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RAI'1 UNO MATTINA INTERVENTI DI EUGENIO GRAGNANO E RODOLFO NASTI. CLICCA SUL LINK PER VEDERE IL
VIDEO.

https://youtu.be/kWc9yMHC21U
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Fowntens el A

Napoli

L'EMERGENZA

Ettore Mautone

Dopo i pronto soccorso anche il
118 perde pezzi: dal 1 giugno chiu-
dono le postazioni medicalizza-
te del Crispi e del Vomero, que-
st'ultima dopo22 anni. Resteran-
no entrambe in piedi solo con in-
fermiere e autista. Il responsabi-
le della centrale operativa Giu-
seppe Galano, leader sindacale
degli anestesisti dell’Aaroi, pro-
vaa far quadrare il cerchio con le
forzeresidue. I 3medici della po-
stazione Crispi saranno destina-
ti ad alcuni presidi periferici al-
trettanto carenti (San Paolo,
Scampia e Ponti-
celli) cruciali per
la copertura del
territorio. Dal 1
giugno una fetta
di citta, che com-
prende Vomero -
Arenella oltre a
Chiaia, San Ferdi-
nando e Posillipo
(tutti molto popo-
losi ed ad alto tas-
sodianziani)non
potranno piit con-
tare su ambulan-
ze con medico a
bordo. Altri due
camici bianchi sa-
ranno dirottati
dalla postazione
SanGennaro a be-
neficio di Scam-
pia e Ponticelli. I
118 intercetta una
fetta di assistenza
inurgenza evitan-
do, quando possi-
bile, il trasporto
in ospedale. Nel
2021 su circa
60mila soccorsi
23 milasono stati
risolti in loco dal
medico a bordo.

La sanita, i nodi
Ambulanze senza medici

saltano altri due presidi

»Vomero e Chiaia senza piu copertura »Tre specialisti della postazione Crispi
“118" a bordo mancano camici bianchi saranno dirottati in realta di periferia

Se il medico non c'¢ infermiere e
autista possono soltanto traspor-
tare i pazienti in ospedale. Pen-
sionamenti, indisponibilita ai
turni sulleambulanze per malat-
tia, richieste di trasferimenti in
altre Asl (Napoli 2 non ha gli stes-
si problemi di Napoli citta) e in
altri settori della medicina pri-
maria (medicina di famiglia,
guardie mediche), burn-out, ag-

} gressioni, mancate rotazioni,

scarsa attrattivita sul piano sti-
pendiale e delle tutele contrat-
tuali completano il quadro di
questo servizio salvavita che an-
drebbe potenziato erifondato.

LE POSTAZIONI

A febbraio scorso a saltare fu il

DOPO L'EMERGENZA
DEI PRONTO SOCCORSO
UNA NUOVA TEGOLA
SULLA GESTIONE

DEGLI INTERVENTI
DI MAGGIORE CRITICITA

turno notturno della postazione
Incurabili, nel quartiere Sanita,
per tenereaperta 24 ore Ponticel-
Ii. Ora c’¢ in cantiere la demedi-
calizzazione delle postazioni Vo-
mero e Crispi con l'obiettivo di
concentrare gli uomini disponi-
bili in alcuni quartieri piu critici
evitando la parcellizzazione dei
turni medicalizzati che impedi-
sce un‘allerta mirata in caso di
necessita. L'intento & avere a di-
sposizione almeno alcune posta-
zioni medicalizzate h24 da utiliz-
zare primariamente nel caso in
cui ci siano codici rossi, grandi
emergenze e frangenti comples-
si. Allostatoattualeil servizio 118
a Napoli gestisce 19 postazioni,
di cui 5 con risorse Asl, quanto a
mezzi e personale, e13in appalto
esterno. La Asl con il 118 gestisce
anche il trasporto secondario
con 14 mezzi in un periodo in cui
si registrano oltre 60 mila inter-
venti l'anno. Un altro punto do-
lente € quello del centro storico:
in caso di necessita c'e solo la po-
stazione Annunziata e dopo
I"abolizione di quella del Chiata-
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monel’ambulanza pitvicinaéal
San Paolo o all'Aeroporto men-
tre quella San Gennaro, come
detto, & a mezzo servizio. Sposta-
menti e decisioni che tuttavia
non solo indolori per il servizioe
peril personale. Negli ultimi due
anni sono andate via 45 unita
con penuria ormai estesa anche
agli autisti e agli infermieri. At-
tualmente i medici sonointotale
32 (7 convenzionati e 25 dipen-
denti) e da giugno saranno distri-
buiti su 8 postazioni medicaliz-
zate (Ponticelli, Aeroporto,
Scampia, San Gennaro, Annun-
ziata, San Paolo, Pianura e Ca-
pri), altri 5dottori lavorano nella
centrale operativa. Nonostante i
ripetuti appelli alla Regione e al-
la Asl del responsabile Galano il
numero totale dei medici in ser-
vizio € sceso ancora di 13 unita
negli ultimi mesi e una carenza
stimata di almeno 60 dottori. Il
nodo centrale resta quello dei re-
clutamenti. In Consiglio regiona-
le & stato chiesto di bandire con-
corsi per medici senza specializ-
zazione purché abbiano espe-
rienzadi 5 anni in area emergen-
za. Attualmente sono5 i candida-
ti per il concorso per tentare di
assumere 15 dirigenti medici per
il 118, con domande in via di esa-
meda partedella Asl Napoli L
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Irpinia

Nasce il Comitato salute e territorio
«La priorita ¢ salvare il Frangipane»

ARIAND/2

Una novita nel panorama poli-
tico e culturale locale. Nasce il
Comitato Salute, Ambiente e
Territorio per rilanciare il ruo-
lo delle aree interne e far emer-
gere | criticita che gli enti locali
devono affrontare con maggio-
re impegno. L'atto costitutivo ¢
avvenuto ad Ariano Irpino alla
presenza dei primiaderenti.

Il coordinatore ¢ I'ex parlamen-
tare della Sinistra Aleandro
Longhi eil vicel'avvocato Irene
Masciola. Del Comitato fanno
parte esponenti di pil1 aree del-
la provincia. Tra questi anche
I'ex senatore Angelo Flammia.
«Avevo deciso- spiega Alean-
dro Longhi - di non fare piii po-
litica ; sono stato, infatti, a lun-
go impegnato nella Sinistra co-
me dirigente di partito della Li-
guria, consigliere comunale di
Genova e assessore ai LL.PP.
per poi passare nel 2006 nel
Parlamento con i Democratici
di Sinistra. Sentendomi, pero,
in qualche modo naturalizzato
qui ad Ariano, dove sono arri-
vatonel 2010, non riesco ad esi-
mermi dall'interessarmi  dei
problemi locali, irpini e regio-

nali. Qui ci sono molte cose che
non vanno per il verso giusto.
Manca un senso critico sulle co-
se che si fanno. Fino agli anni
Settanta si emigrava per trova-
relavoro altrove, adesso si con-
tinua ad emigrare, ma sono so-
lo i cervelli, quelli che si sono
formati nelle nostre universita,

