiamo tan-
to di terapie farmacologiche
quanto non farmacologiche, per
queste ultime penso ad esempio
alle ablazioni cardiache con siste-
miacampo magnetico, che ci con-
sentono di muoverci grazie ad un
sistema simile al gps, Le ablazioni
sono asportazioni di un tessuto
cardiaco malato e questi sistemi
¢l permettono di asportare le 2o-
ne malate individuandole con
una precisione millimetrica: sono
dotate di un sensore di contatto e
mediante questa tecnologia sia-
mo in grado di stabilire se stiamo
premendo troppo o troppo poco e
quindi se 'ablazione ¢ pericolosa
oinefficace perché il contatto con
il tessuto non ¢ idoneo. Si tratta di
grandi innovazioni in campo na-

zionale ¢ internazionale, ancora
di pitt se consideriamo che parlia-
modiunospedale pubblico»,

Ma non solo: le innovazioni coin-
volgono anche le fasi post opera-
zione. «Per quanto riguarda pace-
makers, defibrillatori impiantabi-
li e loop recorders - prosegue Ce-
lentano - abbiamo fatto una scel-
ta etica, che prevede I'utilizzo sol-
tanto di tecnologie compatibili
con la risonanza magnetica. Que-
sto vuol dire che gli assistiti han-
no la garanzia che, una volta ap-
plicata la protesi, potranno avere
accesso a queste metodiche di ri-
sonanza: ¢ un aspetto fondamen-
tale perché sono dispositivi che

L'ESPERTO Eduardo Celentano
aritmologo ed elettrofisiologo

solitamente vengono impiantatia
persone che hanno pitt di 60 annl,
proprio la fascia di eta in cui
maggiore la necessita di fare riso-
nanze magnetiche».
Tante le novith anche per il tratta-
menta dello scompenso cardiaco,
grazie ad una stimolazione fisiolo-
gica biventricolare: «Questo trat-
tamento ci consente di ridurre le
ospedalizzazioni con owi benefi-
ci per I'ammalato, per la Regione
che risparmia e anche di attenua-
re la mobilita di pazienti verso al-
tre regioni».
In questo senso, conclude il pri-
mario, «la prevenzione primaria
gioca un ruolo fondamentale: ci
sono famiglie di persone che han-
no problemi aritmici anche mor-
tali e soltanto attraverso le diagno-
si precoci riusciamo a scongiura-
re morti improwvvise. Allo stesso
tempo, per quanto riguarda lo
scompenso cardiaco i sono tera-
pie intercettive di nuova genera-
zione e per il rischio tromboem-
bolico del 5-7% correlato alla fi-
brillazione atriale si riduce a qua-
si 0 con 'utilizzo di nuova terapia
anticoagulante oralex, L'obiettivo
resta ovviamente quello di ridur-
relamortalita,

Mat. Gre.
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La Sanita

5x1000 avaro, spot degli ospedali

»Dal Santobono al Pascale diverse le iniziative

LA CAMPAGNA
Ettore Mautone

«Un giorno senza sorriso € un
giorno persow; ¢ stata scelta lasala
ludoteca del Day hospital oncolo-
gico dell'ospedale Pausilipon per
presentare ieri mattina lo spot
che promuove la nuova campa-
gna di raccolta delle donazioni
del 5 per 1000 della Fondazione
Santobono Pausilipon, la Onlus
che affianca l'ospedale pediatrico
piu grande del Mezzogiorno. Te-
stimonial quest’anno I'attore Mas-
similiano Gallo, volto noto del pic-
colo schermo (i Bastardi di Pizzo-
falcone, Sirene, Una grande fami-
ghia) che, insieme ad alcune ragaz-
ze ¢d ai loro medici del Pausili-
pon, hanno realizzato il video de-
stinato a sensibilizzare i contri-
buenti a destinare un aiuto
all'ospedale pediatrico campano.
Soldi che altrimenti, sarebbero co-
mungue assegnati ma immessi
nel calderone da cuiattingono tut-
tiglialtrienti eonlus (oltre 12 mila
in Italia) in proporzione a quanto
gia raccolto e favorendo fatalmen-
te grandi realta della ricerca e del-
la saniti del Nord. Presenti all'in-
contro, oltre all'attore Massimilia-
no Gallo il presidente della Fonda-
zione Santobono Pausilpon Anna
Maria Ziccardi il direttore della
onlus Flavia Matrisciano, i vertici
dell'azienda ospedalicra Anna
Maria Minicucci e Rodolfo Coten-
na ed i dirigenti medici del Dipar-
timento di oncologia dell'ospeda-
le Pausilipon,

AL SUD POCHI SPICCIOLI

Tramite il 5 per 1000, come rac-
contato dal Mattino nei giorni
scorsi, al Sud vanno solo pochi
spiccioli mentre milioni e milioni
dieurovengono distribuiti a gran-
di enti e ospedali del Nord. Il San-
tobono, tra Fondazione e ospeda-
le, non va oltre i 400 mila euro a
differenza dei 5 milioni del Meyer
di Firenze e del milione di euro
del Bambin Gesl di Roma che di
suoconta su ingenti finanziamen-

ti anche privati. Il Pascale, primo
alSud, 50" in graduatoria, nel 2017
haraccolto 800 mila euro a fronte
dei 12 milioni della Fondazione
Versonesi e dell'leo di Milano. Un
divario enorme che si traduce in
minori risorse per investiment,
ricerca, personale e tecnologie.

LOSPOT

Lo spot del Santobono ¢ stato rea-
lizzato dalla casa di produzione ci-
nematografica napoletana Santi
Bailor con la regia di Francesco
Prisco. «Iniziativa che si inserisce
in un progetto pitt ampio ed ambi-
21050 - avverte - Massimo Abate,
nuovo primario dell'oncologia pe-
diatrica del Pausilipon in arrivo
dal Rizzoli di Bologna - coniugare
le eccellenze terapeutiche con il
miglioramento dell'accoglienzan,
Lo spot e stato diretto dal regista
Francesco Prisco & stato prodotto
da Rino Pinto per la Santi Bailor
film grazie al contributo degli
sponsor Autobruognolo e Fincon-
tatto Srl ma fondamentale é che i

»Campania fanalino di coda, le risorse maggiori
per raccogliere fondi dalle dichiarazioni dei redditi tra onlus e ospedali alla fine finiscono al Nord

cittadini indichino ai commercia-
listi la destinazione del contribu-
to.

IL PASCALE

Da 3 anni la campagna per il 5 x
1000 del Pascale ha coinvolto i pa-
zienti, ghi ex pazienti ma soprat-
tutto tanti personaggi dello spetta-
colo e della cultura, da Patrizio Ri-
spo a Maurizio De Giovanni, da
Erri De Luca a Gigi e Ross, da Pep-
pe Barra a Franco Di Mare a
Edoardo Bennato. «Artisti che
hanno prestato gratuitamente il
loro volto per la campagna del
5x1000 - sottolinea Il manager At-
tilio Bianchi - nella classifica del
5x1000 il Pascale ¢ il primo Istitu-
to del Sud e il cinquantesimo su
12mila Istituti ¢ Enti. Ma non pud
certo bastare», 11 23 giugno nelle
acque del Golfo di Napoliatal fine
si terra la terza edizione della ve-
leggiata per il Pascale, la regata
non competitiva dedicata all’ Isti-
tutoeallaricerca controil cancro.
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Manca lo specialista, a rischio
i trattamenti dei bimbi disabili

L'EMERGENZA
Ciriaco M. Viggiano

Alcuni hanno bisogno di terapie
nel centri convenzionati, Altri
del rinnovo dei benefici della leg-
ge 104, Ad altri ancora servono i
documenti per la richiesta del so-
stegno scolastico. Eppure, tutto
cio sembra un miraggio per 40
pazientidisabilitrai3eilSanni,
residentia Sorrento edintorni. Il
motivo? Nel distretto sanitario
di Sant'Agnello manca un neuro-
psichiatra infantile ¢ quello in-
viato una volta a settimana
dall’Asl Napoli 3 Sud per «tappa-
re la falla» non & sempre disponi-
bile. Ecco perché famiglie e Tri-
bunale per i diritt del malato so-
no sul piede di guerra: «L'Asl ri-
medi al pil presto, altrimenti ¢i
rivolgeremo alla magistraturas».
Il problema, in realta, si trascina
da quando la neuropsichiatra in-

fantile del distretto sanitario
non € pit in servizio. Da quel mo-
mento I'Asl, vista la carenza e
quindi 'impossibilith di recluta-
re immediatamente quella figu-
ra professionale, haaffidatoaun
altro specialista il compito di ef-
fettuare le visite una volta a setti-
mana. I1 medico, pero, non sem-
pre ¢ disponibile. E cosi, per deci-
ne tra bambini dislessici, autisti-
¢i, affetti da ritardi o sindrome di
Down o con problemi di deam-
bulazione, l'assistenza diventa
merce rara. Gia, perché la visita
effettuata dal neuropsichiatra in-

fantile territoriale e indispensa-
bile. Soprattutto per chi ha un
piano terapeutico che va rinno-
vato per evitare l'interruzione di
trattamenti come logopedia, psi-
coterapia e psicomotricita da so-
steneredalle trealle cinque volte
asettimana.

