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CHIAMATA PER IL SSN!

MEDICI, VETERINARI, DIRIGENTI SANITARI
IN PIAZZA A ROMA IL 15 DIGEMBRE

Pk

@@ @ @ SALVAIN AGENDALADATA @ @ @ @

15 dicembre

MANIFESTAZIONE NAZIONALE A ROMA contro la manovra
finanziarial!ll

DEVI ESSERCI!
SCENDI IN PIAZZA CON NOI
GIOVEDI 15 DICEMBRE A ROMA

[y

Chiama ANAAO 0817649624 per info sul viaggio a Roma......
non dobbiamo essere da meno dei nostri colleghi francesi!!!

DOBBIAMO

PRETENDERE RISPETTO
LEHE
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il Giornale di Napoli

INVERNO EVIRUS |l picco in anticipo. | pit colpiti sono i bambini ma, al momento, non ¢’e emergenza. | pediatri raccomandano i vaccini

Influenza, Zuccarelli; «<Non abbassare [a guardia»

NAPOLI. «Gli ultimi dati di-
sponibili ci descrivono un pic-
co dell’influenza di stagione che
sta arrivando in anticipo rispet-
to agli anni passati, quando il
picco si cra avuto fra fine di-
cembre ¢ i primi giorni di gen-
naio. E evidente che un ele-
mento importante ¢ quest’anno
un uso ben pit “leggero” di di-
spositivi di protezione indivi-
duale come le mascherine. La
raccomandazione che facciamo
a tutti ¢ di continuare a mante-
nere le buone abitudini di lava-
re spesso le mani ¢ usare ma-
scherine quando si va in am-
bienti affollati. 1 soggetti piu a
rischio dovrebbero sempre sce-
gliere di fare la vaccinazione an-
tinfluenzale, oltre a quella anti
Covid. Non bisogna abbassare
la guardia né nei confronti del-
I"influenza, né nei confronti del
Covidy. Il presidente dell’ordi-
ne dei Medici della Campania,
Bruno Zuccarelli, ¢ deciso ¢
cauto nello stesso tempo quan-
do si parla di picco influenzale,
un’emergenza che in questi an-
ni di pandemia quasi avevamo
dimenticato viste le precauzioni
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@ Picco influenzale atteso prima del previsto

prese a contrasto del Covid.
Un’emergenza che invece ora
torna in tutta la sua forza di-
rompente ¢ soprattutto conta-
giando i bambini da zero a 4 an-
ni, fra i quali si registra I’inci-
denza maggiore, pari a quasi 20
casi per mille assistiti. Numeri
maggiori rispetto alla soglia re-
gistrata durante le ultime sta-
gioni invernali pre-covid ma che
comunque sta tenendo al ripa-
ro, anche sc¢ in forma lieve, la
Campania. «Anche se gli ac-
cessi al pronto soccorso del San-
tobono sono aumentati - hanno
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confermato i medici del presi-
dio ospedalicro- non siamo in
una fase di emergenza». Anna-
maria Staiano, presidente della
Societa italiana di pediatria (Sip)
ha ricordato che «le regioni in
cui ci sono piu casi sono Lom-
bardia ¢ Umbria, mentre Moli-
se, Basilicata e Val D'Aosta so-
no quelle che si attestano su li-
velli pit bassi, perd ci sono tre
regioni - Calabria, Campania ¢
Sardegna - delle quali non sap-
piamo ancora i dati. Quello che
osserviamo ¢ che di sicuro c'é
un aumento dei casi al pronto

soccorso, ma secondo quanto ri-
portano alcuni primari di questi
reparti, sia di Roma che di Na-
poli per esempio, ¢ che 1'au-
mento non ¢ legato solo alle sin-
dromi influenzali ma a diversi
altri virus, come adenovirus, ri-
novirus ¢ virus respiratorio sin-
ciziale, del quale al momento ci
sono pochi casi ma possono cre-
scere, anche se ci auguriamo che
la situazione si mantenga a li-
velli pitu bassi dell’anno scor-
SO».
Ma i pediatri raccomandano, al
pari del presidente dell’Ordine
Zuccarelli per gl adulti, di non
abbassare la guardia ¢ ricorda-
no I'importanza della vaccina-
zione antinfluenzale perche i
bambini sono tra i soggetti a
maggior rischio di infezione ¢
malattia da virus influenzale.
Insomma niente panico, ma
massima attenzione. Inoltre la
raccomandazione dei medici
ospedalieri ¢ quella di rivogersi
prima al medico di famiglia ¢ al
pediatra di famiglia e solo in ca-
so di aggravamento, raggunge-
re il pronto soccorso.

Avice pe GREGOR!
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Sanita, dal 2023 si cambia
piu fondi alla Campania

»Regioni, raggiunta l'intesa per il 2022

»Maggiore risorse per i malati cronici

con I'impegno ad aggiornare i parametri Aspettativa di vita inferiore: stop tagli

IL RIPARTO

Ettore Mautone

Finanziamenti per la Salute, dal
2023 si cambia: piu risorse alle
Regioni dove ¢ maggiore la mor-
talita e il disagio socio economi-
co (tasso di istruzione, di occu-
pazione, di malati cronici e di
mortalita). Per la Campania una
svolta storica: gia dal prossimo
anno nel piatto delle risorse ci
saranno circa 200 milioni in piu.
Dimezzato in un sol colpo il di-
vario dalla media del finanzia-
mento procapite che ricevono
oggi i cittadini residenti nelle al-
tre regioni. La Campania, terza
dello Stivale quanto a popolazio-
ne residente dopo Lombardia e
Lazio, attualmente riceveva la
fetta procapite piu piccola della
torta nazionale delle risorse per
la Salute. Circa 60 euro in meno
in media che equivalgono a cir-
ca 350 milioni. Un meccanismo
legato al peso dato agli anziani,
unico parametro per misurare il
fabbisogno di cure sanitarie che
ha premiato le regioni del Nord
adiscapito del Sud. Una bilancia
per la prima volta riequilibrata
in maniera strutturale anziché
attingendo alla manciata di mi-
lioni del “fondino” per le premia-
lita diventato il salvadanaio per
le mediazioni. Una vittoria per il
Sud, e in particolare per la Cam-
pania, che con il presidente Vin-
cenzo De Luca negli ultimi anni
ha guidato il fronte politico della
protesta. Battaglia fattasi parti-
colarmente aspra nel corso di
quest’anno quando De Luca ha
piu volte piantato i piedi chie-
dendo il rispetto delle leggi che
impegnavano il governo ad ap-
plicare i nuovi criteri sin dal
2015. Tant'e che I'unanimita ri-
chiesta peril vialiberaal riparto
2022 non era finora arrivata. La
Campania aveva bloccato tutto
gia prima dell’estate diffidando
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anche il Governo a varare i nuo-
vi criteri presentando un ricorso
al Tar su cui il ministero era in-
tervenuto con una manovra dila-
toria e una proposta da ratifica-
reentrola fine di quest'anno.