L'EX PARLAMENTARE
ALEANDRO LONGHI

E IRENE MASCIOLA
TRA | PROMOTORI
DELLA INIZIATIVA
PER LA TUTELA

ad abbandonare il territorioe a
renderlo piu povero. Di qui
I'esigenza di fare qualcosa per
invertire la tendenza. Abbiamo
messo un piedi un comitato per
incalzare gli amministratorilo-
cali, provinciali e regionali.
Con la parola ma anche con i
fatti. I primi atti sono stati gia
prodotti. Vogliamo andare
avanti sui temi della salute, del
traffico, dei servizi, delle rela-
zioni tra amministratori locali
e opinione pubblica. Insomma,
vogliamo risvegliare le coscien-
Ze, provocare processi virtuoso
in politica, senza stare necessa-
riamente daunaparte».
Insomma Il Comitato Salute,
Ambiente e Territorio si propo-
ne come peculiare finalita 'atti-
vita politica (non partitica), so-
ciale e culwrale, per la salva-
guardia della salute, dell'am-
biente e del territorio di Ariano
Irpino, delle zone limitrofe e
dell'lrpinia.
Il Comitato si impegna a batter-
si per la salvezza e lo sviluppo
dell’Ospedale Frangipane e di
tutti i presidi sanitari presenti
sul territorio irpino.

vi.gr.
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Centro trasfusioni, la parola al Tar

»E attesa entro le prossime 48 ore la decisione dei giudici
sull'opposizione del Comune alla soppressione del servizio attualmente viene assicurata solo la raccolta di sangue

ARIANO IRPINOD

Vincenzo Grasso

E atteso tra domani e dopodo-
mani il dispositivo della senten-
za del Tar Campania, sezione di
Salerno, per il ripristino o meno
del Centro Trasfusionale presso
I'ospedale «San Ottone Frangi-
pane» di Ariano Irpino. Venerdi
scorso, 13 maggio, ¢'é stata a Sa-
lerno la discussione di merito,
surichiesta del Comune di Aria-
no, che aveva impugnato un de-
creto della Regione Campania
emesso nel novembre del 2015
appositamente per eliminare il
servizio nel nosocomio.

In pratica dopo tanti anni di
buon funzionamento, la Regio-
ne decise di trasformare il cen-
tro trasfusionale arianese, che
era stato appena ristrutturato e
che per anni aveva avutoil com-
pito di raccogliere, lavorare e di-
stribuire il sangue ad alcuni
ospedali e case di cura private,
in mero centro di raccolta del
sangue. Salvo poi a riconvertir-
lo in reparto di medicina trasfu-
sionale.

In effetti, si trattava di un clamo-
roso declassamento per il noso-
comio arianese che non poteva
non sortire effetti negativi, pil
voltedenunciati e dimostrati. In
effetti la decisione della Regio-
ne Campania puntava ad accen-
trare il servizio presso il Mosca-
ti di Avellino, nella speranza di
fare economie e poter organiz-
zare meglio sul territorio la di-
stribuzione di sacche di plasma.
Di fronte, perd a quello che veni-
va comunemente definito uno
scippo dagli operatori dell'ospe-
dale e dall'opinione pubblica,
Cittadinanzattiva, Tribunale
per i Diritti del Malato ¢ delle
stesse associazioni di raccolta

del sangue, I'amministrazione
comunale dell'epoca fece ricor-
so al Tar Campania, nella spe-
ranza di ottenere almeno una
sospensiva del provvedimento
regionale. Ma non c'é stato nul-
la da fare. E si € arrivati, dopo
sette anni circa, alladiscussione
dimerito per la quale il Comune
ha affidato l'incarico di farsi
rappresentare all'avvocato Feli-
ciana Ferrentino del Foro di No-
cera Inferiore. Per il Comune di
Ariano c'¢ stato un danno per i
residenti. Ma non solo.
Sarebbero stati ignorati tuttii ri-
sultati positivi conseguiti dal
centro trasfusionale del Frangi-
pane, che nel frattempo ha visto
potenziato solo parzialmente il
suo ruolo. Con il reparto di Me-
dicina trasfusionale il Frangipa-
ne ha provveduto, infatti, solo
da poco a raccogliere e inviare
subitodopoil sangue al Moscati
per il relativo trattamento, ma
vedendosi poi restituita, per for-
tuna, la stessa quantita di san-
gue raccolto. Certo, non ¢ la stes-
sa cosa rispetto al 2015. Di que-
sto sono consapevoli le stesse
associazioni di raccolta del san-
gue che hanno gia dimostrato
come a seguito di questa riorga-
nizzazione del servizio siano ca-
late le donazioni di sangue e co-
me, al contrario, siano aumenta-
ti i costi per tenere in piedi i
camper sul territorio e per il
continuo via vai di mezzi con le
sacche di sangue da Ariano ad
Avellino.

Nonostante siano trascorsi tutti
questi anni e obiettivamente,
dopo la pandemia, siano cam-
biate tante cose nel mondo della
sanita, ad Ariano si spera anco-
rainun provvedimento che pos-
sa ripristinare il centro trasfu-
sionale. Anche in vista dell'atti-
vazione dei reparti programma-
ti peril Deadiprimolivelloeper
le tante promesse di rilancio del-
la struttura. Conseguentemente
andrebbe affrontato anche il
problema degli organici. L'at-
tuale Medicina trasfusione é sot-
to organico. Se non ci fosse stato
il ricorso a sanitari in pensione
durante 'emergenza Covid, ci
saremmo trovati di fronte a nuo-
ve chiusure.

- .

L'ATTIVAZIONE

DELLE PRESTAZIONI
DEA DI PRIMO LIVELLO
POTREBBE AGEVOLARE
IL RIPRISTINO

DEL TRATTAMENTO

»Sette anni fa la chiusura del reparto malgrado i dati positivi
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Covid, contagi

e degenti in calo
Volpe: «Positivi
scesi a seimila»

A

IL REPORT

I numeri relativi alla pandemia
cominciano a dare segnali di
flessione, sia sul territorio che
nei reparti Covid dell’ospedale,
segno tangibile che si ¢ a buon
punto nel cammino verso la tre-
gua estiva. Poi si vedra cosa ac-
cadra in autunno e se ci saran-
no nuove ondate da fronteggia-
re. A confermare il fisiologico
calo dei casi, il direttore genera-
le dell’As]l Gennaro Volpe che,
dopo un periodo di preoccupa-
zione determinato dall’aumen-
to esponenziale dei contagi, sta
cominciando a manifestare un
cauto ottimismo. «Attualmente
- dice - i contagi sono scesi dai
7.000 che hanno caratterizzato
gli ultimi mesi a poco pil di
6.000 e possiamo considerarlo
untraguardo apprezzabile».

Sono, infatti, 1861 nuovi positivi
emersi dal bollettino quotidia-
no della Protezione Civile, in li-
nea con i 3.300 positivi emersi
in ambito regionale, dove non
sl registrano decessi. Un altro
risultato incoraggiante, questo,
che fa ben sperare che la catena
delle morti si sia finalmente in-
terrotta. In costante, anche se
lento decremento, i pazienti in
degenza al Rummo che arriva-
no a 31 per effetto di due dimis-

sioni e di un nuovo ingresso in
area Covid. Rispetto allo stesso
periodo del 2021, i ricoveri si so-
no quasi dimezzati, a conferma
del fatto che la capillarita della
campagna vaccinale svolta sul
territorio ha sortito effetti posi-
tivi, benché non sia servita ade-
bellare il virus in modo definiti-
voe a impedire che anche i vac-
cinati siammalassero.
Per questo motivo, le autorita
sanitarie sono concordi nel so-
stenere che l'autunno potrebbe
riservare nuove sorprese e l'ar-
rivo di altre varianti che richie-
deranno la somministrazione
di una quarta dose in grado di
contrastarle. Intanto, in ambito
governativo si comincia a discu-
tere anche per adottare misure
speciali per chi ha contratto il
virus e continua a soffrire di
conseguenze della malattia,
identificate con il nome di
«Long Covid», prevedendo
I'abolizione del ticket per due
anni per visite ed esami da ese-
guire. Lo scopo é di evitare che
chi continua ad accusare distur-
bi che richiedono indagini dia-
gnostiche mirate non si riversi
nei Pronto soccorsi degli ospe-
dali per ottenere prestazioni
gratuite.

lLd.c.
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Morta dopo l'intervento
medici sotto indagine

ILCASO

Enrico Marra

L'inchiesta sulla morte di
L.D.G., 61 anni, di San Nicola
Manfredi, avvenuta il 4 aprile
2021 all'ospedale «Fatebenefra-
telli», & vicina alla conclusione.
Infatti lo «Studio 3 A» che tutela
i familiari della donna deceduta
hanno reso noto in una nota le
conclusioni a cui sono pervenuti
i periti che avevano effettuato
I'autopsia sul corpo della 6len-
ne. Secondo la nota il decesso sa-
rebbe scaturito per una «errata
condotta professionale» da par-
tedi due medici, mentre per altri
due e scattato il proscioglimen-
to, L'indagine & stata coordinata
dal sostituto procuratore Maria
Colucci.