LE STORIE

«Ho chiesto la visita tramite il
centro unico di prenotazione -
racconta la madre di un bambi-
no sorrentino affetto da sindro-
me di Down - Mi ¢ stata assegna-
ta a San Giorgio a Cremano a no-
vembre, mentre il piano terapeu-
tico di mio figlio scade a luglio»,
Idem per i genitori di un ragazzi-
no autistico al quale la visita ¢
stata fissata a dicembre, a piano
terapeutico abbondantemente
scaduto. Cio significa che, di qui
alla fine dell'anno, queste fami-
glie dovranno rivolgersi a specia-
listi privati sborsando migliaia
di curo. Dopodiché, dopo la visi-

ta dal neuropsichiatra infantile,
dovranno superare l'ulteriore
scoglio delle liste d'attesa per
l'accesso ai centri convenziona-
ti. Il problema riguarda anche al-
tri giovani disabili. Per esempio,
quelli che ogni tre anni devono
rinnovare i benefici offerti dalla
legge 104: senza la relazione del
neuropsichiatra infantile territo-
riale, I'Inps non pud procedere
alle verifiche necessarie in vista
del rinnovo. In piu, la relazione
dello specialista ¢ i documenti
connessi alla legge 104 sono indi-
spensabili per i genitori che in-
tendano ottenere il sostegno sco-
lastico per i propri figli. Al fianco
delle famiglie ¢ sceso in campo il
Tribunale per i diritti del malato
che ha gia chiesto all'Asl il rinno-
vo dei piani terapeutici in sca-

ta dal neuropsichiatra infantile,
dovranno superare lulteriore
scoglio delle liste d'attesa per
l'accesso ai centri convenziona-
ti. 11 problema riguarda anche al-
tri giovani disabili. Per esempio,
quelli che ogni tre anni devono
rinnovare i benefici offerti dalla
legge 104: senza la relazione del
neuropsichiatra infantile territo-
riale, I'Inps non pud procedere
alle verifiche necessarie in vista
del rinnovo. In pid, la relazione
dello specialista ¢ i documenti
connessialla legge 104 sono Indi-
spensabili per i genitori che in-
tendano ottenere il sostegno sco-
lastico per i propri figli. Al fianco
delle famiglie ¢ sceso in campo il
Tribunale per i diritti del malato
che ha gia chiesto all’Asl il rinno-
vo del piani terapeutici in sca-

denza «almeno fino a quando
non si sard normalizzata la situa-
zione relativa alla carenza di
neuropsichiatri infantilis, In ca-
socontrario, la vicenda potrebbe
avere uno strascico giudiziario:
«Quella che si sta verificando da
mesi - attacca Giuseppe Staiano,
presidente del Tribunale - € la
negazione di un diritto sacrosan-
to. Siamo pronti a denunciare al-
la Procura questa interruzione
di pubblico servizio». Che cosa
ne pensa 'Asl? «Abbiamo avvia-
to la procedura per reclutare |
neuropsichiatri, nel giro di qual-
che mese la situazione tornera
alla normalita». Tempi che ri-
schiano di essere comunque
troppo lunghi per decine di bam-
bini disabili,
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Flavio Coppola

Una proposta definitiva ed uffi-
ciale per la gestione del Centro
per l'autismo, E' I'ultimo gran-
de obiettivo al quale lavora il
commissario di Piazza del Po-
polo, Giuseppe Priolo, prima di
cedere Il testimone al nuovo
sindaco di Avellino, Gianluca
Festa, Dopo essere riuscito a
portare a termine i lavori della
struttura di Valle ed aver deli-
berato I'esproprio per pubblica
utilita dei terreni sui quali sor-
ge — annullando I"acquisizione
sanante disposta dall'ammini-
strazione di centrosinistra di
Paolo Foti - il commissario vuo-
le congedarsi con un atto con-
creto che avvicini 'obiettivo
piudifficile e ambizioso.

ILTAVOLO

Domani, in Prefettura, avra luo-
go il tavolo istituzionale con
I'Asl e la Provincia, che dovra
chiudere il cerchio dei confron-
ti tenutl nel mesi scorsi. Il com-
missario si fa portavoce di un
messaggio chiaro alla Regione
¢ all'Azienda sanitaria locale:
«Mi auguro che I'Asl se ne assu-
ma la gestione, cosi come € pre-
vistodalla legge, nei tempi e nei
modi pia rapidi. Del resto, ri-
corda, il problema dell'autismo
ormai é inserito anche nei Lea
(livelli essenziali di assistenza
ndr) ed & quindi chiaro che, al
netto della forme di partecipa-
zione che si vorranno indivi-
duare rispetto alle associazioni
ed ai genitori dei soggetti auti-
stici, sono gli enti istituzional-
mente preposti che devono as-
sumersi l'onere di gestire 'of-
ferta».

Al tavolo istituzionale nel Pa-
lazzo di Governo partecipera
anche il primo cittadino in pec-
tore, Gianluca Festa. Sara la
sua amministrazione a dover
realizzare l'intesa auspicata
dal commissario straordinario.

«Centro autismo
bisogna decidere»

»Priolo vuole chiudere l'esperienza »«Mi auguro che I'Asl confermi

in citta con una proposta condivisa gli impegni assunti pit volte»

Ovviamente, anche in presenza
di unimpegno dell’Asl, la parti-
ta sl preannuncia lunga e deli-
cata. Ma Priolo, anche qui, vuo-
le lasciare una traccia concre-
ta: «Il prefetto Tirone ci tiene
molto - ricorda ancora - e per
questo ha convocato l'iniziati-
va. lo sono tranquillo anche e
soprattutto perché ¢’¢ la sua
importante regia. Sono certo
che si trovera una soluzione. Su
questo - evidenzia - credo che
¢i sia una consapevolezza tra-

sversale», Del resto, rinviare a
data indefinita una decisione
sulla gestione significherebbe
condannare il centro di Valle
ancora una volta all’abbando-
no.

L'APPELLO

«0Ora che i lavori sono stati com-
pletati - ricorda Priolo - sareb-
be auspicabile un impegno
dell'Azienda sanitaria. Anche
perché, una volta completate,
le strutture pubbliche hanno bi-
sogno di cura e manutenzione
guotidiana. Vanno custodite, al-
trimenti si deteriorano di nuo-
vo=. 1 casi di grandi contenitori
vuoti e inutilizzati in citta, del
resto, non sono pochi. Priolo,
quindl, vuole evitare che I'im-
pegno profuso per terminare le
opere alla fine non produca i
suoi frutti, I dubbi sull'effettiva
messa in funzione del centro,
infatti, restano ancora tanti.
Non sfugge a nessuno che la Re-
gione Campania ha gia investi-
to risorse ingenti in merito
sullospedale  «Criscuoli» di
Sant’Angelo dei Lombardi, sca-
tenando dure proteste da parte
delle famiglie dei giovani affetti
da disturbo dello spettro auti-
stico. Il centro avellinese, pro-
fondamente diverso da una
struttura ospedaliera e pit in li-
nea con la tipologia di presta-
zioni sanitarie che le linee gui-
da nazionali e internazionali
prevedono in favore degli auti-
stici, sarebbe un faro all'inter-
no dellintero panorama meri-
dionale, Per il momento, I'Asl si
€ impegnata a spostare a con-
trada Serroni il centro di neuro-
psichiatria infantile, arttual-
mente ospitato nel centro «Au-
stralia», Quanto all'autismo, il
manager Maria Morgante ave-
va ipotizzato una sinergia con
il «Criscuoli» di Sant’Angelo
dei Lombardi, Suquesti ed altri
impegni verbali, il tavolo istitu-
zionale in programma domani
nel Palazzo di Governo fornira
ulteriori chiarimenti.