LEREAZIONI
«Dopo anni di battaglia politica

portata avanti dalla Regione
Campania - commenta il presi-
dente De Luca - oggi finalmente
la Conferenza delle Regioni ha
raggiunto un accordo politico in
base al quale, a decorrere dal
2023, tra i criteri di riparto del fi-
nanziamento indistinto della
spesa sanitaria corrente, accan-

to al peso assegnato alla popola-
zione per l'eta anagrafica (per
curare gli anziani si spende di
piunda) si terra conto anche dei
criteri, gia previsti dalla legge
ma finora puntualmente disatte-
si, del tasso di mortalita e della
deprivazione socio-economica.
E stato inoltre condiviso - ag-

L'INCREMENTO STIMATO
E DI 200 MILIONI
MENTRE LA QUOTA
DI QUEST'ANNO
EER LA REGIONE

DI 10,3 MILIARDI
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giunge De Luca - il principio ﬁe-
nerale secondo il quale le diffe-
renze di finanziamento pro-ca-
pite tra le varie regioni devono
tendere a ridursi entro margini
tollerabili di variabilita. Siamo
soddisfatti - conclude il governa-
tore - del grande passo in avanti
compiuto e siamo pronti a conti-
nuare la battaglia nei prossimi
anni affinché ai cittadini campa-
ni non venga sottratto un solo
euro di finanziamento per ga-
rantire loroil diritto alla salute».
Un ringraziamento ¢ stato poi
indirizzato all'assessore al Bilan-
cio Ettore Cinque che sul piano
tecnico ha affiancato il lavoro
condotto insede politica.

IL TAVOLO DI CONFRONTO

Il clima di scontro quest’estate,
alla vigilia delle elezioni politi-
che, si era ulteriormente invele-
nito. Da allora le Regioni sono
tornate al tavolo del confronto e
hanno lavorato per un’intesa
che sembrava non arrivare piu.
«ll semaforo verde ¢ scattato ieri
- avverte l'assessore regionale
Cinque - quando é stata raggiun-
ta I'unanimita sia per I'anno in
corso (85%dato in baseaivecchi
criteri e 15% sulla quota media
procapite). Abbiamo conquista-
to subito 50 milioni a cui se ne
aggiungono altri 42 dal fondino
di riequilibrio. Per il 2023 la
Campania avanza stabilmente
per circa 200 milioni sui 10,9 mi-
liardi totali si quest'anno».

Per il presidente dei medici di
Napoli Bruno Zuccarelli ¢ una
«Grande occasione, ora abbia-
mo l'enorme responsabilita di
spendere al meglio questi soldi».
La partita riguarda anche il ri-
parto di 1,6 miliardi per i ristori
Covid e i rimborsi delle bollette.
Se in altre occasioni, di anno in
anno (I'ultima nel 2021) ci si era
sempre sottratti all’attuazione
della legge e fermati a generici
impegni programmatici questa
volta si registra un passo avanti
che si tradurra, tra un anno, in
una vera svolta che dara dignita
ad indicatori come lo stato di sa-
lute della popolazione, i dati di
mortalita, aspettativa di vita, tas-
so di malattie croniche e altre si-
tuazioni territoriali particolari,
compresi i tassi di istruzione e
disoccupazione, che incidono
sui bisogni sanitari di molte re-
gioni del sud, riequilibrando il
riparto a parametri messi nero
su bianco sin dal 1996. 1l punto
di massima mediazione tra Lom-
bardia e Campania é stato rag-
giunto sull'l,5 % di peso attribui-
to ai nuovi criteri (percentuale
che in una prima intesa doveva
salire in tre anni al 3,5%) e la
spartizione di un fondo ad hoc
destinato alle 5 regioni a statuto
ordinario (tra cui Campania e
Lombardia) che hanno una quo-
ta di assegnazione sulla media
procapite piu bassa. La Campa-
nia prende, di questo fondo il
60% e cosi, a conti fatti, recupera
la meta dei 60 euro che la sepa-
rano della media. In soldoni ap-
punto circa 200 milioni di euro
gia dal prossimo anno.

© RIPRODUZIONE REERVATA
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Medici e docenti a confronto
«Pancreas, cancro in crescita»

IL CONVEGNO

Presso I'Ordine dei Medici, via Ri-
viera di Chiaia 9, il 7 dicembre, si
terra il convegno di aggiorna-
mento: «Attuali orientamenti
nella diagnosi e trattamento del-
le neoplasie pancreatiche» acura
del Gruppo collaborativo regio-
nale “Campania Pancreas”, fon-
dato nel 2017 grazie alla parteci-
pazione dei principali centri di
cura universitari ed ospedalieri
della Campania. Il corso si svolge-
ra sotto l'egida dell’Ateneo Vanvi-
telli. Promotori i professori Gio-
vanni Conzo e Ferdinando De Vi-
ta, rispettivamente chirurgo e on-
cologo della medesima azienda e
docenti della Vanvitelli. Relatori
di documentata esperienza ap-

profondiranno gli aspetti innova-
tivi in tema di prevenzione, dia-
gnosi e terapia delle neoplasie
pancreatiche. Il corso é rivolto a
formazione e aggiornamento di
chirurghi, oncologi, gastroente-
rologi, endoscopisti, specialisti
in medicina interna e generale.
Tra le finalita la diffusione delle
piu recenti innovazioni diagno-
stico-terapeutiche e la sensibiliz-
zazione contro la penosa migra-
zione sanitaria dei campani affet-
ti da tale neoplasia. L'obiettivo
principale resta migliorare dia-
gnosi e cura di questa pericolosa
neoplasia anche attraverso la rac-
colta dei dati epidemiologici che
il gruppo si prefigge di analizza-
re. Iscrizioni gratuite a segrete-
ria@newcongress.it.

CRIPRODUZIONE RSERVATA
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La sanita, 'inchiesta

Furbetti del cartellino

al Loreto 33 condanne

» Medici, infermieri e tecnici dell'ospedale: w11 blitz nel 2017: c’era chi giocava a tennis
le pene fino a tre anni ma 51 le assoluzioni e chi faceva lo chef in un locale del Nolano

ILVERDETTO
LuigiSabino

Trentatré condannati e cin-
quantuno assolti. E quanto san-
cito dalla sentenza che ha chiu-
soil primo gradodi giudiziodel
procedimento avviato nei con-
fronti dei cosiddetti “furbetti
del cartellino”, gli oltre ottanta
tra medici, infermieri e tecnici
dell'ospedale Loreto Mare che,
nel 2017, al termine di una com-
plessa attivita investigativa
svolta dai carabinieri del Nas,
furono accusati di assentei-
smo. Per i condannati, per la
stragrande maggioranza dei
quali sono state previste pene
inferiori a tre anni con conse-
guente sospensione delle stes-
se, I'autorita giudiziaria ha di-
sposto anche il risarcimento
dei danni a favore della Asl Na-
poli 1 che si era costituita parte
civile e il cui ammontare sara
stabilito in un diverso processo
in sede civile. Un giudizio che
mette d'accordo sia la pubblica
accusa sia il collegio difensivo,
di cui fa parte anche I'avvocato
Diego Di Bonito, difensore di
due degli imputati, entrambi
assolti.
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L'accusa, affidata al sostituto
procuratore Ida Frongillo, ave-
va chiesto per gli imputati rite-
nuti colpevoli delle mancanze
piu gravi pene variabilitra i no-
ve mesi e i due anni di reclusio-
ne, richieste che, in buona par-
te, sono state soddisfatte dalla
sentenza. Allo stesso tempo, pe-
ro, anche i difensori di molti de-
gli indagati sono riusciti a far
valere le loro argomentazioni
soprattutto per quanto riguar-
da i casi di minore se non addi-
rittura lievissima entita. Una vi-
cenda, quella che ha scosso le
fondamenta della struttura
ospedaliera di via Marina, che
inizia la mattina del 24 febbra-
io di cinque anni fa quando i
militari del Nas insieme a colle-
ghi di altri reparti dell’Arma
eseguono cinquantacinque or-
dinanze di custodia cautelare
ai domiciliari nei confronti di
altrettanti  dipendenti della
struttura, tra cui tre medici, di-
versi infermieri specializzati,
impiegati amministrativi e ope-
ratori sociosanitari. E il risulta-
to di un‘attivita d'indagine ini-
ziatadue anni prima e che gra-
zie ai servizi di appostamento e
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all'installazione di microcame-
re all'interno dello stesso ospe-
dale aveva permesso di scopri-
re centinaia di episodi di assen-
teismo. Tra questi alcuni cla-
morosi come il dipendente che,
nonostante risultasse in servi-
zio, in realta faceva lo chef in

una struttura dell’area nolana.
Non di meno ¢ il caso di un me-
dico che durante il turno era
stato scoperto a prendere un ta-
xi per andare a giocare a tennis
o per svolgere commissioni
personali. Non solo. Le indagi-
ni hanno accertato che tre me-