La donna deceduta, che soffriva
di grave obesita, nel febbraio
2019 era stata sottoposta dallo
specialista che la seguiva, a un
intervento di mini bypass gastri-
co e riparazione di laparocele e
da allora erainiziato un calvario
caratterizzato da problemie nu-
merose altre operazioni «ripara-
trici» nonché di ricoveri anche
in Terapia intensiva dovuti a
complicanze varie tra cul una
setticemia.

Una delle conseguenze che le

LA DONNA DI 61 ANNI
VIVEVA A SAN NICOLA
E FU SOTTOPOSTA

A INTERVENTO

DI BYPASS GASTRICO

IL DECESSO NEL 2021

aveva lasciato quell'intervento
era l'applicazione di una sacca
esterna per la raccolta delle feci,
situazione pesante e difficile da
sopportare e accettare, ragion
per cui la paziente, nel giugno
2020, in occasione di una visita
di controllo, aveva chiesto al suo
medico se fosse possibile rimuo-
verla. Il chirurgo, dopo averla
sottoposta a una serie di accerta-
menti,come resonotodailegali,
aveva acconsentito all'interven-
to, a lungo rimandato causa la
pandemia, effettuato 1'll marzo
2021 In realta si ¢ trattato di un
intervento multiplo in cui i chi-
rurghi sono intervenuti su tre di-
verse patologie: addome pendu-
lo post-bariatrico, laparocele
mediano e ansaileale esterioriz-
zata per pregressa perforazione.
Anche stavolta pero erano insor-
te gravi problematiche, la ses-
santunenne era andata ancora
in setticemia, ed era stata sotto-
posta ad altre operazioni d'ur-
genza per cercare di risolvere le
complicanze. Ma dopo un'ago-
niadi tresettimane in terapiain-
tensiva, il 4 aprile era deceduta.
Da qui la denuncia dei familiari
fatta ai carabinieri di San Gior-
gio del Sannio, competenti terri-
torialmente su San Nicola Man-
fredi. C'é stata quindi la relazio-
ne dei carabinieri alla Procura e
il ricorso all'autopsia affidata
dal sostituto procuratore Coluc-
ci anche a due specialisti. Infatti
I'esame autoptico era stato fatto
dal medico legale Umberto De
Gennaro, da Osvaldo Micera,
specialista di chirurgia, e da Vin-
cenzo lorio anatomopatologo.
Nelle prossime ore il magistrato
dovrebbe procedere alla notifi-
che delle conclusione delle inda-
gini.
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La sanita, gli scenari

«Rummo», alta tensione
sul fondo produttivita

»Schede dei valutatori in ritardo, Fials: »Perizie, spazi in comodato al tribunale

«Gli inadempienti vanno sanzionati»  Covid, contagi altalenanti e nuovo decesso

LA VERTENZA

Luella De Ciampis

La Fials torna all’attacco sulla vi-
cenda della produttivita 2021 del
personale in servizio al «Rum-
mor, mentre il direttore generale
Mario Ferrante e la presidente
del Tribunale Marilisa Rinaldi
stipulano un accordo per facilita-
relala gestione del servizio di ac-
certamento peritale delle Ctu per
leinvalidita sul lavoro.

I 4 maggio l'organizzazione sin-
dacale coordinata da Mario Ciar-
lo, aveva comunicato al direttore
generale che non era stato liqui-
dato il 50% della produttivita
2021 come assicurato a novem-
bre. L'll maggio 1'ufficio relazio-
nisindacali comunicava amezzo
Pec che «al fine del perfeziona-
mento delle procedure preordi-
nate alla determinazione e liqui-
dazione della produttivita 2021, &
in fase conclusiva la raccolta del-
le schede dai valutatori per i di-
pendenti dei reparti di pertinen-
za, che non sono ancora state in-
viate. Dopo la raccolta, si proce-
dera all'elaborazione delle quote
che potranno essere liquidate».
Ma il sindacato attraverso una
nota, chiede che si faccia luce e si
facciain fretta: «Nonsi capisce se
attribuire il documento all'uffi-
cio relazioni sindacali, alla dire-
zione generale o a qualche diri-
gente di turno. E opportuno ri-
cordare che la produttivita va
erogata, per il 50% nel corso
dell'anno come anticipo, presu-
mibilmente a giugno, mentre il
saldo nel primo quadrimestre
dell'anno successivo. Si legge,
inoltre, nella comunicazione che
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amaggio non ancora sono perve-
nute le schede di valutazione da
parte di alcuni valutatori, vale a
dire dei direttori delle unita ope-
rative. Chiediamo di sapere chi
sono e quali provvedimenti sono
stati adottati o saranno adottati
nei confronti dei dirigenti che
non hanno adempiuto al loro
compito. Il personale del com-
parto, sanitario, tecnico, ammini-
strativo, non ha altre fonti di red-
dito, se non quelle derivanti dallo
stipendio e, con la crisi economi-
ca in atto, non riesce ad arrivare
a fine mese. Per questo, non rite-
niamo giusto che la direzione
dell'ospedale giustifichi il manca-
to pagamento con l'inadempien-
za amministrativa dei dirigenti,
dopo che negli ultimi anni sono
state fatte assunzioni di ammini-
strativi, con scorrimenti di gra-
duatoria da altre province. Per-
tanto invitiamo la direzione ge-
nerale a liquidare almeno il 50%
conla mensilita di maggio».

L'INTESA

Intanto, I'azienda ospedalieraeil
Tribunale civile di Benevento
hanno sottoscritto un contratto
di comodato immobiliare d'uso
gratuito e un accordo sperimen-
tale per la gestione del servizio di
accertamento peritale delle Ctu
per la verifica degli infortuni sul

IL SINDACATO CHIEDE
CHE SI ACCELERI

SUI PAGAMENTI

CIARLO: «| LAVORATORI
NON DEVONO SCONTARE
L'INEFFICIENZA ALTRUI»

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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lavoro e per l'erogazione delle
prestazioni assistenziali in mate-
ria di invalidita civile, finalizzato
amigliorare la gestione del servi-
zio di accertamento peritale. 1l
«Rummon» ha messo a disposizio-
ne del Tribunale un'area di 137
metri quadrati a uso esclusivo e
ulteriori 38 metri quadri a uso
misto, al piano terra del padiglio-
ne omonimo. Lo scopo & quello
di superare le difficolta riscontra-
te dai medici dell'Inps a parteci-
pare, come consulenti tecnici di
parte, alle operazioni peritali per
i giudizi di invalidita civile, a cau-
sa delle differenti dislocazioni de-

gli studi privati dei consulenti
tecnici d'ufficio e della diversifi-
cazione degli orari di visita. Sono
state rilevate anche difficolta
nell’'espletare  successivamente
le osservazioni professionali con-
nesse alla verifica dell’effettiva
condizione sanitaria dei soggetti
sottoposti ad accertamento.