L'ATTESA

Centinaia di famiglie, ad Avelli-
noin Irpinia, aspettano che alle
parole seguano i fatti. L'obietti-
vodi Priolo & chesi trasformino
in un'intesa ufficiale dalla qua-
le cominciare a costruire la ge-
stione di una struttura che rap-
presenterebbe anche un vola-
no economico per il quartiere
perifericodi Valle.
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IL QUADRO
Antonello Plati

Tre morti in meno di due setti-
mane. Braccianti irpini schiac-
ciati dal trattore con il quale sta-
vano arando il terreno. Morti
sul lavoro che aggravano il tri-
ste Il bilancio di infortuni fatali
nella nostra provincia. Dal suo
osservatorio privilegiato Ar-
mando Masucci, direttore al
«Moscati» di Avellino dell'Uni-
ta operativa complessa di Medi-
cina preventiva, Igiene ambien-
tale e Radioprotezione, scatta
un‘istantanea a tinte molte fo-
sche. Spiega: «Nonostante sia
stata raggiunta la soglia del 5
per centodi controlli in aziende
con almeno un dipendente, re-
gistriamo un livello ancora
troppo elevato di mancanza o
totale assenza di misure mini-
me di sicurezza». Il riferimento
¢ all'obiettivo fissato dalla gri-
glia dei Livelli essenziali di assi-
stenza (Lea) che &, appunto,
quello di sottoporre a verifica il
5 per cento delle imprese che in-

sistono sul territorio. | dati so-
no allarmanti: nel 2018 in Cam-
pania ci sono stati 26mila 865
infortuni e sono state riscontra-
te 23mila 848 malattie correla-
te all'attivitd professionale. Nu-
meri in leggera flessione rispet-
to al 2017 quando gli infortuni
erano stati 27mila 865 e le ma-
lattie 24mila 735. «Questo signi-
fica - sostiene Masucci - che no-
nostante I'enorme sforzo fatto
dalla Regione, alle tante ispezio-
ninon corrisponde pil sicurez-
za, E necessario, allora, un giro
divite da attuare attraverso una
sinergia tra gli attori coinvolti».
Ovvero, Ispettorato del lavoro,
Asleforzedell'ordine.,

)

+ L’emergenza infortuni

~ Allarme di Masucci

‘Sicurezza sul lavoro
[Trpinia ¢ in ritardo»

| »eC'é una scarsa applicazione

| anche delle misure minime»

| COMPARTI

I settori pitt a rischio sono quel-
li dell'edilizia e dell'agricoltura.
Stando all'ultima rilevazione ef-
fettuata da Palazzo Santa Lucia,

sono 169mila 427 le aziende atti-
ve in Campania. L'anno scorso |
controlli hanno riguardato 8mi-
la 788 aziende (5, 19 per cento),
sotto torchio quelle edili con
3mila 862 edili ispezioni (18, 26
per cento) e quelle agricole 153
(15, 9 per cento). «Il report - os-
serva Masucci che ¢ anche com-
ponente, in qualita di esperto,
dell’Enbic, un organismo parite-
tico che si occupa di sicurezza -
mette in evidenza che quasi un
terzo delle imprese non opera
in sicurezza. Infatti, sommando
infortuni e malattie si arriva a
oltre 50mila casi su circa 160mi-
laimprese».

Un dato calcolato pure per difet-
to. «E cosi. Perché proprio nei
due settori pitarischio, edilizia
¢ agricoltura, il fenomeno del
lavoro nero € ancora dilagante.
In virtu di questa amara costa-
tazione, c'¢ un sommerso di in-

fortuni e malattie che difficil-
mente pud venire a galla», Di
qui, la sollecitazione:

»Serve maggiore sinergia tra Asl
forze dell'ordine e Ispettoratos

LA PREVENZIONE

«La formazione ¢ la prevenzio-
ne sono aspetti rispetto ai quali
il sistema sanitario regionale
svolge un ruolo fondamentale,
Tuttavia - ribadisce il medico -
non va sottovalutato il fatto che
bisognare agire di concerto,
con enti e istituzioni deputate,
per debellare ogni forma di pra-
tica irregolare», E I'lrpinia non
¢ certo un'isola felice. Anzi,
tutt'altro. «La nostra provincia
- informa il direttore dell'Unita
di Medicina preventiva - ¢ trale
realtd regionali meno sicure: in-
fatti, il rapporto tra ispezioni e
Iinfortuni e altissimo cosi come
quello tra ispezioni e malattie
professionali. In sostanza. c'¢
scarsissima applicazione delle
norme in materia». A certificar-
lo, la cronaca recente ¢ passata:
«Soltanto nel mese in corso, ci
sono state tre morti di braccian-
ti impegnati nei campi e travolti
dal proprio trattore, Ma andan-
do pil indietro nel tempo, non
possiamo non ricordare la vi-
cendadello stabilimento dell'ex
Isochimica di Borgo Ferroviar,
Il caso della fabbrica killer, che
a distanza di trent’anni dalla
chiusura continua a mietere vit-
time tra gli ex operai, segnala
anche un altro aspetto: «Le pa-
tologie asbesto correlate, cosi
come quelle dovute all’esposi-
zione ad altri agenti chimici,
possono emergere anche dopo
molto tempo, anni o addirittura
decenni, che s'¢ svolta l'attivita
lavorativa. Dunque, cid non
consente di circoscrivere con
esattezza la portata del fenome-
no». Insomma, conclude Ma-
succl, «¢ indispensabile un im-
pegno maggiore da parte di tut-
ti».
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Al «Moscati»

E direttore dell'Unita complessa di medicina preventiva

Armando Masucci, 57 anni
avellinese, dal 2005 é direttore
dell'Unita operativa
complessadi Medicina
preventiva, Igiene ambientale
¢ Radioprotezione
dell’'Azienda ospedaliera
«Moscati». Attualmente ¢
anche componente della
commissione di espertiin

sicurezza sui luoghi dilavoro
istituita presso I'Enbic.
Laureatoin Medicinae
chirurgiasi ¢ specializzatoin
Medicinadellavoro,
Endocrinologia, Igience
Medicina preventiva,
Medicina legale e
Tossicologia. Eautore dicirca
200 pubblicazioni. Nel 2009,

chiamato dal ministerodel
Lavoro, & stato membro della
commissione per le modifiche
alTesto unicosullasicurezza.
Inoltre é stato commissario
straordinario del Piano
sociale dizonadell’Ambito
A04, Haanche altre due
lauree: Giurisprudenzae
Relazioniinternazionali.

Urologia, il governatore assicura
«Presto ci sara il nuovo primario»

LA SVOLTA

Il reparto di Urologia del «Mosca-
ti» avrd presto un nuovo prima-
rio. L'ha assicurato il governatore
Vincenzo De Luca rispondendo,
durante una seduta di «Question
Time», a un'interrogazione del
consigliere regionale di Forza Ita-
lia Ermanno Russo. 11 bando di
concorso per la nomina quin-
quennale del successore di Virgi-
lio Cicalese (in pensione dal 31
maggio scorso) ssara pubblicato
—ha latto sapere il presidente del-
la Giunta, replicando in forma
scritta — entro la prossima setti-
mana in Gazzetta ufficiale». Dun-
que, presto potra partire la tanto
attesa selezione. De Luca ha poi
chiarito, sempre su richiesta
dell'esponente azzurro, i motivi
del ritardo della pubblicazione di
unatto prontoda tempo € gia reso
noto attraverso il Burc facendo ri-
ferimentoa questioni meramente
burocratiche. Infine, il governato-
re ha anche tranquillizzato sulle
sorti del reparto che in questo pe-
riodo di vacatio e diretto dal re-

sponsabile facente funzioni Ugo
Maggio. L'interrogazione dell'ex
assessore alle Politiche sociali e
attuale vice presidente del consi-
glio regionale nasce, appunto, dai

ritardi accumulati dopo l'indizio-
ne dell’avviso di selezione pubbli-
ca, era il 26 marzo, per il conferi-
mento dell'incarico di direttore
della struttura complessa di Uro-
logia. L'avviso - sostiene Russo -
«risulta essere stato pubblicato I'S
aprile sull'edizione del Bollettino
ufficiale della Regione Campania
(Burc)», dove si legge che «il ter-
mine di presentazione delle do-
mande scade il trentesimo giorno
successivo alla data di pubblica-
zione del presente bando sulla
Gazzetta ufficiale», Fino a questo
momento, sottolinea Russo, «'ay-

viso non risulta essere pubblicato
in Gazzetta nonostante siano tra-
scorsi dalla suauscita sul Burc gia
due mesi» e «considerato che i
tempi di lavorazione variano tra i
10 e i 15 giorni lavorativi», Di qui,
le richieste indirizzate al presi-
dente De Luca in qualita di com-
missario straordinario alla Sani-
1a: «Quali siano le ragioni che ad
oggi impediscono la pubblicazio-
ne sulla Gazzetta ufficiale dell'av-
viso gia presente neil'edizione del
BURC dello scorso aprile» e «in
che modo stia sopperendo, al mo-
mento, la struttura complessa di
Urologia dell'ospedale “Moscati”
all'assenza del direttore», Interro-
gativi, come detto, puntualmente
soddisfatti. Quindi un'altra buona
notizia per I'ospedale di Contrada
Amoretta, La settimana scorsa,
infatti, & stato pubblicato un ban-
do per Tassunzione di 12 camici
bianchi specializzati in Medicina
e chirurgia d'accettazione e d'ur-
genza che dovrebbero restituire
linfa vitale a un Pronto soccorso
sempre pil in affanno. Mentre ¢
gia terminata la fase di selezione
peraltri 12 medici che entreranno

presto in organico con contratti a
termine, ma con la concreta possi-
bilita di essere stabilizzati. Inol-
tre, per mettere forze fresche in
campo sin da subito, 'Azienda sta
sondando la possibilita di un turn
over interno con un avviso indiriz-
zato ai dirigenti medici per fron-
teggiare I'emergenza nel periodo
estivo ed effettuare turni di servi-
zio in Pronto soccorso. | riscontri,
fino a questo momento, sono posi-
tivi con la dirigenza medica e i ca-
pi di dipartimento che hanno da-
to disponibilita al supporto. Novi-
taanche peri paramedici. Dalle li-
ste di mobilita dovrebbero arri-
varne una decina: al momento,
pero, gli ospedali disponibili al

trasferimento hanno comunicato
quale data utile ottobre. Quindi il
direttore generale Angelo Perco-
po sta vagliando altre soluzioni
perché gli infermieri servono
«quieoras.
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Footena el |awe