Al PROFESSIONISTI
DEL BADGE

ERA AFFIDATO

IL COMPITO

DI TIMBRARE ANCHE
PER GLI ASSENTEISTI

dici, sebbene vincolati alla
struttura con contratti di esclu-
siva, svolgevano le loro presta-
zioni anche all'interno di centri
privati. D'altronde, anche chi
avrebbe dovuto accertarsi del
regolare svolgimento della vita
ospedaliera era solito lasciare
il posto di lavoro per occuparsi
di faccende proprie. Un vero e
proprio meccanismo fraudo-
lento quello scoperto dai cara-
binieri reso possibile grazie
all'impiego di quelliche furono
definiti “professionisti della
strisciata”. A loro, infatti, era af-
fidato il compito, dopo essere
stati allertati da telefonate o
con semplici messaggi, di pas-
sare il badge dei furbetti, facen-
doli risultare regolarmente a la-
voro sebbene, in quel momen-
to, fossero da tutt'altra parte.
Una vicenda che, quando ven-
ne alla luce, desto scalpore non
solo nell'opinione pubblica ma
anche tra gli esponenti della po-
litica cittadina e regionale. Ad-
dirittura, all'indomani del bli-
tz, l'ospedale fu teatro di una
protesta, civile e vigorosa, da
parte degli appartenent al Mo-
vimento infermieri campani e
professioni sanitarie, manife-
stazione che chiese a gran voce
la “cacciata” degli indagati e la
possibilita, con lo scorrimento
delle liste di assunzione, che il
loro posto fosse preso dal per-
sonale precario.

ORPRODUDIONE RISERVATA

IL GIUDICE

HA DISPOSTO

IL RISARCIMENTO
DEI DANNI

IN FAVORE
DELL’ASL NAPOLIT
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Moscati assediato, il grido del Nursind
«E I'unico pronto soccorso utilizzato»

LASANITA
Antonello Plati

Emergenza senza fine. «Il pronto
soccorso dell’'Azienda ospedalie-
ra Moscati di Avellino e al collas-
so», denunciano il segretario ter-
ritoriale e quello aziendale del
Nursind, Romina lannuzzi e Mi-
chele Rosapane, sottolineando le
mancanze dell'assistenza di pros-
simita: «Non c¢'¢ una rete territo-
riale efficiente: tutti i cittadini si
riversano al Moscati di Avellino.
Cosi non possiamo andare avan-
tin.

L'appello, dunque, € al direttore
generale dell'Asl di Avellino, Ma-
rio Nicola Ferrante: «Senza il po-
tenziamentodella medicina terri-
toriale e senza un attivita di filtro
dei presidi ospedalieri gestit
dall'Asl, il pronto soccorso di Con-
trada Amoretta sara destinato ad
una drammatica caporetto». In-
negabili, pero, le carenze dal pun-

to di vista gestionale nel reparto
di Emergenza dell'Azienda ospe-
daliera Moscati, uno dei pochi in
Italia che non ha ancora un’area
di pre-triage e dove si continua a
lavorare in spazi angusti a fronte
di una domanda di assistenza
sempre crescente. Nonostante le
ripetute richieste delle parti socia-
li, la direzione strategica del Mo-
scatinon ha ancora preso provve-

| SINDACALISTI

SI RIVOLGONO
ANCHE ALL'ASL
«DA POTENZIARE

| PRESIDI DI ARIANOD
E SANT'ANGELO»
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dimenti in questo senso: manca
addirittura un piano di gestione
del sovraffollamento. E i lavori,
pitvolte annunciati, per 'amplia-
mento del pronto soccorso (ne-
cessari piu che mai in questo mo-
mento) sono bloccati a causa di
un braccio di ferro con I'ammini-
strazione comunale. Infatti, la
proprieta dei suoli e del Comune
di Avellino dunque I'Azienda
ospedaliera non puoeffettuare al-
cun intervento senza prima ac-
quisirel'area. Nonostante i ripetu-
ti solleciti del sindaco di Avellino,
Gianluca Festa, il direttore gene-
rale del Moscati, Renato Pizzuti,
non si ¢ mai reso disponibile al
confronto.

Dunque, i problemi restano. E la
situazione potrebbe anche peg-
giore nelle prossime settimane
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con un afflusso destinato ad au-
mentare con la diffusione dell'in-
fluenza stagionale e con la curva
pandemica che é tornata a salire.
Il Nursind incalza: «Tra Avellino
e provincia sono attivi tre pronto

soccorso, uno diquesti € il pronto
soccorso di Sant’Angelo dei Lom-
bardi, presso l'ospedale Criscuo-
li-Frieri, che secondo gli standard
di qualita prefissati dal decreto
ministeriale 70 del 2015, ha un
bassissimo volume di attivita ma
resta aperto giustamente perché
situato in una zona geografica-
mente disagiata. L'ospedale di
Ariano Irpino, invece, nonostan-
te sia classificato come Dea di pri-
mo livello, registra delle gravi cri-
ticita organizzative ereditate dal-
la pessima gestione dell’Asl da
parte di Maria Morgante e che ri-
mangono irrisolte dall’attuale di-
rezione strategica dell’Asl. C'e ca-
renza, solo per fare un esempio,
di ortopedici e dalle segnalazioni
che ci pervengono, presso il pron-
to soccorso del Frangipane ¢'é un

ortopedico soltanto fino alle ore
14». Attualmente l'ospedale di
Ariano Irpino «non rispetta i re-
quisiti minimi previsti dal decre-
toministeriale 70 del 2015». Quin-
di allo stato attuale, «se escludia-
mo il pronto soccorso del Criscuo-
li che ha dei volumi di attivita esi-
gui, su una popolazione tra Avelli-
no e provincia di circa 400mila
abitanti abbiamo due pronto soc-
corso attivi di cui uno (il pronto
soccorso del Frangipane) che
non rispetta i requisiti minimi
previsti dal decreto ministeriale.
Il rapporto di un pronto soccorso
ogni 209mila abitanti fotografa
una Caporetto della nostra sanita
provinciale»,

Con questi dati oggettivi «dram-
matici che la Regione Campania
sta del tutto ignorando, il pronto
soccorso del Moscati andra gior-
nalmente al collasso. Earischioil
diritto alla salute dei cittadini tra
l'indifferenza della politica».
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La sanita

«Lezioni universitarie
all'ospedale Landolfi»,
la mossa di Buonopane

»L'annuncio del presidente della Provincia »L'obiettivo ¢ portare corsi della facolta
«Dialogo avanzato con I'Ateneo di Salerno» di Medicina in un‘ala dell'ospedale di Solofra

LESTRUTTURE
Alessandro Calabrese

Corsi per la laurea specialistica in
Medicina e Chirurgia, master al-
tamente qualificati e piani di ri-
cercascientifica ospitati in un‘ala
del (quasi) riqualificato ospedale
“Landolfi” di Solofra.