ILREPORT

Ancora altalenanti i contagi sul
territorio che mostrano un legge-
roaumento rispettoalla giornata
di venerdi. Sono, infatti, 236 i po-
sitivi emersi dal bollettino quoti-
diano della protezione civile. So-
no,invece, in calo | pazienti in de-
genza nei reparti Covid del Rum-
mo dove ¢ morto un 6Glenne di
Dugenta ricoverato in Malattie
infettive. Non si registrano nuovi
accessi in pronto soccorso Covid
ma solo due guarigioni.

LA FESTA

Stamattina, dalle 9 alle 12in piaz-
za Castello, la provincia di Bene-
vento festeggia la giornata mon-
diale della Croce Rossa con l'alle-
stimento del villaggio Cri che pre-
vede diverse postazioni operati-
ve. «Attraverso questa manifesta-
zione - dice il presidente Giovan-
ni De Michele - riprenderemo i
contatti con [l'utenza, dopo
I'emergenza Covid che ci ha im-
pegnato non poco»,
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Salerno

Sabino Russo

Inciampa e la scala gli rovina ad-
dossonel punto dove si era opera-
toduevolte al femore, ma & positi-
voe il 118 gli consiglia di evitareil
trasferimento in ospedale per il ri-
schio di restare una notte in atte-
sa in ambulanza. E quanto acca-
duto a un 80enne salernitano, in-
cappato tra le maglie del buco
dell'assistenza domiciliare e del
sovraffollamento del pronto soc-
corso, dove qualche giorno fa le
parti sociali hanno denunciato la
mancanza di posti letto di isola-
mento covid e il conseguente ri-
corsoal «raddoppio» della capaci-
taricettiva.

LA VICENDA

Tutto parte dalla conferma della
presenza del contagio nell’anzia-
no, lamoglie e la nipotina. Fin qui
nulla di diverso a quanto gia acca-
duto a tante altre famiglie, se non
fosse che, comemolti nonnini che
non riescono a godersi il riposo,
maneggiando una scala, ¢ inciam-
pato, con la stessa che gli @rovina-
ta addosso nel punto dove si ¢ ope-
rato due volte al femore. A questo
punto, la figlia prova a fare un gi-
ro di telefonate tra i centri privati
in cerca della disponibilita di ra-
diologi a domicilio. Ma tutti ri-
spondono picche, a causa della
positivitd. Non resta che rivolger-
si, di conseguenza, all'ospedale.
Giunti a casa gli operatori del 118,
pero, invitano I'anziano a desiste-
re dal recarsi al pronto soccorso,
per il rischio di restare in attesa
nell'ambulanza anche l'intera
notte. Nel mentre, perd, la figlia
aveva gia raggiunto il nosocomio
di via San Leonardo, notando co-
me all'esterno del pronto soccor-
so non ci fosse nessuna fila di
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La sanita, la storia

Colpito al femore, ¢ positivo
odissea per cure e ricovero

» L'anziano cade dalla scala. che crolla

»Gli operatori 118: pronto soccorso ingolfato

sulla gamba operata: assistenza a ostacoli pochi posti Covid, resterebbe in ambulanza

mezzi di soccorso. A quel punto,
la donna richiama gli operatori
del 118, chele spiegano chel'invito
a desistere dal trasferimento era
legato alla scarsa presenza di po-
stidi osservazionecovid al pronto
soccorso, che allungano tutta la
procedura di controllo e di accer-
tamento. Appena pochi giorni fa,
in merito, le parti sociali denun-
ciavano che nonostante i piani di
riduzione dell’affollamento, i di-
versi annunci di riorganizzazione
programmatica, i sanitari del
pronto soccorso sono ancora alle
prese con gli atavici problemi che
ingolfano il reparto, a partire dal-
lo stazionamento dei pazienti per
un arco di tempo che sovente su-
pera addiritturale 72 ore, a fronte
delle indicazioni del ministero
della Salute, che prevedono quale
tempo di permanenza in pronto
SOCCOrso per un paziente destina-
to al ricovero un limite massimo
di 8 ore dal momento della presa

CALANO | CONTAGI
NELL'ULTIMA
SETTIMANA

SONO 451 IN MENO
RISPETTO

ALLA PRECEDENTE
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in carico. A fronte dei circa 29 box
presenti in reparto (ad eccezione
delle aree di isolamento), si regi-
stra, frequentemente, una presen-
za di pazienti in carico ai medici e
agli infermieri triagisti nel nume-
ro di circa 40 e con punte oltre i
50, rendendo le medicherie un ca-
ravanserraglio, con | pazienti visi-
tati e assistiti sulle sedie, A questo,
si aggiunge la mancanza di posti
letto in area di isolamento per
sars-covid e il conseguente ricor-
so al «raddoppio» della capacita
ricettiva in queste aree, oltre
all'impossibilita di eseguire tam-
poni molecolari a ciclolungo (tap-
porosso)nellafasciaorariaserale
€ notturna, cosi da permettere un
inquadramento diagnostico utile
ad ottimizzare i tempi di eventua-
le ricovero degli assistiti.

LA PANDEMIA

Continuano a calare i casi nel sa-
lernitano, con la curva epidemio-
logica che presenta nell'ultima
settimana un calo di 45! contagi
rispetto alla precedente. Sono
6mila 978, infatti, i nuovi positivi
rilevati in provincia, a fronte dei
7mila 429 casi rilevati quindici
giorni fa e quasi 2mila rispetto
all'ultima settimana di aprile, a
quota 9mila 406. L'l maggio gia si
eraregistrata una riduzione di cir-
ca un migliaio di positivi rispetto
ai sette giorni precedenti, che si
erano chiusi a quota 10mila 88l
ma a pesare sul saldo finale aveva
inciso anche il numero di tampo-
ni processati in meno per il ponte
del 25 aprile, che si erano aggiunti
a crollo tradizionale dei test lavo-
rati nel corso dei weekend. Sono
836, intanto, | tamponi positivi co-
municatiieri dall'Unita di crisi.
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Giovane rimpallato tra ospedali
gli amici aggrediscono i sanitari

IL CASO

Nello Ferrigno

Come una pallina da ping pong
che rimbalza sul tavolo da gioco.
Si sara sentito cosi il giovanedi 23
anni che all'alba di ieri, erano le
4.30, per una «caduta accidentale
instrada» che gli ha provocatola
lussazione della spalla destra, si &
rivolto al pronto soccorso
dell'ospedale di Sarno. Originario
di San Giuseppe Vesuviano, era
accompagnato da diversi amici.
Per I'assenza di un ortopedico ¢
stato inviato all'Umberto I di No-
cera. Ma anche qui non ¢ stato
possibile reperire unospecialista.
1l ragazzo, «sofferente e doloran-
te», € stato rimandato a Sarno. Al
prontosoccorso dei Martiridi Vil-
la Malta la situazione, pero, non
era cambiata. Ed é cosi che «vista
la mancanza dell'ortopedico di
turno e della non reperibilita in
seder, il paziente viene trasferito
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all'ospedale di Salerno «per la
continuita di soccorso». Ma i me-
dici hanno dovuto anche subire
l'aggressione di alcuni degli amici
tanto che ¢ stato necessario chie-
dere l'intervento dei carabinieri
aper aggressione al personale sa-
nitario». I militari hanno identifi-
cato alcuni di loro che rischiano
unadenuncia. La vicenda ha mes-
so a nudo, ancora una volta, lede-
ficienze del sistema di assistenza
sanitaria di primo intervento che
si interseca con la cronica caren-
za del personale ospedaliero. Non
mancano all'appello soltanto i
medici dell'emergenza, maanche