Sannio

«Rummo», anestesia e rianimazione al top malgrado i vuoti

LA SANITA.
Luella De Ciampis

La comunita scientifica del Givi-
ti (Gruppo italiano di valutazio-
ne degli interventi in terapia in-
tensiva), coordinato dall'istituto
Mario Negri di Milano, ricono-
sce l'ospedale «Rummo» tra le
strutture d'eccellenza per il set-
tore di Anestesia e Rianimazio-
ne, collocandolo al V posto in tut-
to il meridione, La valutazione &
stata effettuata su pit di 200 cen-
tri di rianimazione polivalenti
operanti sul territorio nazionale
con riferimento ai dati relativiad
oltre 80.000 pazienti critici, in
ragione di una mortalith inferio-
re di circa il 20%, rispetto alla
media delle altre rianimazioni

coinvolte nello studio del Prosa-
fe (Promoting patient safety and
quality improvement in critical
care), Si tratta di un'investitura,
rivolta alla Uoc di Anestesia ¢
Rianimazione coordinata da El-
vio De Blasio, che premia la qua-
lita del lavoro svolto da tutti gli
operatori, Questo, va rimarcato,
malgrado la carenza di anestesi-
sti: per risolverla la direzione
strategica si € attivata per usu-
fruire della mobilita regionale e
interregionale. ha bandito un
concorso, ha siglato convenzioni
con I'Asl di Caserta (1000 ore
mensili) e con le Asl Napoli 3 Sud
e Napoli 2 Nord, (400 ore, equa-
mente suddivise). Vadettoche la
carenza di personale riguarda,
seppure in modo meno impor-
tante, anche altri reparti.

LE REAZIONI

«Un successo da attribuire
all'impegno quotidiano di tutto
il personale - ha commentato De
Blasio, direttore della Rianima-
zione - perché tutti hanno con-
tribuito a garantire un'offerta as-
sistenziale nel rispetto degli stan-
dard e delladignita def pazientir.
«Questi risultati - ha commenta-
toil direttore sanitario, Giovanni
DiSanto - testimoniano ['elevato
spessore scientifico dei nostri
operatori, che ¢ la migliore ga-
ranzia per un‘assistenza clinica
¢ specialistica adeguata. Il rico-
noscimento conferito al nostro
ospedale € una spinta importan-
te, per migliorare gli standard
dellecure e dell"assistenza». Una
posizione condivisa dal direttore
generale Renato Pizzuti,
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SANT'AGATA DE' GOTI/I

Giuseppe Piscitelli

«In quest'aula, da prima donna
sindaco di Sant'Agata de' Goti,
assumo l'impegno di essere il
sindaco di tutti. Lo faccio - dice
Giovannina Piccoli, dopo aver
prestato giuramento - con orgo-
glio, con grande senso di re-
sponsabilita, con la semplicita
che é nella mia indole, in un’otti-
ca di leale collaborazione con il
consiglio comunale ¢ con i sin-
goli consiglieri ma anche con la
fermezza che il ruolo richiede e
che mi imporra di andare avan-
ti comunque, con la mia mag-
gioranza, se dovessero venir me-
no le condizioni di reciprocita e
la leale collaborazione che au-
spico, Il cammino che inizia
non sara facile ma credo che in-
sieme - sindaco, giunta e consi-
glio comunale - potremo supe-
rare ogni ostacolo ed essere
I'amministrazione comunale
che i cittadini effettivamente vo-
gliono perché sono stanchi del-
le contrapposizionl sterili e
aprioristiche».

L'esordio del suo discorso & sta-
to dedicato a esprimere la soli-
darieta ¢ la vicinanza a tuttii la-
voratoridel Cmr, da restituire al
pit presto alla sua piena funzio-
nalita. «Lunedi scriverd al mini-
stro Grillo per rappresentare le
necessita di salute di questo ter-
ritorio e l'urgente bisogno che il
“Sant’Alfonso” sia reso piena-
mente operativo Al ministro
chiederd anche un incontro per
esporre direttamente la situa-
zioner,

Ha ringraziato 1l suo predeces-
sore Carmine Valentino, che da
capogruppo di  «Si  Amo
Sant'Agata» si € augurato che i
principi di educazione istituzio-
nale e rispetto caratterizzino il
comportamento consiliare. La
seduta d'insediamento ha as-
sunto aspetti contrastanti sulla

Piccoli, esordio in aula:
«Appello al ministro
per salvare 'ospedale»

La neosindaca da solidarieta al «Cmr», poi parla del Sant'Alfonso:
«Pronta a incontro». Frogiero: «Opposizione dura, attenta alla legalita»

convalida degli eletti, con lo
scontro sul decreto legislativo
su incompatibilita di incarichi
presso le pubbliche amministra-
zioni. Mentre ogni membro del-
la maggioranza ha sottoscritto
un documento inerente al tema,
la minoranza ha preferito dirlo
avoce.

Antonio Frogiero, capogruppo
di minoranza, ha evidenziato:
«La nostra sara un'opposizione
ferma, decisa, attenta alla legali-
ta e alla giustizia, controllere-
mo tutti ghi atti, vogliamo assi-
curare una maggiore trasparen-
za». Secca la replica di Piccoli:
«Mal & stato considerato di dar
vita a un atto illegale, ma co-
munque ¢i sono le autorita giu-

diziarie a verificare la legalita
degli atti. Il compito dell'opposi-
zione ¢ di cooperare, per un con-
trollo politico e non di legalita.
La legalita sara il primo e deter-
minante elemento di ogni atto
amministrativo»,

Con i voti, anche dell’'opposizio-
ne, sono stati eletti presidente
del consiglio comunale Angela
Ascierto e suo vice Angelo Li-
gnelli. Sono stati votati a far par-
te della commissione elettorale
Renato Lombardi e Margherita
Fiore, per la maggioranza, ¢ An-
tonio Pietrovito, per la minoran-
za. Come membri supplenti ri-
spettivamente Carmine Valenti-
no, Anna Buzzo e Sara Cesare.
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Salerno

La sanita, la storia

"1l medico musicista
al piano per i bimbi
in lotta con il tumore

»Ruggi, lo strumento acquistato »Falcone suona per i piccoli in cura
grazie a una donazione anonima & un aiuto a superare la sofferenza

Una donazione anonima, uno
strumento di cura. Specie per
I'anima. Grazie a questo dono,
Ernesto Falcone, medico del re-
parto di radioterapia del Ruggi,
ogni giorno, al suo ordinario tur-
no di lavoro, aggiunge l'amore
per la musica che offre ai suoi
piccoli pazienti, suonando quel
pianoforte a muro da studio po-
sto nella colorata sala di acco-
glienza. Il dono e di una nota dit-
ta dell’Agro nocerino sarnese, a
nord di Salerno, che ha avuto
I'amorevole slancio verso i bam-
bini. Il pianoforte ha cosi cam-
biato il concetto di concepire i
tempi e gli spazi dell'ospedale.
Lui, Ernesto, si siede e, quasi
sflorando quei tasti bianchi e ne-
ri, incanta chi lo ascolta. Le note
si diffondono nel reparto. Tutti
si fermano e, all'unisono, gli an-
goli della bocea dei present,
vanno verso I'alto,

NOTE E SORRIS!

I piccoli giocano mentre il medi-
co parla loro con il linguaggio
universale della musica. «E di
turno Ernesto, oggi», si dicono i
colleghi, sorridendo. Ed anche i
bambini, Brividi, emozioni, sor-
risi. La magia della musica in
corsia stravolge un luogo che
non ¢ solo cura, sofferenza. Ma
anche riflessione, La radiotera-
pia pediatrica dellazienda ospe-
daliera di Salerno ¢ da sempre
un passo avantinel percorsoche
comunemente si definisce di
«umanizzazione», la capacita di

rendere piii umana, pii soppor-
tabile, una corsia. Specie per i
bambini.