1l progetto, gia in stato avanzato,
nasce da un'idea del presidente
della Provincia di Avellino, Rizie-
ri Buonopane, e vede da un po’ di
tempo dialogare insieme Palazzo
Caracciolo e Universita di Saler-
no. Verificata la fattibilita dell'ini-
ziativa e sentiti, in piu occasioni, i
sindaci della zona e il rettore
dell'Unisa, la fascia azzurrasi ap-
presta a condurre in porto l'ope-
razione che, dopo quella del vino
nata in collaborazione con la “Fe-
derico II" di Napoli, dislochera
sul territorio irpino un‘altra im-
portante sede universitaria. «Su
questo progetto stiamo lavoran-
do da mesi - spiega la fascia az-
zurra - ma per ovvie ragioni pri-
ma di annunciarlo andavano fatti
i vari passaggi. L'idea ¢ quella di
far legare 1'Azienda Ospedaliera
“Moscati” all’Ateneo salernitano
attraverso la formazioni di spe-
cializzandi e stagisti. Per questo
motivo, martedi il rettore Vincen-
zo Loia e il prorettore Maurizio
Sibilio saranno qui per discutere
su questa opportunita. Natural-
mente, adesso che siamo in fase
avanzata, l'iniziativa sara sotto-
posta al direttore generale del
“Moscati” Renato Pizzuti e alla
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Regione Campania».

Dunque, il rilancio della struttu-
ra ospedaliera di Solofra potreb-
be passare anche per questa intui-
zione che punta a destinare parte
degli edifici alla Facolta di Medi-
cina e Chirurgia dell'Unisa per co-
struire, in prospettiva, un Polo di
Eccellenza in ambito sanitario e
dare nuove prospettive al territo-
rio. «Diciamo - continua Buono-
pane - che nella medicina e nella
sanita in generale, declinate in
chiave di attivita formativa ma
non solo, vediamo una concreta
possibilita di sviluppo di un'area
importante della provincia e, a ca-
scata, anche del capoluogo. Vo-

gliamo cominciare a correggere
gli errori del passato che hanno
visto la politica lasciare Avellino
e I'lrpinia senza un'Universita lo-
cale, unico caso in Campania. Ai
nostri giovani e al nostro territo-
rio vanno date nuove chance, do-
po che tante scelte sbagliate ci
hanno penalizzato. Ora provia-
moarecuperare».

Il progetto dovra essere definito
nei dettagli attraverso una con-
certazione sinergica tra il "Mo-
scati" di Avellino, ente gestore
della struttura solofrana, I'Ate-
neo salernitano e le amministra-
zioni comunali interessate, in sin-
tonia con le politiche di sviluppo
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nazionali ed europee. In questo
senso, anche l'ubicazione della
sede, vicina ai Campus universita-
ri di Fisciano e Baronissi, appare
vincente nell’ottica di una cresci-
ta socio-economica delle aree in-
terne. «Per raggiungere questi
obiettivi - aggiunge il presidente
della Provincia - non si puo pre-
scindere dalla costituzione del ca-
pitale umano, soprattutto dalla
qualita delle competenze che que-
sto puo offrire. E evidente che
I'esito positivo del progetto potra
contribuire all'inserimento
dell'Irpinia nei circuiti della ricer-
ca e dell'alta formazione a livello
nazionale e internazionale,

IL SINDACO MORETTL:
«PROPOSTA IMPORTANTE
PER IL RILANCIO

DEL PLESSO, MA PRIMA
VANNO RIATTIVATI

TUTTI | REPART

creando parallelamente moltepli-
ci opportunita di espansione per
le imprese e una migliore offerta
di servizi a livello locale. Inoltre,
guardiamo a questa operazione
anche come una straordinaria oc-
casione per i nostri giovani, spes-
so costretti ad affrontare sposta-
menti, anche lunghi, per seguire
corsi di studio e di formazione su-
periore. Portando la facolta di
Medicina al “Landolfi” comincia-
mo a pianificare per loro anche
un futuro nella ricerca possibile
senza dover lasciare per forza il
proprioterritoriodi origine»,

Ma non e tutto. «Riempire di con-
tenuti la struttura ospedaliera

conciaria - conclude Buonopane -
significa anche gettare un ponte
nella direzione dello sviluppo del-
la citta, che beneficera di presen-
ze e indotto». Entusiasta il sinda-
co di Solofra Nicola Moretti: «La
proposta di Buonopane pud age-
volare il rilancio del nostro presi-
dio ospedaliero. Certo, bisogna
prima portare a pieno regime tut-
ti i reparti destinati al “Landolfi”
e solo dopo si puo immaginare di
stipulare convenzioni con le uni-
versita. Ma sono convinto che nel
puntare sul presidio ospedaliero
di Solofra si debba considerarlo
anche luogo di formazione».

© RPRODIZONERISERVATA
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Precari anti-covid, appello all'Asl
«In 16 esclusi dalle assunzioni»

LA VERTENZA
AntonelloPlati

Esclusi dalla procedura di sta-
bilizzazione. | precari dei cen-
tri vaccinali anticovid della
provinciadi Avellino chiedono
un incontro urgente con il di-
rettore generale dell'Asl di
Avellino Mario Nicola Ferran-
te: «Pretendiamo chiarezzasul
percorso che dovrebbe con-
durci a firmare un contratto a
tempo indeterminato», scrivo-
no in una nota congiunta 16
operatori sanitari che, per il
momento, non presentano ire-
quisiti richiesti dell'ultima deli-
bera - Aggiornamento e inte-
grazione dei percorsi di stabi-
lizzazione - pubblicata a fine
novembre sull'albo pretorio
dell'ente di via Degli Imbimbo:
«A seguito della nuova delibe-
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ra (la numero 2221 del 28 novem-
bre 2022) - si legge nella nota dei
precari-covid ~dovel'Asl di Avel-
lino bandisce nuovamentela pro-
cedura di stabilizzazione revo-
cando due precedenti delibere e
incrementando il numero delle
unita stabilizzabili (44 in tutto, 22
operatori sociosanitari, 14 infer-
mieri, 4 tecnici di laboratorio bio-
medico, 2biologi, un farmacistae
un medico, ndr) continuano a ri-
manere inevase e inascoltateleri-
chieste di una buona fetta del per-
sonale assunto durante 'emer-

LETTERA AL MANAGER
DI VIA DEGLI IMBIMBO:
«LA DELIBERA

SULLE STABILIZZAZIONI
PREVEDE REQUISITI

CHE CI LASCIANO FUORI»

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it

genza e impiegato nella campa-
gnavaccinale».