DA SARND A NOCERA
POI ANCORA A SARND

E INFINE A SALERND

IL 23ENNE SI ERA
LUSSATO LA SPALLA
«MANCA L'ORTOPEDICO»
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altri specialisti, che possano coa-
diuvare |'attivita di pronto soccor-
so. Una situazione talmente pre-
occupante che ha spinto i sinda-
cati della dirigenza area sanita
dell'Asl Salerno (Aaroi-Emac,
Anaao/Assomed, Cgil Fp, Cimo,
Federazione Cisl Medici, Fassid,
Fesmed, Fvm e Uil Fp) ad inviare
una nota al direttore generale
dell'azienda, Mario lervolino,

IL DOCUMENTO

Nel documento si parla esplicita-
mente di una forte preoccupazio-
ne per «l'estrema pericolosita sca-
turita dal clima ostile che si sta
creando nei confronti di tuttiisa-
nitari, in particolare per chi ¢ in
prima linea, per i continui disser-
vizi che hanno origine sicura-
mentedalla grave carenza di per-
sonale ma, in taluni casi, sono
ascrivibili anche alle direzioni
apicali che manifestatamente
non sono grado di proporre una
organizzazione efficiente ed effi-
cace per fronteggiare I'emergen-
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za». «[l climaostile-si legge nella
nota - ¢ ulteriormente aggravato
anche dalle continue e ricorrenti
interferenze politiche che eviden-
ziano un eccessivo, miope ed in-
giustificato campanilismo dan-
neggiando gli operatori sanitari
che incolpevolmente sono co-
stretti a fronteggiare sulla loro

pelle inadempienze e disorganiz-

zazione oramai cronicizzate», Le
organizzazioni sindacali sosten-
gono che «l'attuale atto azienda-
le, mai completamente applicato,
non e pit adeguato all'attuale do-
tazione organica del personale di
ogni ordine e grado e che non &
produttivo creare false illusioni
di adeguare gli organici al fabbi-
sogno assistenziale con il recluta-
mento di personale attraverso le
procedure concorsuali perché es-
se puntualmente vanno deserte.
Cio ha origine non solo per la
mancanza di medici, ma, soprat-
tutto, anche per le ormai note pes-
sime condizioni di lavoro a cui sa-
rebbero sottoposti coloro che si
avventurassero a varcarei cancel-
li dell’Asl Salerno». «Il nostro in-
tento - sottolineano i rappresen-
tanti sindacali - era, eresta, esclu-
sivamente di costruttiva e profi-
cua collaborazione onde evitare
che dannosi atteggiamenti
dell'opinione pubblica nei con-
fronti delle categorie rappresen-
tate a causa delle prestazioni sani-
tarie che offrono numerose lacu-
ne, possano sfociare in pericolose
iniziativer. Sino a ribadire che
«eventuali disservizi discendenti
dalla attuale disorganizzazione e
dalla carenza di personale saran-
noimputati acodestadirezione».

© RPRODUZIDNE RISERVATA
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Muore dopo 4 ore d’attesa in ambulanza

»La 54enne di Battipaglia Giuseppina Lozza si ¢ sentita male »Sequestrate sia la salma che la cartella clinica della donna
soccorsa dopo le 16, ¢ entrata al pronto soccorso solo alle 21 Inchiesta aperta in Procura, I'autopsia disposta per martedi

LA TRAGEDIA

PaoloPanaro

Attende quattro ore in unambu-
lanza per accedere al pronto
soccorso e poi muore. E il rac-
conto choc dei familiari di Giu-
seppina Lozza, 54enne residen-
te a Battipaglia, che venerdi sera
si sono recati dai carabinieri per
denunciare il decesso sul quale
occorrera far luce. Giuseppina
Lozza ¢ deceduta giovedi sera al-
le 21,45 all'ospedale Santa Ma-
riadella Speranzae i carabinieri
della compagnia di Battipaglia,
dopo la denuncia dei familiari
della donna, hanno avviato le in-
dagini per ricostruire I'episodio
ed appurare se si tratti di mala-
sanita. 11 magistrato di turno
della Procura della Repubblica
di Salerno ha disposto il seque-
stro della salma, che ¢ stata tra-
sferita all'obitorio dell’'ospedale
in attesa dell'autopsia che verra
eseguita martedi. Intanto i cara-
binieri hanno acquisito la cartel-
la clinica della paziente decedu-
ta giovedi sera.
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LE INDAGINI

Gli investigatori dovranno rico-
struire le ultime ore di vita della
signora Lozza ed appurare le
cause del decesso con il suppor-
to dei medici legali che effettue-
ranno l'autopsia. La signora
Lozza, stando a quanto riferito
dai familiari agli investigatori,
ha avuto un malore verso le 16
di giovedi e poco dopo e stata
soccorsa dai sanitari ma poi eri-
masta per ben quattro ore, fino
alle 21, in ambulanza dinanzi al
pronto soccorso. Poi la donna e
stata accettata al pronto soccor-
sodel Santa Mariadella Speran-
za ma alle 21,45 é deceduta per
arresto cardio-circolatorio. L'at-
tesa della paziente davanti al
pronto soccorso sarebbe stata
causata dalla mancanza di po-
sti, ma nonostante cid nell’am-
bulanza erano presenti un medi-
co e gli infermieri. Intanto, i ca-
rabinieri hanno appuratochela
donna soffriva di disturbi men-
tali e non & stata scartatal'ipote-
sidel tentato suicidio che avreb-
be potuto causare il malore av-
vertito dalla donna. Gli investi-
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gatori dovranno appurare se
davvero la donna ha atteso quat-
tro ore dinanzi al pronto soccor-
so come hanno riferito i familia-
ri della signora, che intanto
chiedono che venga fatta piena
luce sul presunto caso di mala-
sanita. Il risultato dell’autopsia
potrachiarire le cause del deces-
so della donna e poi bisognera
tentare di stabilire se la lunga at-
tesa al nosocomio per poter ac-
cedere al pronto soccorso abbia
fatto precipitarele condizionidi
salute della donna, che & dece-
duta quarantacinque minuti do-
po essere giunta in ospedale. Ov-
viamente, I'obiettivo dell'inchie-
sta ¢ quello di chiarire le cause
del decesso e se ci siano state ne-
gligenze dei sanitari che hanno
assistito la donna nelle sue ulti-
me ore di vita. Solo nei prossimi
giorni e dopo i risultati dell'esa-
me autoptico si potra compren-
dere cosa e accaduto e se la don-
na poteva essere salvata, maga-
ri trasportandola in un altro
ospedale del salernitano.

© MPROOUZIONENESERVATA
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Frevtens el | awe

Caserta

Covid, positivi ufficiali in calo
E I'effetto dei test «fai da te»

LA SANITA

OrnellaMincione

Continua il calo dei pazienti po-
sitivi al Covid in Terra di Lavo-
ro. Sono diversi giorni, ormai,
che si conferma il trend in di-
scesadell'ultima ondata dell'in-
fezione. Anche secondo il re-
port pubblicato ieri dall’'Asl di
Caserta che ha registrato altri
649 infetti emersi dalla proces-
sazione di 3.668 tamponi, con
un’incidenzadel 17,69%.