L'ACCOGLIENZA

Qui i bimbi vengono accolti in
luoghi colorati, abbelliti da dise-
gni, da fumetti sulle pareti. La
Open onlus, attraverso «30 ore
per la vita» ¢ la testimonial Lo-
rella Cuccarini, spesso al Ruggi,
hanno dato un contributo note-
vole a questa radioterapia, defi-
nita una delle piu belle d'Ttalia,
una di quelle che non mettono
in soggezione i bambini, ma li
accompagna fantasticando ad
effettuare la terapia salvavita. Il
bunker, infatti, che ¢ lo spazio
dove ha luogo il trattamento ra-
dioterapico dei piccoli pazientie
dove restano soli per ore, grazie
ai dipinti dell'artista Silvio Irilli,
¢ stato trasformato in un mega
acquario, cos! i piccoli sono ac-
colti da paesaggi marini che han-
no inondato uno spazio, prima
grigio e anonimo, di oltre 200
metri quadri. Altro elemento

fondamentale nel percorso di
umanizzazione, poi, ¢ anche lo
spazio giovani: un luogo in cui i
ragazzi possano ritrovarsi, con-
dividere del tempo insieme, par-
lare delle cose che hanno in co-
mune, vivere dei momenti di
spensieratezza nonostante la
malattia. Insieme a questo, il re-
parto e dotato anche di una mac-
china che consente di effettuare
una terapia particolarmente mo-
derna ed efficace, irradiando so-
lamente {l tumore e risparmian-
do i tessuti sani, migliorando
I'intento terapeutico e riducen-
do gli effetti collaterali.

L'ASSISTENZA

E diventato punto di riferimento
per i bambini malati di cancro
della regione e di tutto il Sud Ita-
lia. Nel Belpaese sono 5 gli centri
pubblici di alta specialita, tutti
situati da Roma in su. In Campa-
nia, ogni anno, vengono diagno-
sticati circa 200 nuovi casi di tu-
more in eta pediatrica. Mentre
le leucemie guariscono con la so-
la chemioterapia, la radiotera-
pia gioca un ruolo fondamenta-
le nella cura di molte neoplasie e
si stima che circa i due terzi dei
piccoli pazienti (circa 70 nuovi
trattamenti annui in Campania)
ne possano beneficiare nel cor-
so della malattia, data la spicca-
ta radiosensibilita dei tessuti du-
rante I'eta evolutiva. Al Ruggi, in
media, vengono trattati circa 30
bambini. Grazie alla Open, poi,
Salerno é diventata anche capi-
tale della ricerca scientifica sul
cancro pediatrico. Da oltre 15 an-
ni, infatti, la onlus promuove sul
territorio eventi benefici e cam-
pagne di raccolta fondi per so-
stenere la ricerca e combattere i
tumori pediatrici, diventando
un punto di riferimento a livello
nazionale ed europeo per la pro-
mozione di nuovi studi e ricer-
che sul neuroblastoma ¢ i tumo-
ri solidi pediatrici.
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Assistenza a ostacoli e caos ambulanze
Sos dal Cilento: «Ci prendono in giro»

IL CASO
Carmela Santi

«Cittadini del Cilento allertate-
vi», E il grido di allarme che arri-
va da Agropoli in merito alla si-
tuazione sanitaria. Dalla chiusu-
ra dell'ospedale cittadino al ridi-
mensionamento del numero di
ambulanze dopo il caso Squec-
co. E tutto contenuto in un mani-
festo che da Agropoli, a firma di
un gruppo di cittadini e operato-
ri sanitari, vuole risvegliare I'at-
tenzione dei cilentani sulla quali-
ta dell’assistenza sanitaria, «Ci
viene raccontato - si legge - che

vengono effettuati interventi di
potenziamento della rete sanita-
ria nel Cilento. Per I'ospedale ci
risulta che da quando e stato riat-
tivato, il Psaut funziona sempre
allo stesso modo. Probabilmente
chi c¢i informa o non sa cosa c'¢
nell'ospedale o non vuole far sa-
pere la realta: i pazienti che arri-
vano sono solo di passaggio per
poi essere dirottati presso altri
presidi». 11 manifesto continua:
«I vertici dell’Asl e del comune,
ringraziano associazioni, medici
e rianimatori che contribuiran-
no alla copertura dei turni nelle
varie postazioni estive. Ma ci
prendono per i fondelli? Sappia-
mo per certo che le 10 postaziont

estive (che ormai da anni vengo-
no attivate), sono composte solo
da autista-soccorritore e infer-
miere. Ci chiediamo quindi: que-
sti medici e rianimatori che tur-
nidevono coprire?s,

LE AMBULANZE

Il manifesto arriva quindi alla si-
tuazione attuale delle ambulan-
ze. «Fino a meno di una settima-
na fa, la provincia di Salerno era
provvista di cinque ambulanze
di tipo rianimative, con a bordo
personale qualificato cul aneste-
sita rianimatore, infermiere e au-
tista, un vero e proprio ospedale
viaggiante, ubicate a Salerno, Li-
cinella, Agropoli, Valloe Polla. Si
sono ridotte a tre per la soppres-
sione di due rianimative a Lici-
nella e Agropoli. Per ovviare,
I'Asl non ha ritenuto opportuno
sostituire le due ambulanze sop-
presse (proprio in vista dell'esta-
te) ma ha pensato bene di sposta-
re la rianimativa di Salerno ad

Agropoli, lasciando scoperto Sa-
lerno citta e paesi limitrofi. Un
po’ come essere al supermercato
ma l'offerto & al contrario, paghi
cinque e portia casa tre», «E que-
sto sarebbe il potenziamento?»
si chiedono i cittadini di Agropo-
li. L'unica rianimativa ubicata
ad Agropoli ma appartenente a
Licinella deve coprire da Eboli ai
paesi dell’alto Cilento con nume-
ri dalle 200 alle 300mila perso-
ne. In aggiunta sono state sop-
presse tre ambulanze adibite a
trasporto interno ospedaliero:
Vallo, Agropoli ¢ Roccadaspide,
due delle quali reintegrate in
qualche modo. Per tanto le am-
bulanze medicalizzate e non,
possono essere attivate per tra-
sporti ordinari ospedalieri sot-
traendole alla rete di emergenza
territoriale. «Non facciamoci ab-
bindolare - conclude il manife-
sto - da dichiarazioni di comodo
per non far conoscere la realta
grave ed insostenibile».

Ambulanze
dubbi sul servizio
dopo lo stop

alla convenzione

Il corteo cittadino a sirene
spiegate di cinque ambulanze
a Capaccio Paestum per cele-
brare l'elezione del sindaco
Franco Alfieri continua a cata-
lizzare I'attenzione a sud della
provincia, A preoccupare € la
riorganizzazione del servizio
di emergenza dopo la sospen-
sione della convenzione tra
I'Asl Salerno e la Croce Azzur-
ra, a firma del commissario
Iervolino, Per la carenza di
ambulanze ieri sarebbe stata
utilizzata una eliambulanza
su un soccorso da Roccadaspi-
de all'ospedale di Eboli. A
chiarire la situazione ¢ il sin-
daco di Agropoli, Adamo Cop-
pola, che in merito ha chiesto
informazioni all'Asl. Sul tecri-
torio comunale, presso I'ospe-
dale di Agropoli, erano opera-
tive quattro ambulanze, due
della Croce Bianca e due della
Croce Azzurra, Nel primo ca-
so, si tratta di un'ambulanza
con infermiere e un‘altra me-
dicalizzata (con medico a bor-
do). Per quanto riguarda i due
mezzi (oggetto di sospensione
da parte dell’Asl Salerno) del-
la Croce Azzurra, erano pre-
senti: una rianimartiva e un‘al-
tra che effettuava il trasporto
del pazienti dal presidio ospe-
daliero di Agropoli a quello di
Vallo. La rianimativa & stata
sostituita con una omologa di
Salerno; quella per {l traspor-
to pazienti da una in servizio
presso l'ospedale di Vallo,
Quindi di fatto, le ambulanze
operative sul territorio di
Agropoli erano e restano quat-
tro. Vi era poi un‘ambulanza
rianimativa, che era operativa
su Licinella (Capaccio Pae-
stum) che di fatto non ¢ stata
sostituita e quindi, in caso di
necessita, interviene quella
presente ad Agropoli. Si atten-
de il ripristino completo del
servizio nelle prossime ore,
Nel contempo si sta insisten-
do al fine del potenziamento
del presidio ospedaliero di
Agropoli. Intanto Squecco ha
dato mandato ai suoi legali
per preparare rlcorsoa.ll Tar, ;
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la Repubblica

Santobono

Gallo e i piccoli pazienti: spot per la ricerca

L’attore Massimiliano
e il regista Prisco
girano un film: “I1 5
per mille all'ospedale”

di Giuseppe Del Bello

Un clown (I'attore Massimiliano Gal-
lo) che si deslreggia Lra palloncini
policromi. Virtuosismi di mani che
si sollevano e ricadono giu veloci.