In effetti, nell'atto che il mana-
ger ha presentato direttamente
a una delegazione di lavoratori
nel corso di una manifestazione
(martedi scorso all'esterno del-
la sede dell’Asl di Avellino), non
si fa alcuna menzione di tutti co-
loro che sono stati assunti con
contratto di lavoro di tipo dipen-
dente tramite un’agenzia del la-
voro (la GI Group, per conto
dell’Asl di Avellino), i quali sono
stati contrattualizzati a febbra-
io del 2021 e che hanno percio,
indipendentemente dalla loro
volonta, non potuto maturare i
diciotto mesi richiesti: «Si ram-
menta che la legge Madia fa
rientrare tra i contrattidi lavoro
flessibile anche i suddetti, moti-
vo per cui non si comprende
l'esclusione prevista per tali fi-
gure». Per questi motivi, i preca-
ri-covid chiedono formalmente

un incontro al direttore generale
dell’Asl di Avellino «per poter
esporre ampiamente e di perso-
na le caratteristiche precipue di
detti contratti». Una richiesta e
stata gia protocollata la settima-
na scorsa, ma il manager non ha
ancora convocato i lavoratori.
«Nella fattispecie - precisano i
precari - si tratta di 12 infermieri e
4 medici che con coraggio hanno
esposto se stessi e le loro famiglie
airischi che questo temibile virus
nella sua novita e imprevedibilita
comportava». Quindi ricordano:
«Selavolonta di Ferrante é quella
di “stabilizzare tutti”, come egli
stesso ha affermato in un'intervi-
sta a Il Mattino del 18 novembre

scorso, bisogna andare in deroga
ad inutili cavilli e garantire un fu-
turo certoailavoratori che hanno
affrontato I'emergenza Covid in
prima persona affinché vengano
fatti salvi e riconosciuti i sacrifici
di turni estenuanti di lavoro, le
piudisparate condizioni, ambien-
ti e luoghi di lavoro, i chilometri
percorsi per coprire tutta la pro-
vincia».

Ferrante ha piu volte sottolineato
«I'intenzione di stabilizzare tut-
ti», precisando che «I'Asl di Avel-
linoha avviato un processo di sta-
bilizzazione primaria in base al
piano di fabbisogno del persona-
le» che, autorizzato a giugno dal-
la Regione, prevede per il prossi-
mo triennio la sottoscrizione di
584 contratti a tempo indetermi-
nato. Di queste: 369 nei ruoli sani-
tari (119 medici, 25 dirigenti e 216
infermieri) con un quota riserva-
taallasanita penitenziaria (16 me-
dici e 23 infermieri); 138 nei ruoli
tecnici (un dirigente e 137 nel
comparto dell'area tecnica); 76
nei ruoli amministrativi (7 diri-
genti e 69 impiegati); e un dirigen-
te nel ruolo professionale.

£ AP ROMN OIME REEEVATA
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Telemedicina, piano per le aree interne
«Cosl risolviamo problemi ancestrali»

ILCONVEGNO

«La telemedicina puo essere la
chiavedi voltadel nuovo piano di
sanita territoriale». Ne sono con-
vinti tutti i relatori che, ieri matti-
na, hanno partecipato al confron-
to sul tema, organizzato dall’Asl
di Avellino, presso la sala blu
dell'ex carcere borbonico. «Ed ¢
anche una cosa che possiamo fa-
re subito, nell'immediato. Insom-
ma, siamo pronti», dice Arman-
do Pirone, direttore del Distretto
sanitariodi Avellino e promotore
di un'iniziativa che ha portato in
citta espertida tuttalaregione.

«Gli strumenti che abbiamo a di-
sposizione consentono di mette-
reinattoi processi di telemedici-
na. Nel concreto, si tratta di avvi-
cinare il paziente al medico. In
particolare, I'attenzione é rivolta
a tutte quelle persone che vivono
in piccoli comuni dove non é pos-
sibile usufruire di tutti i servizi
che invece hanno i residenti dei

comuni piu grandi e quelli, per
esempio, del capoluogo». Dun-
que, la telemedicina puod rappre-
sentare una svolta per le aree in-
terne: «Anche la problematica
delle liste di attesa potrebbe esse-
re superata. La riorganizzazione
del sistema, focalizzata integral-
mente sul territorio che puo ap-
poggiarsi sugli ospedali per I'acu-
zie mentre ¢ in grado di gestire

PIRONE, DIRETTORE
DEL DISTRETTO:
«SVOLTA SUI SERVIZI»
MEDICI (CISL FP):
«PROSPETTIVA

DI CRESCITA»
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tutto il resto, deve essere l'obietti-
vo da perseguire nel breve termi-
ne», La telemedicina, come han-
no spiegato i relatori, € «una mo-
dalita di erogazione di servizi di
assistenza sanitaria, tramite il ri-
corso a tecnologie innovative in
situazioni in cui il professionista
della salute e il paziente (o due
professionisti) non si trovano nel-
lastessa localita».

Si tratta, quindi, di un contenito-
re che comprende al suo interno
differenti servizi dal telemonito-
raggio alla televisita dal telecon-
sulto alla telecooperazione sani-
taria: «La telemedicina € il futuro
- dice Lorenzo Medici, segretario
generale Cisl Fp Campania e
commissario della federazione
Irpinia-Sannio. «In Irpinia - conti-
nua il sindacalista - questo stru-

mento puo dare un contributo
importante al superamento delle
tante ancestrali difficolta in cui
versa il settore. Momenti di for-
mazione,come questo organizza-
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to dall'Asl di Avellino, sono occa-
sione di crescita per tutto il perso-
nale dell’Azienda che in questi
anni difficili ha dimostrato sul
campo grande professionalita».

Intanto, la Regione Campania &
al lavoro per mettere a punto il si-
stema: «Noi siamo pronti a parti-
re», riprende Pirone. «Nel conte-
sto del nuovo piano di sanita ter-
ritoriale, la telemedicina potreb-
be essere la chiave di volta: le ri-
sorse economiche ci sono, an-
drebbero spese per bene». Il pia-
no di nuova sanita territoriale
prevede la realizzazione, per
I'Asl di Avellino, di 4 ospedali di
comunita, 10 case della comunita
e4lecentrali operative territoria-
li: tutte strutture intermedie con
I'obiettivo di fare da raccordo tra
i vari soggetti coinvolti nell"assi-

stenza sanitaria. Tornando al
convegno, oltre a Pirone sono in-
tervenuti Vito Salerno (Soresa
Regione Campania), Fabio Padi-
glione (dirigente dell'Aditech di
Ancona), Fabiola Casullo (diri-
gente dell’Asl di Avellino), Fulvio
Rossi (referente aziendale del Si-
stema informativa integrato), Sa-
verio Genua (segretario provin-
ciale Simg), Giovanni Rinaldi (di-
rigente medico del distretto sani-
tario di Avellino) e la dottoressa
Annunziata Borrelli. In sala,
Franco Russo, consigliere comu-
nale del Partito democraticonon-
ché medico di base: «Il nostro ter-
ritorio é fatto di piccoli paese, la
telemedicina é necessaria per mi-
gliorare la condizioni di migliaia
di cittadini. Sul campo, in altre re-
gioni, sono stati ottenuti risultati
importanti: €il momento di parti-
re anche in Irpinia. Proviamoci
subito».
an.pl.
O RPRODUDONE RISERVATA
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La sanita, gli scenari

“Rummo”, rinforzi Covid

assunzioni congelate

»Contratti, stop alla stabilizzazione
si riparte con la nuova graduatoria

L'OSPEDALE
Luella De Ciampis

Ai 2.287.000 euro stanziati per la
realizzazione del nuovo Pronto
soccorso Covid, i cui lavori inizie-
ranno a febbraio, si aggiungeran-
no 833.000 euro per l'acquisto
delle apparecchiature necessarie
a migliorare le prestazioni sanita-
rie. Il progetto, che sarebbe dovu-
to partire gia a settembre, perio-
do in cui era stato previsto che
fossero pronte tutte le procedure
peravviare i lavori, ha appena ot-
tenuto tutte le autorizzazioni ne-
cessarie di Asl e Comune. La nuo-
va area, che sara sviluppata nel
padiglione Moscati, nella zona
adiacenteal Pronto soccorso, nei
locali che ospitavano la centrale
del 118 prima che fosse trasferita
nella palazzina dell’Asl di via Del-
cogliano, sara strettamente colle-
gata all’altra e avra sei posti letto
di subintensiva, interamente de-
stinati ai pazienti Covid. In una
prima fase si era pensato che il
nuovo reparto dell'urgenza, con-
clusa la pandemia, rimanesse in
uso al reparto di Malattie infetti-
ve per accogliere i pazienti con
patologie particolarmente conta-
giose ma, adesso, si ¢ decisodi de-
stinare questo nuovo Pronto soc-
corso alla presa in carico dei pa-
zienti ad alta complessita, men-
tre i codici che indicano una mi-
nore gravita saranno gestiti nel
vecchio reparto. Lo scopo é di ga-
rantire maggiore privacy ai casi
piu complessi e prestazioni sani-
tarie piu rapide ed efficienti, at-
traverso la presa in carico tempe-
stiva dei pazienti e il governo dei
percorsi.