A dire il vero, sebbene i nu-
meri parlino di pit guarigioni
(ieri 889), la curva epidemiolo-
gica attesta che il virus ¢ anco-
ra ben presente tra i cittadini,
ma, grazie all'effetto della vac-
cinazione da un lato e al termi-
ne dello stato d'emergenza
dall'altro, non sembra spaven-
tare come nei mesi scorsi. Ep-
pure lincidenza, oltre il 17%.
non ¢ affatto bassa e a questo
bisogna aggiungere che ¢ in
corso una tendenza nella popo-
lazione di non sottoporsi al
tampone, che sia antigenico o
molecolare, ma di accertarsi
della propria positivita con un
test rapido fatto tra le mura do-
mestiche e, in caso di esito posi-
tivo e assenza di sintomi, au-
to-isolarsi, senza comunicare
ufficialmente la propria condi-
zione di salute al medico di ba-
se o ai referenti dei Team Covid
del territorio. Cid significa che
esiste un mondo «sommerso»
di infetti, non palesati sulla
piattaforma regionale né tanto
meno monitorati dagli speciali-
sti dedicati all’assistenza Co-
vid. Non e da escludere che sia
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una percentuale rilevante di
cittadini che preferisce non es-
sere «incarcerato» in quarante-
na in attesa del tampone negati-
vo per uscire fuori casa.

Cio vuol dire anche che, seb-
bene lo stato di emergenza sia
terminato, resta in piedi la rac-
comandazione da parte delle
autorita sanitarie di osservare
le norme anti contagio, come
quclla della mascherina nei
luoghi chiusi o particolarmen-
te affollati. Nel frattempo, stan-
do al bollettino di ieri, un altro
decesso si aggiunge alla lista
delle vittime del Covid in Terra
di Lavoro. Ad oggi sono 9.350 |
positivi attualmente in cura,
241 in meno rispetto al giorno
precedente. La settimana scor-
sa, ovvero il 7 maggio, erano
14.533 gli infetti ed era una gior-
nata in cui erano stati in oltre
500 a calare rispetto alla quota
totale degli ammalati. Per orail
Covid fameno pauraanche alla
presenza della variante Omi-
cron chein tutte le sue declina-
zioni risulta essere molto con-
tagiosa ma poco letale. La spe-
ranza ¢ che non si diffonda in
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un prossimo futuro una varian-
te con caratteristiche diverse.
Nel frattempo continua il moni-
toraggio della campagna vacci-
nale. Fino alle 16 di ieri a fronte
del 95% della popolazione che
ha ricevuto almeno la prima
dose, sono aumentati coloro
che sono stati invitati alla quar-
ta dose, ora al 32%, vale a dire
26.150 dei 764.564 cittadini che
hanno avuto la prima sommini-
strazione. Completamente fer-
ma é invece la campagna dedi-
cata ai bambini con etd com-
presa trai 5 e gli 1l anni, sem-
pre al 34%, di cui il 29% ha com-
pletato il ciclo di copertura.

Potrebbe risultare unalegge-
rezzaquelladi nonsottoporrei
pit piccoli alla vaccinazione.
Una leggerezza da scontare poi
in autunno quando, tra i ban-
chi di scuola, potrebbe acuirsi
il problema dei contagi ed esse-
re rischioso per tanti bambini
non solo ammalarsi ma anche
diventare vettore di trasmissio-
ne del virus soprattutto nei ri-
guardi dei membri pit anziani
e vulnerabili della famiglia.

€ RIPROOUZIONE RISERVATA
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la Repubblica

EI'Asl 1 mette
sotto indagine
i pronto soccorso

dei suoi ospedali

| pronto soccorso restano chiusi
per mancanza di personale, come
accade all'ospedale San Giovanni
Bosco, ma parte una cosiddetta Au-
dit (attivita di controllo aziendale),
una sorta di indagine. L’ha promos-
sa I'Asl Napoli 1 centro per valutare
la situazione dei pronto soccorso
dei propri ospedali. Tenendo pre-
sente che il Cardarelli & un'azienda
sanitaria indipendente, la chiusu-
ra o il parziale utilizzo dei reparti
diurgenza degli altri presidi, causa
problemi anche al pit1 grande ospe-
dale del Sud, come drammatica-
mente avvenulo la scorsa setlima-
na. I’Audit sari coordinata dal dot-
tore Michele Ferrara. Iniziera i lavo-
ridomanie li “concludera senzain-
dugio - scrive l’Asl - entro il 30 mag-
gio. Produrra dettagliata relazione
per ogni singolo pronto soccorso”™.
La speranza dei cittadini, pero, ¢
che riaprano il prima possibile.
—antonio di costanzo

ERrmODuUTIONT RNIRVATA
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ROMA

| NUMERI DEL CONTAGIO Lieve risalita dei ricoveri in area medica ma si registra una flessione del tasso di positivita

Govid, zero morti in Gampania

Vaccinazioni, chiude anche I'hub di Capodimonte: spazio a distretti, farmacie e medici di base

pi Franco Meru

NAPOLI. Scendono ancora tam-
poni ¢ positivi; diminuisce lieve-
mente il numero dei pazienti in
terapia intensiva, sale di poco
quello in area medica. Non si re-
gistrano decessi. E il quadro del
bollettino dell"Unita di crisi della
Regione Campania. I nuovi posi-
tivi nella regione sono 3.330 dal-
"analisi di 21.202 test: entrambi i
dati tenendo conto dei tamponi
molecolari ¢ dei test antigenici.
Sabato complessivamente i nu-
meri relativi al contagio erano sta-
ti rispettivamente di 4.430 ¢
26.082. 11 tasso di positivita pas-
sa dal 16,98 al 15.70 per cento. |
ricoveri in lerapia intensiva scen-
dono di un’unita: sono 35 su una
disponibilita di 812 posti; quelli
n area medica salgono di due: so-
no 575 su 3.160 posti disponibili.
LA SITUAZIONE NEL CA-
POLUOGO CAMPANO. Il tut-
to mentre a Napoli sono 422 i
nuovi positivi ¢ 676 1 guariti. Non
si registrano ricoveri né in area
medica né in terapia intensiva.
Nessun decesso. Al Covid Center
del Loreto Mare sono 33 le per-
sone in degenza ordinaria, quat-
tro in terapia intensiva, Tre, inve-
ce, gli ospiti del Covid Residence
dell’Ospedale del Mare.

VACCINAZIONI, CHIUDE
L'HUB DELLA FAGIANE-
RIA. Intanto, dopo la Mostra
d’Oltremare chiude anche I'hub
della Fagianeria dove ci sono sta-
te 205mila somministrazioni a

raggiungere il numero di due mi-
lioni di dosi inoculate complessi-
vamente. Le chiusure dei due hub
«non equivalgono alla fine del-
l'emergenza o alla fine della cam-
pagna vaccinale; semplicemente,
l'offerta di somministrazione
cambia in relazione ad un conte-
sto epidemiologico ogyi differen-
te. Le vaccinazioni anti Covid so-
no ancora essenziali e in partico-
lare lo sforzo dell'Asl Napoli 1
Centro é rivolto alle seconde do-
st hooster agli over 80, per gli
ospiti dei presidi residenziali per
anziani ¢ per i soggetti di eta com-
presa tra i 60 ¢ gli 80 anni che
presentino specifici fattori di ri-
schio». Non manca, comunque,
un significativo appello alla vac-
cinazione a chi ancora non [’ha
fatta, o a chi ha scelto di non fare
la seconda e terza dose, o co-
munque deve completare il ciclo
vaccinale. Periodicamente, la di-
rezione generale dell’Asl Napoli
1 Centro imodula I"offerta, in ter-
mini di giomate ed orari, dei prin-
cipali centri vaccinali cosi da ve-
nire incontro alle esigenze dei cit-
tadini. Si pué ricevere il vaccino
nei distretti sanitari di base. nelle
farmacie aderenti o dai medici di
medicina generale e dai pediatri
di libera scelta. Per ulteriori in-
formazioni, anche su giomi ¢ ora-
ri di somministrazione in ciascun
distretto, ¢ possibile consultare gli
avvisi  pubblicati  sul  sito
www.aslnapolilcentro.it ¢ sulla
pagina Facebook dell’Asl.
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il Giornale di Napoli

IL COVID IN CAMPANIA Sul fronte dei contagi non scende il tasso d’incidenza, la regione seconda in Italia

Crollano i ricoveri meno gravi

Nei reparti ordinari 42 pazienti in meno nelle ultime 24 ore, restano stabili le intensive

NAPOLL Ottime notizie dal fron-
te dei ricoveri Covid in Campa-
nia. Quelli nei reparti ordinan nel-
le ultime 24 ore hanno subito un
vero ¢ proprio crollo: 42 posti let-
1o si sono liberati, al ritmo quindi
di quasi 2 pazienti dimessi all’ora.
Non cosi nei reparti di terapia in-
tensiva, che nei nosocomi della re-
gione continuano a restare so-
stanzialmente stabili.