Gli stanno attorno i bimbi ricovera-
ti, il naso all'insi, gli occhi sgranati,
nei loro sguardi non c’¢ traccia di
malattia. E poi le mamme, i medici,
gli infermieri. Una grande festa con
pazienti che recitano come veri at-
lori professionisti insieme a un
gruppo di ragazze del polo pediatri-
co. Gli stessi attori che poi aiuteran-
no il clown, diventato improvvisa-
mente triste, a ritrovare la gioia del
sorriso. E il filmato dello spot del 5
per mille, diretto dal regista France-
sco Prisco e presentato ieri dalla

Fondazione Santobono-Pausilipon
per ribadire che “Un giorno senza
sorriso ¢ un giorno perso”. Anche
per chi sembra averlo momentanea-
mente perso a causa della malattia.
Ma il 5 per mille & fondamentale per
aiulare ricerca e migliorare qualila
della vita. Massimo Abate, nuovo
primario dell'oncologia appena
sbarcato dal Rizzoli di Bologna al
Pausilipon: «Il progetto in cui si inse-
risce l'inizialiva & pittampio e ambi-
zioso: coniugare le eccellenze Lera-
peutiche con il miglioramente

dell'accoglienza. Ma per raggiunge-
re l'obiettivo sono fondamentali so-
cieta civile e asociazioni». Aggiun-
ge Flavia Matrisciano, direttore del-
la Fondazione: «L'ospedale € un luo-
godivita. E noiloabbiamo racconta-
Lo altraverso immagini che parlano
di positivita». E la presidente Anna-
maria Ziccardi spiega che il ricava-
to del 5x1000 permettera a chiun-
que di «impegnarsi concretamente
nell’affiancare il lavoro dell'ospeda-
le pediatrico piu grande del Mezzo-
giorno».
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CORRIERE DEL MEZZOGIORNO

Idroambulanze
Capri-Napoli,
per trasporto
dei malati

appello

al prefetto

ANAAD

BESRCINZIONE

NERIGI DINIGENTI

napott Il sindaco di Capri Mari-
no Lembo ha chiesto !’ interven-
to urgente del prefetto di Napoli
per risolvere il problema del fer-
mo delle idroambulanze per il
trasporto sul continente degli
ammalati. Lo stop riguarda an-
che i trasferimenti di pazienti a
rischio o degli ammalati che de-
vono sottoporsi a terapie onco-
logiche e di altro tipo negli
ospedali di Napoli.

Il problema ¢ nato dalla im-
praticabilita dell’ imbarco delle
ambulanze sui traghetti di li-
nea. Il Sindaco Lembo parla di
«salute dei residenti messa a
grave rischio per !’ impossibilita
di effettuare trasferimenti di
emergenza». Lembo ha annun-
ciato la costituzione di un tavolo
di lavoro con il sindaco di Ana-
capri, ed i sindaci di Ischia e
Procida per fare fronte all’
emergenza, scoppiata nel pieno
della stagione turistica.

Sullemergenza trasferimenti
degli ammalati da Capri inter-
viene I' Une, (Unione nazionale
consumatori)che segnala che le
idro-ambulanze «sono fuori
uso da tempo» mentre le com-
pagnie di navigazione non im-
barcano piu le autoambulanze
con a bordo pazienti. «L.’ unico
punto di assistenza sanitaria
sull'isola ¢ l'ospedale Capilu-
pi— aggiunge 'Unc— ¢ una
piccola struttura che non ¢
piu sufficiente per i casi
complessi».
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ROMA

CAPRI || sindaco Marino Lembo sollecita un tavolo con gli altri primi cittadini isolani. In campo anche I'Unc

Emergenza sanitaria, Sos al Prefetto

CAPRL Il sindaco di Capri, Ma-
rino Lembo, «a seguito della gra-
Ve emergenza sanitaria venutasi a
creare con il fermo delle idroam-
bulanze per il trasporto di perso-
ne inferme o pazienti in gravi con-
dizioni dall'isola di Capri alla ter-
ra ferma, aggravata dall'imprati-
cabilita di trasferire gli stessi in
ambulanza sulle navi di linea, ha
chiesto I'intervento del prefetto di
Napoli a tutela della salute dei re-
sidenti, messa a grave rischio per
la mancanza di trasferimenti di
emergenzay. I quanto fanno sa-
pere dal Comune di Capri. In una
nota viene spiegat come «gl or-
gani prefettizi si sono immediata-
mente attivati, assicurando una
veloce risoluzione del cason.

Nonostante le rassicurazione ri-
cevute Lembo «chiedera a breve
un tavolo di lavoro che coinvol-

ga il sindaco di Anacapri ¢ i sin-
daci di Ischia e Procida al fine di
fare fronte comune su quest'altra
grave emergenza che si ¢ palesa-
ta in picna stagione turistica, con
I'isola afTollata di vacanzieri».

A lanciare I'allarme sulla grave
emergenza sanitaria a Capri (do-
ve I"unico mezzo di trasporto per

trasferire ammalati a terraferma
resta I'elicottero) € anche I'Unio-
ne Nazionale Consumatori, se-
zione Isola di Capri. L'Unc attra-
verso il delegato Teodorico Bo-
niello ha inviato una nota al pre-
fetto Carmela Pagano, al presi-
dente della Regione Campania
Vincenzo De Luca e ai vertici

dell’ Asl lamentando «il gravissi-
mo stato di disagio in cui si tro-
vano i cittadini del comuni di Ca-
pri ed Anacapri, a seguito dell’in-
terruzione del servizio di idroam-
bulanza per il trasporto degli am-
malati dall’isola di Capri a terra-
ferma ed il clamoroso e vergo-
gnoso diniego delle compagnie di
navigazione del Golfo di poter tra-
sportare le ambulanze con 1 pa-
zienti. L'unico punto di assisten-
za sanitaria presente sull’isola ¢
rappresentato dall’ospedale Ca-
pilupi, piccola struttura, per tante
ragioni, ed anche per responsabi-
lita dell’ Asl ¢ di organi sovraco-
munali, non pit autosufTiciente a
poter garantire la risoluzione di
casi complessi, di urgenza o di
portata pii imponente. Allo stato,
quindi, unica possibilita per il tra-
sferimento degli ammalati ¢ of-
ferto dal servizio di clicottero. In
mancanza anche di questo, I'iso-

-------------------  Ratatab et SRS

la di Capri restera, per assurdo
totalmente isolata». L'Unc chie-
de a Prefetto e Regione di inter-
venire ordinando «od horas alle
compagnie di navigazione, in ogni
modo, di autorizzare I'imbarco di
ambulanze sulle navi della pro-
pria flotta, al fine di poter garan-
tire il diritto alla salute, sancito
dall’ art. 32 della Costituzione del-
la Repubblica Italiana».

Una richiesta quanto mai attuale
in questo periodo estivo. ler po-
meriggio, sulla spiaggia di Mari-
na Grande, un giovane bagnante ¢
stato colo da malore in acqua. Im-
mediati Portato a riva dagli ami-
ci, SONO iniziati 1 primi soccorsi
da parte dei bagnanti, tra cui un
medico stranicro che ha iniziato
le manovre di rianimazione, ¢ da
parte della Capitaneria di Porto
anche attraverso I'uso del defi-
brillatore. Poco dopo, un’ambu-
lanza ha portato il ragazzo al-
I'ospedale Capilupi dove | medi-
¢i hanno proseguito nella rani-
mazione cardiopolmonare che ha
consentito al giovane di riprende-
re a respirare. Successivamente ¢
stato predisposto il trasferimento
d’urgenza con I'eliambulanza al
nuovo Policlinico di Napoli dove
il paziente € stato ricoverato in te-
rapia intensiva.
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il Giornale di Napoli

CENTRO STORICO |l camper dell'Asl a piazza del Gesu fa nuovamente numeri record

“| sabato dello screening” sempre piu seguiti

NAPOLL. Nonostante le alte temperature di questi
giorni, “1 sabato dello sereeming™ ha raceollo anche
stavolta il consenso dei cittadini. 11 poliambulato-
rio mobile dell*Asl Napoli | Centro ha fatto tappa
stavolta in piazza del Gesi Nuovo, nel cuore del
centro antico, ¢ grazie all impegno dei medici del di-

stretto 31 ha erogato come sempre visile gratuite ¢ ©

kit per lo screening del tumore del colon retto. Un
successo testimoniato dai numeri della giomata. In
tutto, sono state 503 le prestazioni erogate gratuita-
mente ai cittadini che hanno raggiunto il poliam-
bulatorio mobile: 65 spirometrie, 24 visite diabeto-

1o consegnati.l sabato dello screening proseguird
_ per il prossimo appuntamento sull’Isola di Capri

{oggi e domani) e ad Anacapri (mercoledi e giove-

g di)dove sara possibile eseguire la mammografia a

bordo di un mezzo mobile, poi ritornera a Napoli
sabato in via del Poggio (Distretto numero 29). «La
grande partecipazione dei cittadini — dice 1l com-
missario straordinario Ciro Verdoliva - ¢i confer-
ma che stiamo andando nella giusta direzione, i tan-
ti commenti positivi che riceviamo ci confortano
invece nella convinzione che I'Asl Napoli 1 Cen-
tro non ¢ necessariamente condannata alla medio-

logiche. 19 visite cardiologiche 34 pap test (15 prenotati per 1 prossi- — enitd, anzi. Questa ¢ unazienda straordinaria, perché ricea di donne ¢
mi giorni), 42 mammogralie prenotate, 148 mappature dei nei, 48 vi-  di uomint di grandissima professionalita. Emia intenzione usare gh
site al seno con ecografia e ben [06 kit per lo screening del colon ret-  strumenti necessan a valorizzare quest’eccellenzay.