Qualora si dovessero verificare
nuovi eventi pandemici, gli spazi
da realizzare, nell'arco di 24 me-
si, saranno usufruiti per consen-
tirel'isolamento di pazienti infet-

ti o sospetti lasciando libere le al-
tre aree sanitarie che potranno
accogliere I'utenza ordinaria. La
nuovastruttura avra una camera
calda, cioé un’area riservata in
cui il transito € consentito esclu-
sivamente ai mezzi di soccorso
in arrivo, distinta e separata da
quella del Pronto soccorso ordi-
nario. Non € cosada poco perché,
in casodi emergenza pandemica,
le ambulanze con i pazienti infet-
ti seguiranno un percorso com-
pletamente diverso da quello usa-
to per gli accessi ordinari. Si trat-
ta di una soluzione che consenti-
ra, sia di evitare ogni tipo di con-
tatto con i pazienti infetti, sia di
evitare che si creino le file di am-
bulanze che hanno caratterizza-
to I'emergenza Covid. «Gli inve-
stimenti attuali —-dice lamanager
Maria Morgante - saranno di

MORGANTE: «GRAZIE

AGLI INVESTIMENTI
PUNTIAMO A GARANTIRE
RISPOSTE EFFICACI

ALLE EMERGENZE

E A POTENZIARE | SERVIZI»

» Pronto soccorso, via ai lavori a febbraio
la struttura sara utilizzata per gli infetti

grandeimportanza per garantire
risposte efficaci nell'ambito
dell'emergenza-urgenza di tutto
il territorio e per potenziare i ser-
vizi gia esistenti».

GLI ORGANICI

Intanto, si riparte da zero con il
provvedimento di stabilizzazio-
nedel personale di comparto per-

chéla graduatoria deve essere re-
datta soprattutto tenendo conto
dell'anzianita di servizio, cui si
aggiungono tutti gli altri titoli.
Quindi, sono stati riaperti i termi-
ni della procedura di stabilizza-
zione riservata al personale del
comparto con ruolo sanitario e
sociosanitario, per i profili di in-
fermiere, operatore sociosanita-
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Virus, centomila

positivi

dall'inizio della pandemia

IL BILANCIO

Dall'inizio della pandemia sono
98.273 i residenti nel Sannio
che hanno contratto il Covid, in
base ai dati elaborati dalla Pro-
tezione civile. Ovviamente, si
tratta di dati ufficiali che tengo-
no conto solo di chi € risultato
positivo ed & stato inserito in
piattaforma, cui bisogna ag-
giungere tutto il sommerso che
non e stato registrato e che la-
scia presupporre che siano sta-

ta superata abbondantemente
la soglia deil00.000 contagi.

Attualmente si registrano, in
media, circa 700 nuovi casi
nell'arco della settimana per
cui, nel Sannio ¢'¢ un'incidenza
di poco pil di 200 positivi per
100.000 abitanti. Rimangono
stabili anche i pazienti in degen-
za nei reparti Covid del Rum-
mo, fermi a 26. Secondo i dati ri-
portati dall'lstituto superiore
della sanita per le persone non
vaccinate, nella fascia di eta
compresa trai 60 ei 79 anni, il

. L
| TAMPOM In settimana 700 infetti

tasso di mortalita e triplo rispet-
to ai vaccinati con booster e tre
volte e mezzo superiore rispet-
to ai vaccinati con quarta dose,
da meno di 120 giorni. Insom-
ma, la pandemia sembra essere
in una fase di stallo mala preoc-
cupazione delle autorita sanita-
rie € legata alla contestuale cir-
colazione del Covid, dell'in-

fluenza stagionale, considerata
particolarmente aggressiva, e
del virus respiratorio sincinzia-
le che costituiranno quello che
é stato definito un “trio inferna-
le”. Il virus respiratorio sincin-
ziale é1'agente patogeno alla ba-
se della bronchiolite e della pol-
monite dei bambini ma puo col-
pire anche gli adulti con una
sintomatologia meno impor-
tante. Per quanto riguarda la
campagna vaccinale, la media
delle dosi somministrate ¢ di
circa 230 a settimana, a confer-
ma del fatto che la somministra-
zione dei vaccini per contrasta-

re il Covid é diventata difficile e
sporadica.

Ld.c.

C RPRODUZIONE REERVATA
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Salerno

I nodi della sanita

Q Iintervista Gennaro Sosto

«Ospedali non attrattivi
serve un nuovo modello»

» Il manager Asl: medici a partita Iva?

»«Rete dell'emergenza, troppe criticita

L'alternativa ¢ restare senza personale serve maggiore integrazione col territorio»

Rossella Liguori

spedali sempre meno attrat-

tivi e la fuga di medici verso

la sanita privata, la rete di

emergenza urgenza ingolfa-
ta da codici bianchi everdi per la
lentezza della rete territoriale, i
costi delle diagnosi, medici a
partita iva che sono pagati a pe-
sod’oro. Tra criticita e soluzione
estreme OCCOITE un NUOVO Mo-
dello organizzativo per i piani
ospedalieri. L'Asl di Salerno mi-
ra ad una sanita che sia svolta
determinante per percorsi vir-
tuosi. Una prospettiva che € an-
che della Regione Campania,
ma che pare difficile da attuare
in tempi brevi perché é parte di
una reale rivoluzione sanitaria.
Gennaro Sosto, direttore genera-
le dell’Azienda sanitaria salerni-
tana, insediatosi lo scorso ago-
sto, traccia le linee con estrema
decisione, attraverso numeri e
dati. E determinato a cambiare
le sorti di un sistema sanitario
con tante falle, ma sa bene che i
tempi saranno lunghi. Ha dovu-
to prendere decisioni necessa-
rie, forse difficili. «<Medici a par-
tita iva - dice - da un punto di vi-
sta etico e morale non ¢ quello
che farei se avessi un‘altra chan-
ce. Non avendola, mi sentodido-
ver dare fondo a tutte le mie pos-
sibilita».

Medici a partita iva, polemi-
che e I'Asl definita una minie-
rad'oro.El'unicastrada?

«La societa ci dice che non ab-
biamo personale in pronto soc-
corso, come management cer-
chiamo di inventarci tutto, com-
presa la remunerazione a parti-
ta iva e ne € nata una polemica.
Formule magiche non ne abbia-
mo, non sappiamo come affron-
tare diversamente le problemati-
che, se non fare i concorsi che
spesso in alcune tipologie di as-
sistenza come pronto soccorso,
anestesia, ortopedia, vanno de-
serti. In questo momento cer-
chiamo di inventarci di tutto,

ANAAOASSOMEU
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utilizzando le regole attuali che
prevedono, tra le possibilita, an-
che questa di partita iva. Certo,
dal punto di vista etico e morale
non ¢ quello che io farei se aves-
si altre scelte. Non avendone, io
oggi mi sento di dover dare fon-
do a tutte le possibilita».
L’alternativa?