Tuttavia, il virus non ¢ sparito, an-
zi, continua a circolare come te-
stimonia il livello del tasso di po-
sitivita che continua ad essere sen-
sibilmente superiore alla media
nazionale. Tra i dati positivi ¢'¢ si-
curamente da registrare un minor
numero di decessi.

Ma andiamo con ordine ¢ vedia-
mo tutti gli ultimi dati dell’emer-
genza pandemia in Campania.

I CONTAGI. Secondo 1 numeri
del bollettino ordinario della Re-
gione Campania, nelle ultime 24
ore sono stati 4.430 i nuovi posi-
tivi al Covid su 26.082 test csa-
minati, rispetto ai 3.653 infetti su
21.152 tamponi del giorno prece-
dente. Il tasso di incidenza resta a
un passo dal 17%, precisamente
al 16,98%. Si tratta di un dato che
continua a rimanere sensibilmen-
te superiore a quello della media
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nazionale, che ieri ¢ sceso a quo-
ta 13,6%. La Campania ¢ al se-
condo posto tra le Regioni con i
maggiori incrementi in termini di
contagi, peggio fa solo la Lom-
bardia (4.982). Sono due 1 deces-
si. I Covid ha ucciso anche don
Tonino Cetrangolo, il S6enne par-
roco della diocesi di Teggiano-Po-
licastro, nel Salernitano, che era
ricoverato da diversi giomi presso
il Covid center hospital di Agro-
poli.

I RICOVERL. Positive invece le
notizie in arrivo dagli ospedali, al-
meno per quanto riguarda 1 repar-
ti ordinari. Netto, infatt, il calo re-
gistrato per quanto riguarda i pa-
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zienti meno gravi: 42 in meno ri-
spetto al giorno precedente. I nu-
mero di ricoverati nei reparti or-
dinari scende cosi a quota 573.
Nelle terapie intensive invece la
sitluazione rimane sostanzialmen-
te stabile: i posti letto occupati so-
no 36 (-1 rispetto al giomo prima).
IL COVID INITALIA. Sono
36.042 i nuovi casi di Covid-19
registrati nelle ultime 24 ore in Ita-
lia, in calo rispetto ai 38.507 di ve-
nerdi. I decessi sono 91, contro i
115 del giomo prima. | ricoverati
in terapia intensiva sono 341, set-
te in piu. I pazienti con sintomi nei
reparti ordinari sono 7.907, un in-
cremento di 251 unita.
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SAN NICOLA MANFREDI LUCIA DE GREGORIO, 61ENNE, E SCOMPARSA DOPO TRE SETTIMANE IN TERAPIA INTENSIVA. POSSIBILE SVOLTA

Morta dopo operazione multipla: periti, condotte mediche errate

SAN NICOLA MANFREDI. Sa-
rebbe stata causata da “un’errata
condotta professionale™ la morte
di Lucia De Gregorio, la 61lenne
che risiedeva con il marito ¢ i tre
figli a San Nicola Manlredi (Be-
nevento) deceduta dopo tre setti-
mane in terapia intensiva, il 4 apri-
le 2021. A sostenerlo sono i con-
sulenti della Procura di Beneven-
to (sostituto procuratore Maria
Colucci) che ha iscritto quattro
medici nel registro degli indaga-
t1, ipotizzando I’omicidio colposo
in ambito sanitario. | periti hanno,
in sostanza, confermato i timori
della famiglia della vittima, che si
sono rivolti, tra I"altro, ai consu-
lenti dello Studio3 A ¢ all’avvoca-
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to del foro di Santa Maria Capua
Vetere Vincenzo Cortellessa. Se-
condo i consulenti degli inquiren-
ti ¢’ stata fatale la scelta dei chi-
rurghi di sottoporla a ben tre in-
terventi in contemporanea. La
61lenne soffriva di grave obesita:
nel febbraio 2019 fu sottoposta a
un intervento di mini bypass ga-
strico ¢ riparazione di laparocele ¢
da allora ¢ iniziato un calvario di
problemi a cui hanno fatto segui-
to numerose altre operazioni “ri-
paratrici” nonché di ncoveri an-
che in terapia intensiva dovuti a
complicanze varie tra cul una set-
ticemia. Il decesso, emerge dalla
consulenza, ¢ stato causato “da
shock settico conseguenza di set-
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ticemia generalizzata insorta a se-
guito di multiplo intervento chi-
rurgico” ¢, inoltre, “lo stato ante-
riore della deceduta non ha avuto.
nella determina del decesso.
un’incidenza causale esclusiva™. 1
periti hanno sottolineato, in so-
stanza, come le tre patologie del-
la donna fossero tutte benigne ¢ la
prima, in particolare, di natura
estetica, per cui si trattava di ope-
razioni non necessarie a salvare la
vita alla paziente ¢ dunque diffe-
ribili o eseguibili anche in tempi
diversi. Secondo i tre specialisti,
infatti, le risoluzioni di queste tre
problematiche “non andavano as-
sociate, anche solo per I’alto ri-
schio di infezione™.
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Campania
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Reumatologia. In Campania sviluppate nuove linee
di indirizzo alla prescrizione del farmaci
biologici/biosimilari

Primo modello virtuoso di best practice sull‘intero territorio nazionale, ideate
per garantire al paziente la mighore terapia disponibile, scelta sulla base delle
puut recenti evidenze scientifiche e prescrivibile uniformemente in tutta la Regione
con una ottimizzazione delle risorse samitarie IL DOCUMENTO

- Garantire uniformita prescrittiva su tutto il territorio regionale dei farmaci
biotecnologici, comprensivi anche dei farmaci biosimilari, e dei piU recenti inibitori
orali delle Janus chinasi, per il trattamento delle artriti croniche inflammatorie.

Questo l'obiettivo delle nuove “Linee di indirizzo alla prescrizione di farmaci
biologici/biosimilari in Reumatologia” sviluppate nella regione Campania,
unica realta sull'intero territorio nazionale

‘Il raggiungimento di un tale risultato — ha spiegato Ugo Trama, Responsabile del
settore Politica del farmaco e dispositivi della Regione Campania — & stato
possibile unicamente attraverso un percorso iniziato con la condivisione
preliminare delle problematiche relative all'esigenza di garantire un equo accesso alle terapie con farmaci
biotecnologici e alle small molecules per le migliaia di pazienti Campani affetti da artrite croniche
inflammatorie. Tale processo ha portato dapprima all'apertura alla prescrizione di tali farmaci a tutti i
reumatologi prescrittori del territorio Campano e quindi, successivamente, alla condivisione e all'adozione di
queste linee guida prescrittive che, approvate con Decreto Regionale a dicembre 2021 e da allora in uso
capillare in tutti 1 Centri reumatologici Universitari, Ospedalieri e Territoriali campani, rappresentano oggi un
modello unico su scala nazionale di ottima pratica clinica”
Per la lorc realizzazione & stata cruciale una virtuosa
collaborazione tra il reumatologo ed il legislatore che si
sono resi entrambi promotori di una visione ‘paziente-
centrica’. “Sono state infatti ideate per garantire al
paziente la migliore terapia disponibile per la sua
patclogia — prosegue Trama — scelta sulla base delle piu
recenti evidenze scientifiche e prescrivibile uniformemente
in tutta la Regione, e per ottimizzare nel contempo I'uso
delle risorse sanitarie, ampliando di conseguenza
l'accesso a nuove terapie per un numero sempre
maggiore di pazienti”.