A Napoli la giornata del donatore di sangue

L’Avis: obiettivo é rendere sicura la donazione e non sopperire alle carenze

NAPOLI. Tantissima gente. Molti giovanissimi alla manifestazione zione. E stato anche evidenziato il grave problema della carenza di
promossa dall’Avis Napoli 1 in largo Enrico Berlinguer in occasione  sangue negli ospedali. Una carenza che si evidenzia maggiormente
della giornata mondiale del donatore di sangue. Obiettivo della nei periodi estivi quando diminuisce il numero delle donazioni.
kermesse quello di sensibilizzare non solo i cittadini, ma anche | Un invito & stato rivolto ai rappresentanti delle istituzioni affinché
governi 8 i servizi sanitari affinché adottino politiche di promozione e  elaborino una serie di iniziative tese a favorire la donazione onde
difesa del dono volontario, non retribuito, periodico, associato, evitare di nvolgersi ad altre regioni per sopperire alla carenza di
responsabile e anonimo. Valori imprescindibili per garantire san- sangue. Oltre ai dirigenti dell'avis Napoli, 1 capitanati dal presidente
gue ed emoderivati con elevati standard di qualita e sicurezza. Lino Di Martine, ha preso parte all'evento Michele Vacca, presidente
Durante la mattinata, oltre alla consueta raccolta di sangue ¢ stato del Centro Regionale sangue, i protagonisti dello spettacolo Gino
distribuito materiale informativo relativo allimportanza delia dona- Rivieccio e Patrizio Rispo.
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- ALL’ ALBERGHIERO ANCHE UN PROGETTO DI EDUCAZIONE SANITARIA
Prevenzione senologica, iniziativa al “Ferraioli”

NAPOLI. Un ambulatorio prevenzione senologica targato Lilt
Napoli, un progetto di educazione sanitaria firmato Ruota Libe-
ra onlus. Due tra le pit interessanti iniziative che scandiranno il

prossimo anno scolastico dell’Istituto
Alberghiero di Napoli “A. E. Ferraioli”
guidato dalla preside Rita Pagano (nel-
la foto). L’annuncio ¢ stato dato nel cor-
so del tradizionale pranzo di gala orga-
nizzato dai docenti, in occasione della
cerimonia di consegna dei titoli di stu-
dio agli aspiranti chef. Tra gli ospiti del
gala il vice direttore dell’Usr Campania

Fabrizio Perrella, i1l comandante della Nunziatella Amedeo Cri-
stofaro, il presidente dell’Osservatorio Anticamorra di Scampia
Giovandomenico Lepore, il presidente della Lilt Napoli Adolfo
Gallipoli D Errico, il vice presidente nazionale di Confcommer-
cio Maurizio Maddaloni ed il garante per I’adolescenza ¢ I'in-

fanzia Giuseppe Scialla.

LINIZIATIVA Spot con ['attore Massimiliano Gallo e alcune ragazze del reparto di Oncologia

15 per mille alla Fondazione Santobono Pausilipon

NAPOLL Un giorno senza sorriso € un giorno perso”
questo il senso piu profondo del nuovo spot televisivo
presentato all’ospedale pediatrico Pausilipon per la
campagna di sensibilizzazione del 5x1000 in favore
della Fondazione Santobono Pausilipon. Protagonisti,
I’attore Massimiliano Gallo e alcune ragazze del re-
parto di Oncologia dell’ospedale pediatrico. Obietti-
vo dello spot ¢ raccontare di quanto il sorriso nella ma-
lattia sia importante ¢ di come sia possibile aiutare la
ricerca ¢ il miglioramento delle condizioni di vita dei
pazienti, con un piccolo gesto, senza spendere nulla, ma
donando il 5x1000 alla Onlus che affianca I'ospedale
pediatrico pit grande del Mezzogiomno, diretta da Fla-
via Matriciano, la quale ha sottolineato che «le risor-
se del 5x1000 contribuiranno all’acquisto di tecnolo-
gie, nuovi macchinari atti a garantire 1’accoglienza ed

nanziare progetti capaci di supportare il lavoro dei me-
dici e la ricerca». Massimo Abate, nuovo primario del-
’oncologia pediatrica del Pausilipon in arrivo dal-
I"ospedale Rizzoli di Bologna, € chiaro: «Questa ini-
ziativa si inserisce in un progetto piu ampio ed ambi-
zioso, quello di coniugare le eccellenze terapeutiche
con il miglioramento dell’accoglienza». Massimilia-
no Gallo ¢ chiaro: «E un motivo di orgoglio essere sta-
to testimonial di un’iniziativa tanto importante.Da na-
poletano se posso farlo per la mia citta sono fiero e
contento, per questo ringrazio la Fondazione Santo-
bono Pausilipon nell’avermi coinvolto in questo pro-
gettor. Lo spot, diretto dal regista Francesco Prisco ¢
stato prodotto da Rino Pinto per la Santi Bailor film
grazie al contributo degli sponsor Autobruognolo e
Fincontatto Srl.

il sostegno alle famiglie dei piccoli pazienti, e a fi- ALESSANDRA laNNUCTILLY
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Decreto Calabria. Lenzi: “Si convochi subito un
tavolo tecnico per non mettere a rischio la qualita
della formazione medica specialistica”

Questo l'appello lanciato dal presidente Conferenza dei Collegi di medicina
(Intercollegio), anche in una mozione indirizzata ai competenti Ministeri
dell'Istruzione e della Salute, alla vigilia dell'avvio dell'esame in Aula al Senato
del provvedimento. Sulla carenza di medici Lenzi spiega: "Poteva essere risolto
tutto utihizzando gh strumenti del DM 68/15 e costituendo un Gruppo di lavoro
tra Miur, Ministero Salute e Regiori invece di fare tentativi forse illegittinu di
mettere uno specializzando in un concorso per un titolo che ancora non ha"”. LA
MOZIONE

[ 17GIU - Prendera il via martedi 18 giugno I'esame del Decreto Calabria da parte

. dell'Aula del Senato. Ed oggi, alla vigilia dell'avvio della discussione, il presidente

. Conferenza dei Collegi di medicina (Intercollegio), Andrea Lenzi, ha lanciato un

d  appello affinché venga istituito al pit presto un Tavolo Tecnico al fine di poter

i giungere alla stesura della concordata circolare applicativa, per dare fin da subito

! le indicazioni necessarie a "non mettere a rischio la qualita della formazione

| medica specialistica attualmente sempre piu garantita dal sistema di

- accreditamento delle Scuole di Specializzazione, ormai in fase avanzata di

| attuazione da parte dell'Osservatorio per la medicina specialistica, che

| correttamente prevede, sotto la guida e la gestione degli Atenei, la costituzione e
I'utilizzo delle Reti Formative per ottenere Specialisti di fatto gia inseriti nel Ssn e

Questo il cuore della richiesta contenuta anche in una Mozione promossa dalla Conferenza Permanente delle
Facolta e delle Scuole di Medicina e Chirurgia e dalla Conferenza Permanente dei Collegi di Area Medica
(Intercollegio), indirizzata ai competenti Ministeri dell'lstruzione e della Salute.