«Restare cosi ma, a quel punto,
non vorrei sentire lamentale sul-
la carenza di personale. C'¢ un
dato nazionale, che riguarda da
vicino anche la sanita salernita-
na: la fuga di medici dagli ospe-
dali e la scelta del sisterma priva-
to. Un problema su scala nazio-
nale che coinvolge il processo di
remunerazione della classe me-
dica. Su questo, purtroppo, non
abbiamo grandi margini di ma-
novra. Il legislatore ci da gli stru-
menti con i contratti collettivi
nazionali che sono ancorati a ri-
gide norme regolamentari a li-
vello nazionale. Non abbiamo la
possibilita di essere flessibili da
questo punto di vista».

Cosa possiamo fare?
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«C'¢ bisogno di una figura che
faccia questo mestiere per voca-
zione nella sua estrinsecazione
naturale nel mondo pubblico,
dove si fa una esperienza che ¢
di unlivello di complessita di ge-
stione diversa».

Integrazione ospedale-territo-
rio: serve una sanita meno
ospedale-centrica?

«S1, € I'unica chance per la soste-
nibilita del sistema. Dobbiamo
iniziare a lavorare in sinergia
stretta, per questa famosa inte-
grazione di cui tutti parliamo
ma che non si raggiunge. Ci vuo-
le spirito di volonta da parte de-
gli operatori, una operazione di
organizzazione».

I1sogno?

«Avere un paziente gestito in un
percorso che parta dalla realta
territoriale, diagnosticato su un
primo livello, e, a seconda della
complessita, trattato nei vari
gradi dell'azienda sanitaria.
Questo ¢ la letteratura, quello
che vediamo scritto nei libri, e
che non riusciamo a fare negli
ultimi anni».

E questa una chance anche per
risolvere la pressione sul pron-
tosoccorso?

«Sicuramente, perché quando si
hanno difficolta e carenze, i mo-
delli organizzativi possono aiu-
tarea dare servizi migliori».

Ha detto che su 100 accessi in
pronto soccorso, 90 sono codi-
ci bianchi...

«Sono dati nazionali validi an-
che in Campania. Una grande
percentuale é da codice bianco e
codice verde. Il che vuol dire che
quelle persone non avevano bi-
sogno di entrare in pronto soc-
corso. Cio crea unadifficolta nel-
la rete di emergenza. Un rallen-
tamento di erogazione offerta
per chi ha bisogno di un inter-
vento».

SADOAMNIITINLUEDE EDIAYA

PRONTO SOCCORSO
CODICE BIANCO 0 VERDE
PER IL 90% DEGLI ACCESSI
COSI SERVIZI PIU LENTI

NEI CONFRONTI DI CHI |
HA DAVVERO NECESSITA
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Il sindacato chiede unincontro con I'azienda: «Tutti impreparati, bisogna prevenire»

Rogo al Ruggi, la Uil: «Occorre una gestione piti attenta»

«Orasubitodegliincontri per
poteressere prontiagestire
emergenze di questo tipoin
futuro». ¢ quantoauspicail
segretario Angelo Rambaldi
della Uil Fpl provinciale,dopo la
notte di paura all'ospedale
RuggidiSalerno per unincendio
verificatosi neilocalisottostanti
dell'osservazionebreveintensa
e del pronto soccorso. «Sie
sfiorata latragedia-silegge
nella nota-esolo grazie
all'intervento degli operatoriin

ANAAOY £ \ASSOMED Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli

servizio, sia della squadra
antincendio chedellavigilanza,
nonché quelli presentiin pronto
soccorso, eancheall’arrivo
tempestivodei vigili del fuoco, si
e riuscito asedareil tutto, non
senza problemi, visto che
all'internodeilocalidel pronto
SOCCOrso Sono quasi sempre
presenti unnumerodi pazienti
superioreaquelli cheil
personalee gli spazi possono
accogliere», Infatti,dopocheil
fumo haraggiuntoilocali del

prontosoccorso, si ¢ reso
necessarioevacuare 63 pazienti
totali, con qualcuno chessi ¢
ancheintossicato dopoaver
inalatole sostanze tossiche, cosi
come per una guardia giurata e
unoperaiodellasquadra
antincendio, che hannodovuto
ricorrereaun passaggionella
camera iperbarica. «Senzavoler
sollevare alcuna polemica, resta
il fatto cheil prontosoccorsodi
un’aziendacomeil Ruggi ha
bisogno dispazi molto piu

pssaciazion: QUSSR WERIG] DIRIGENTI Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it

grandidi maggiore personale e
probabilmentedi una gestione
pitattenta alle varie necessita-
continua il segretario condelega
alla Sanita-Sarebbe il casodi
prevenire eventualisituazioni,
perché poi quando succedono ci
troviamo tutti impreparati.
Pertanto, ciaspettiamo
dall'azienda una convocazione
in brevetempo per avere un
chiarimentosull’accaduto, per
poi poterdefinire percorsi
condivisi,linee guida e
protocollidintervento».
Sa.ru.
© RPRODLZIONE RISERVATA
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Ricoveri inappropriati, effetto Covid
3 pazienti su 10 in corsia senza motivo

L'EMERGENZA

Sabino Russo

Un ricovero su tre € inappropria-
to. 1 30% dei malati, dunque, &
ricoverato senza ragione. Ecco
perché gli ospedali sono ineffi-
cienti e i pronto soccorso sono
ingolfati, per I'impossibilita di
trasferire in reparto i pazienti,
costretti ad attese anche di 72
ore in barella. A rivelare il lato
inefficiente dei nostri ospedali
gia in affanno per penuria di per-
sonale e il rapporto del Ministe-
ro della Salute sulle dimissioni
ospedaliere.

| DATI

Nel 2020, la percentuale di di-
missioni inappropriate da repar-
ti chirurgici si attesta a 27,04%
(era 26,65 nel 2019), la percen-
tuale di ricoveri diurni di tipo
diagnostico ¢ pari a 3552%
(35,25 nel 2019), la percentuale
di ricoveri brevi si attesta a
8,71% per i ricoveri 0-1 giorno

(9,06 nel 2019) e 23,57% per i ri-
coveri 2-3 giorni (23,98 nel
2019), mentre la percentuale di
ricovericon degenza oltre soglia
in pazienti con eta di 65 anni e
oltre si attesta a 4,97% (4,59 nel
2019). Nel 2020, in tutte le cate-
gorie analizzate, si nota un forte
calo del tasso di ospedalizzazio-
ne (dimissioni per 100mila abi-
tanti) rispetto all'anno preceden-
te: diabete non controllato 7,33
(10,22 nel 2019); insufficienza
cardiaca nella fascia di eta ugua-
le o superiore ai 18 anni 227,33
(301,12 nel 2019); insufficienza
cardiaca nella fascia di eta ugua-
le o superiore a 65 anni 733,38
(994,67 nel 2019); influenza