Grazie ai progressi della ricerca scientifica in reumatologia

negli ultimi vent'anni 'armamentario terapeutico a

disposizione del Reumatologo si & progressivamente
arricchito di farmaci sempre piu innovativi e variegati per il trattamento delle artriti infiammatorie croniche,
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quali I'Artrite reumatoide, I'Artrite psoriasica, la Spondilite anchilosante e le Spondiloartriti non-radiografiche,
ha ricordato Francesco Cicecia, Professore Ordinario di Reumatologia, Direttore della Scuola di
Specializzazione di Reumatologia dell'Universita della Campania Luigi Vanvitelli.

“Terapie grazie alle quali — ha aggiunto — & cambiata radicalmente la storia naturale di queste patologie,
specie per i pazienti con forme particolarmente aggressive e per coloro in cui le terapie convenzionall sono
risultate inefficaci, insufficienti o controindicate. Alla scadenza dei brevetti per i farmaci biotecnologici,
I'immissione in commercio dei farmaci biosimilari, sovrapponibili per qualita, efficacia e sicurezza ai farmaci
biotecnologici di riferimento coperti da brevetto, ha rappresentato una vera e propria rivoluzione in termini di
risparmio di risorse sanitarie e di accesso alle cure per | malati reumatici”.

Le linee di indirizzo ideate e sviluppate coinvalgendo attivamente | Reumatologi territoriali, anch'essi
prescrittori, condivise con la Regione Campania, sottolinea ancora Ciccia “nascono dall'esigenza di superare
la grande disomogeneita nella prescrizione farmacologica da Centro a Centro, fornendo indicazioni chiare per
la corretta identificazione del farmaco pil appropriato per un determinato paziente affetto da artrite cronica
infiammatoria sulla base delle evidenze scientifiche. Inoltre, forniscono una collocazione chiara ed appropriata
dei farmaci biosimilari, indicati come prima scelta terapeutica nel paziente naive, eccetto che laddove previsto
dalle linee guida stesse”.

Il documento prodotto & frutto di una stretta collaborazione tra | Reumatologi campani prescrittori di farmaci
biologici afferenti ai Centri Reumatologici Universitar, Ospedalien e Termtonali riuniti in un unico gruppo di
lavoro. “Sono stati identificati e definiti gli scenari clinici pill comuni e rilevanti nella corrente pratica clinica,
operando una minuziosa e dettagliata analisi di revisione sistematica della letteratura scientifica in tema di
terapia — ha spiegato Enrico Tirri, Direttore dell'lUnita Operativa di Reumatologia dell Ospedale San Giovanni
Bosco di Napoli e Consigliere Mazionale della Societa ltaliana di Reumatologia (Sir) — al fine di fornire le
evidenze pil aggiornate sia in un'ottica pil ampia in ambito di trattamento di ciascuna patologia reumatica
infiammatoria, sia nel dettaglio per ciascuno degli specifici scenari clinici di particolare interesse individuati”.

‘Il paziente reumatologico — continua Tirri — nel momento cruciale dell'avvio di una terapia necessita, infatti, di
un approccio globale che tenga in considerazione non solo I'attivita di malattia e gli altri parametri pid
prettamente correlati alla patologia da trattare, ma anche fattori ulteriori che non possono essere scotomizzati,
come, ad esempio, la storia di patologie oncologiche, i fattori di rischio cardio-vascolari o ancora il desiderio di
gravidanza. La realta che noi reumatologi affrontiamo quotidianamente & quella di patologie sistemiche
spesso corredate da svariate comorbiditd e, specie nella scelta terapeutica, ogni paziente merita attenzione e
risposte nella sua totalitd. Dal gruppo di lavoro sono pertanto stati elaborati degli ‘'statement’ che sono stati
oggetto di discussione collegiale e di due successivi round di votazione, secondo il metodo Delphi, per
I'elaborazione delle raccomandazioni finali. Queste ultime — conclude — sono infine state oggetto di ulteriore
votazione che prevedeva 'approvazione esclusivamente di quelle con un tasso di concordanza superiore al
75%".
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Pronto soccorso Cardarelli. Fimmg: “Nel nostri studi
slamo In trincea ogni giorno”

Il sindacato dei medici di fanigha di Napoﬁ interviene sulla crisi del Ps
napoletano: “La medicina di _famlgha e divenuta capro espiatorio di una gestione
della saruta che é sempre pull ragionieristica e sempre meno tarata sui reali
bisogm assistenzial. Al di la di proclami e retorica si é fatto molto poco o quast
nulla. Se st mettessero i medici di medicina generale in condizione di fare al

meglio il proprio lavoro, secene come quelle del Cardarelli non esisterebbero
neanche”.

_ - “Altro che pronto soccorso, negli studi dei medici di famiglia 200 richieste
. di assistenza al giomno sono la normalitd. Ormai da pit di 2 anni viviamo il nostro
Cardarelli quotidiano, ma senza fondi e in assoluta solitudine”. All'indomani

i dell'ultima crisi di sovraffollamento del pronto soccorso del principale ospedale di
- Napoli, il Cardarelli, Luigi Sparano e Corrado Calamaro (medici di famiglia della
| Fimmg) lanciano un allarme sulle condizioni di una medicina del territorio ormai
strangolata da tagli e carenze.

“Le immagini del Cardarelli - spiega Corrado Calamaro - sono effettivamente

- immagini che fanno male al cuore, ma fa ancora pil male conoscere cid che non

- si vede sui giornali o alla televisione. Parlo delle difficolta che ogni giorno
centinaia di medici di medicina generale devono vivere nel tentativo di dare risposta alle migliaia di chiamate,
richieste di adempimenti burocratici e visite che arrivano dal territoric. Chi attacca la medicina di famiglia
dovrebbe riflettere sul fatto che 200 accessi di pronto soccorsc mandano in tilt un ospedale come il Cardarelli,
mentre per noi medici di famiglia 200 richieste di assistenza sono la normalita quotidiana”

Dalla Fimmg di Napoli si leva dungue un allarme sulla mancanza di programmagzione e di finanziamenti che
dovrebbero servire a finanziare la medicina del territorio. “Si finanziano tecnologie e strutture ospedaliere -
lamenta Luigi Sparano - creando un cortocircuito assistenziale che & sotto gli occhi di tutti. Per ogni 100
medici di famiglia sono finanziati sul nostro territorio appena il 15% degli infermieri, e solo il 60% dei medici di
medicina generale ha modo di avvalersi di un collaboratore di studi”. A gravare sull'assistenza che la medicina
generale pud erogare c'é poi 'assoluta mancanza di sostegno agli studi per implementare la diagnostica e
affrontare costi di gestione che con la crisi energetica sono divenuti insostenibili.

I "Ad oggi - concludono Sparano e Calamaro - la medicina
i di famiglia & divenuta capro espiatorio di una gestione

! della sanita che & sempre pil ragionieristica e sempre

| meno tarata sui reali bisogni assistenziali. Al di la di

- proclami e retorica si & fatto molto poco o quasi nulla. Se
| si mettessero | medici di medicina generale in condizione
di fare al meglio il proprio lavoro, scene come quelle del

- Cardarelli non esisterebbero neanche”.
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