Oggetto del contendere &, pid in particolare, quell'articolo
12 del decreto Calabria che, che, oltre a dettare
disposizioni sulla formazione in materia sanitaria,
permette anche 'assunzione da parte della Aziende
sanitarie degli specializzandi all'ultimo anno per
ottemperare al problema della carenza di personale su cui

L

sl & acceso un ampio dibattito con accuse reciproche it

"5u questo argomento, non varrei entrare nel merito degli
insulti e delle provocazioni scritte e dette da esponenti di
sigle sindacali e anche presenti in alcuni atti parlamentari.
Sara la storia che giudichera queste affermazioni (dico
spesso che l'universita ha ormai una storia millenaria e
non si spaventa dell'accadimento contingente), ma dico
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gquesto serenamente anche perché queste affermazioni le stanno giudicando proprio in gqueste ore, sui loro
blog, gli studenti e aspiranti specializzandi ed i giovani medici specialisti che ribattono e rifiutano queste false
promesse - spiega Lenzi a Quolidiano Sanita - La mia risposta sta nei dati oggettivi della procedura di
accreditamento, fatta dall Osservatorio della Medicina Specialistica, dove sono presenti rappresentanti di
Regiani e del Ministera della Salute), questi dati hanno confermato che una percentuale irrisaria di Scuocle
universitarie non aveva (e solo temporaneamente) i requisiti richiesti. Oltre il 95% ha situazioni di alta qualita

Quanteo poi, piu nello specifico, sul problema della carenza di personale: "5i tratta, come detto
chiaramente dai Ministri della Salute e del Miur nel nostro incontro, di un'emergenza che poteva, a nastro
avviso, essere risolta senza difficolta utilizzando gli strumenti del DM 68/15 che al comma 4 dell’art 3
definisce la collaborazione con la Rete Formativa ed, invece di fare tentativi di difficile applicabilita nei tempi e
nei modi, di mettere uno specializzando in un concorso per un fitolo che ancora non ha ed in una 'situazione
dirigenziale (sic?) che non pud possedere, si poteva costituire un gruppo di lavaro fra Miur, Min Salute e
regioni con i portatori di interessi: Docenti e sopratiutio Giovani Medici in formazione, che rapidamente
indicasse una soluzione alla emergenza, che se & tale davvero & un interesse prioritario dell’'Universita che
staricamente & sempre stata a fianco delle Istituzioni in tutte le emergenze, sociali, sanitarie e anche palitiche.
Inoltre, avremmo suggerito di aggiungere risorse straordinarie per il reclutamento come specializzandi di tutti |
medici laureati (i dati Fnomceo dimostranc che ocggi non abbiamo carenza di medici, 'avremo fra 5-8 anni, ma
di specialisti) per portare a rimpinguare nel brevissimo termine le file degli specialisti che il Ssn/Ssr richiedea”,
sottolinea Lenzi =

#="Ho capito che ormai & tardi, questo DI andra al voto di fiducia blindato portatosi dietro un articolo 12,
scritto come detto senza consultare preventivamente le parti interessate, e con evidenti problemi interpretativi
(quali il tempo parziale e la congruita con la formazione europea) che ne minano 'applicabilita. Si dovra fare
prestissimo una modifica legislativa per quelli che sono questi errori e altrettanto in urgenza una circolare
interpretativa affinché il tutto non sia inapplicabile nellimmediato con la normativa vigente sul piano
ordinamentale In pratica si dovra riportare ocgni organizzazione e decisione delle attivita professionalizzanti
svolte prima dell'ottenimento del titolo sotto il controllo del Consiglio della Scucle che le deve certificare,
gueste devono essere svolte all'interno del tempo dedicato alle cosiddette attivita esterne, rispetto alla sede
amministrativa che rilascia il titolo, e con una collaborazione con le strutture di qualita gia comprese nella
Rete Formativa o che verranno inserite in conseguenza dell'accordo fra Universita e Regioni”.

"Su tutto questo si sono impegnati | Ministri ed i loro staff (a partire dai capi di Gabinetto e le DG competenti)
nell'incontro che abbiamo avuto una settimana fa; praticamente, come detto, dovremo applicare pid in
concreto il suddetto ¢ 4 art 3 del DM 68/15 che gia 4 anni fa aveva prefigurato il tutto a partenza da una
riflessione concertata Universita — Ssn. Prendo atto, inoltre, che in quellincontro il Ministro Dell’'Universita
Bussetti ha tenuto a ribadire che le Scuole di Specializzazione di Area madica sono e resteranno incardinate
nel MIUR, di cui sono un vanto ed una componente di grande prestigio e qualita”, conclude Lenzi.
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Contro la carenza di medicl, si renda la professione
attrattiva

i 14 GIU - Gentile Direttore,

i mi associo alle giuste preoccupazioni di chi opportunamente su queste colonne

. ha focalizzato le potenziali e pericolose ripercussioni del “Decreto Calabria” Da

i clinico sottolineo i rischi di curare il sintomo e non le cause di una malattia;

. sarebbe come dare un antidolorifico in caso di peritonite invece di intervenire per
' rimuoverne il fattore scatenante.

Se oggi mancano oltre 1.300 Chirurghi nel nostro Paese, questa & la
| | conseguenza di errori del passato, senz'altro non imputabili alle Universita, bensi
. al mancato turnover, al numero limitato dei posti disponibili e soprattutto alla crisi
vocazionale, per la quale occorre una approfondita riflessione sulle reali cause e
sui possibili rimedi; a titolo esemplificativo, infatti, lo scorso annao in Italia, su 6.700 iscritti a tutte le scuole di
specializzazione di area medica, soltanto 40 hanno indicatc come prima scelta Chirurgia generale.

Il motivo di questo drammatico allontanamento rispetto a tale professione, che fino a qualche decennio fa era
al contrario molto ambita, con un numero di candidati 10 volte maggiore rispetto ai posti disponibili, ritengo sia
da individuare — soprattutto, ma non soltanto, nei Pronto Soccorso - nei maggiori ritmi lavorativi rispetto ad
altre discipline e alle piu gravose responsabilita, per non parlare delle crescenti aggressioni, per le quali poco
o nulla le istituzioni hanno finora realizzato; il medico che lavora in ospedale non & ancora considerato un
Pubblico ufficiale. A questi problemi si aggiungono le sempre pil frequenti azioni di rivalsa, che nella maggior
parte dei casi si dimostrano prive di alcun fondamento ed intentate ai soli fini speculativi, che fanno
aumentare notevolmente 1 costi delle coperture assicurative, che a loro volta superano gli stessi guadagni dei
giovani specialisti, quando trovano collocazione lavorativa nei pronto soccorso e nelle strutture private, al
punto da indurli a preferire 'emigrazione verso altri paesi europei, contribuendo alla preoccupante fuga di
cervelli dei nostri giovani.

Al di |a della scarsa remunerazione rispetto al resto
dell'Eurcpa occcidentale, la scelta di diventare Chirurghi
nella maggior parte dei casi rappresenta un ripiego,
talvolta anche temporaneo, poiché spesso negli anni
successivi - prima di conseguire il titolo - , dopo ripetuti
tentativi, lo stesso specializzando in Chirurgia riesce
finalmente ad accedere alla scuola desiderata, perdendo
uno specialista di domani e precludendo a chi avrebbe
voluto fare il Chirurgo di accedere al suo posto attraverso
scormimenti di graduatoria, non previsti dalle normative
vigenti.

A questo problema si aggiunge un mancato sostegno dei
mezzi di informazione, che dovrebbero stimalare il senso
di emulazione con una visione in positivo, laddove invece
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spesso vengono enfatizzati potenziali error, dando risalto a giudizi di parte, che poi si dimostrano il pit delle
volte errati, senza dare la stessa enfasi alle assoluzioni e alla buona sanitad che viene quotidianamente offerta
ai cittadini.

Si confonde il numero degli specialisti disponibili e le carenze di organico con la qualita della formazione
erogata finora dalle Universita, gia organizzata con ben definiti percorsi negli ospedali della rete formativa.

Oggi, come per il passato, i nostri Specialisti - dopo aver completato il loro percorso - vengono apprezzati
ovungue riescono a trovare collocazione lavorativa, confermando la grande tradizione formativa del nostro
Paese, in quanto tutti gli specialisti oggi operanti in Italia (malti dei quali con prestigiosi ruali apicali negli
Ospedali) sono stati formati nelle attuali Scuole di Specializzazione e sempre pid frequentemente realizzano il
desiderio di tormare a lavorare ed insegnare nelle Universita.

Un Governo attento e lungimirante ha quindi il dovere di analizzare le cause delle criticita che attraversa |l
Paese e di prevenirne le condizioni di rischio, evitando insufficienti soluzioni tampone che potrebbero
complicare un quadro gia grave.

In conclusione, al di Ia della possibile incostituzionalita del Decreto Calabria, affidare la responsabilita di
Dirigenza medica a giovani specializzandi ancora in formazione, li esporrebbe a traumatiche ripercussioni
sulla loro serenita, oltre ad incidere evidentemente sulla sicurezza dei pazienti; sarebbe come affidare un
pulmino scolastico ad un giovane autista pit o meno prossimo all'esame di patente. Occorre, invece,
realizzare una programma strategico, che attragga i giovani alla meravigliosa professione della Chirurgia,
sostenendaone il fascino e la dignita della scelta, ma soprattutto tutelandone il ruolo, sotto il profilo umano,
giuridico e patrimoniale.

Ludovico Docimo
Professore QOrdinario di Chirurgia Generale Universita della Campania “Luigi Vanvitelii”

ANAAO ASSOMED Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
RESR0IALIONE REBIEI DINIGLNTI Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it Pag. 22