IN CORRISPONDENZA
DELLE ONDATE
PANDEMICHE CALATE
LE OSPEDALIZZAZIONI
MA E AUMENTATO

IL TEMPO DI DEGENZA

nell'anziano 6,72 (12,40 nel
2019); malattie polmonari croni-
che ostruttive 27,35 (48,74 nel
2019); diabete con complicanze:
20,07(27,45nel 2019). Infine, nel
2020 1a percentuale di riammis-
sioni non programmate (entro
30 giorni dal precedente ricove-
ro) per schizofrenia e disturbo
bipolare € pari, rispettivamente,
a 1290% e a 7,71% (14,55 e 8,79
nel 2019). Nel 2020, nel salernita-
no, il tasso di ospedalizzazione
siriduce da 139 per 1000 abitanti
nel 2019 a circa 104 nel 2020. In
particolare, il tasso di ospedaliz-
zazione per acuti in regime ordi-
nario passa da 96 per 1000 abi-
tanti nel 2019 a 75 nel 2020, men-
tre il tasso di ospedalizzazione
peracuti in regimediurno passa
da 42 a 28. Basterebbero queste
poche percentuali a dare il sen-
so, se mai ce ne fosse ancora bi-
sogno, dell'impatto della pande-
mia sui ricoveri ospedalieri. Nu-
meri, questi, che attribuiscono
alla pandemia I'anomalia di un
anno quasi viziato dal virus, ma
che se non altro per continuita &

stato doveroso fotografare. In
particolare, nel 2020 - sono evi-
denti gli effetti sulla produzione
ospedaliera provocati dalla pan-
demia sia in termini di volumi
erogati (riduzione di circa il 20%
dei ricoveri rispetto al 2019), sia
in termini di variazioni del ca-
se-mix prodotto rispetto alle ten-
denze consolidatesi negli anni
precedenti. Questi, pero, non so-
no gli unici dati che certificano
la drammaticita del ricorso
all'ospedale. La degenza media
per acuti in regime ordinario nel
2020 ¢ pari a 7,5 giorni (in au-
mento rispettoal 2019, quandoil
valore si attestava a 7,0); la de-
genza media per riabilitazione
in regime ordinario aumenta,
passando da 26,2 giorni nel 2019
a 27,5 giorni nel 2020, mentre la
degenza media per lungodegen-
za passa da 24,5 a 24,6 giorni.
Con riferimento ai ricoveri per
acuti in regime ordinario, I'au-
mento della durata della degen-
za media e correlato all'incre-
mento della complessita dei ri-
coveri: nel 2020 il peso medio,

infatti, aumenta da 1,24 a 1,31,
mentre il numero medio di dia-
gnosi e il numero medio di pro-
cedure compilate per scheda
passano, rispettivamente, da 2,5
a26eda3,la32. Epossibile col-
legare questo fenomeno a un ef-
fetto indiretto della pandemia,
considerato che nel corso del
2020 per effetto delle misure di
contenimento e della riorganiz-

zazione delle aree di trattamen-
to dedicate al Covid, soprattutto
in corrispondenza delle maggio-
ri ondate epidemiche, il ricorso
all'ospedale é stato riservatoalla
casistica di emergenza-urgenza,
tipicamente pitt complessa, con
rimodulazione dell’attivita pro-
grammata considerata clinica-
mentedifferibile.

BRSSP e S
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Caserta

Incarichi ai dipendenti

ricorso Asl contro Fials

»Blasotti impugna la sentenza scritta  »Il sindacato si era opposto all'affidamento

dal tribunale del Lavoro sammaritano degli incarichi di funzione ai dipendenti

GLI INCARICHI NEGATI

Emanuele Tirelli

Una condanna per comporta-
mento anti sindacale che ha di
fatto bloccatol'affidamento degli
incarichi di funzione ai dipen-
denti. A inizio novembre ¢ arriva-
to lo stop dal tribunale di Santa
Maria Capua Vetere alle decisio-
ni dell’ex direttore generale Rus-
so. Adesso I'Azienda sanitaria lo-
cale di Caserta presenta ricorso
contro la Fials, il sindacato che
aveva vinto il primo round da-
vanti ai giudici.

L’Asl, con unadeliberaa firma
del direttore generale Amedeo
Blasotti, ha deciso di impugnare
la sentenza del tribunale samma-
ritano che, accogliendo il ricorso
della Fials, aveva costretto I'Ente
ad annullare I'accordo che era
stato trovato con gli altri sindaca-
ti e che aveva dato il via all'iter
per l'assegnazione degli incari-
chi di funzione ai dipendenti. Ad
occuparsi del ricorso in secondo
grado saranno agli avwocati Gem-
ma Maresca ed Antonia Sarro.
Tutto ha avuto inizio in seguito
agli incontri avuti tra le organiz-
zazioni sindacali il 20 luglio del
2021 e il primo settembre dello
stesso anno, nel corso dei quali
era stato raggiunto unaccordo di
massima sulla bozza di parziale
adeguamento del regolamento
aziendale che disciplina la gra-
duazione, affidamento, valuta-
zione e revoca degli incarichi di
funzione del personale di com-
parto.I127 gennaio 2022 con una
delibera era stato indetto un «av-
viso interno per titoli e colloquio,
per il conferimento di incarichi
di funzione al personale di com-
partor». Contro questa disposizio-

ANAAOASSOMEU
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nela Fials, peroaveva presentato
un ricorso davanti al tribunale
del lavoro di Santa Maria Capua
Vetere per denunciare un com-
portamento anti sindacale. Eil 7
novembre scorso i giudici hanno
dato ragione alla sigla sindacale
costringendo cosi I'Asl a blocca-
rel'assegnazione degliincarichi.

E si arriva, cosi, al 30 novem-
bre, quando il direttore generale
Blasotti decide di opporsi alla
sentenza. La partita sugli incari-
chi va avanti e bisognera aspetta-
re qualche mese prima di poter

rimetterci mano.

ILRICORSO VINTO

«E stato necessario l'intervento
della magistratura per ripristina-
re anche all'Asl Caserta - aveva
riferito la Fials in una nota lo
scorso 7 novembre - il rispetto
dei principi di trasparenza e cor-
rettezza e per restituire a tutti i
lavoratori la dignita calpestata.
Per lungo tempo, la Fials ha chie-
sto all'ex direttore generale Rus-
so di attuare quanto previsto nel
contratto integrativo aziendale.
L'ex direttore generale ha sem-
pre finto di non sentire, discono-
scendo tutto quanto previsto (e
approvato) contrattualmente in

merito alla regolamentazione de-
gli incarichi di funzione per il
personale del comparto sanita,
in totale dispregio delle procedu-
re previste», Un comportamento
che ha portato, quindi, la Fialsad
adire le vie legali per vedere tute-
lati i diritti dei lavoratori. Il giudi-
ce del Tribunale di Santa Maria
Capua Vetere, dottoressa Maria
Caroppoli, ha rilevato la fonda-
tezza delle doglianze: «Questo
Tribunale - si legge nella senten-
za di primo grado -ritiene che la
valutazione della legittimita o
meno del comportamento assun-
to dalla Azienda datrice passi es-
senzialmente attraverso l'indagi-
ne sulla correttezza dell"atto deli-
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berativo, segnatamente quello
con cui la datrice di lavoro ha di
fatto rideterminato le modalita
di attribuzione degli incarichi e
delle relative indennita di funzio-
ne. Pacifica, nella adozione della
delibera in oggetto, la mancanza
di preventivo accordo con le
RSU, non sussistono ad awviso
del giudicante dubbi sulla sussi-
stenza diunobbligo dital fattain
campo alla Amministrazione
procedente e, quindi, sulla anti-
sindacalita della relativa condot-
ta omissiva».

L'Asl, nei giorni scorsi ha pre-
so atto della sentenza di condan-
na con una delibera, la numero
628 del 30 novembre, e ha cosi
sospeso gli effetti della delibera
83 del 2022 con la quale indiceva
lI'avviso interno per il conferi-
mento di incarichi. Resta tutto
fermo fino al secondo grado di
giudizio.

O RIPRODUZIONE RSERVATA

SOSPESA

LA DELIBERA
STOP

AL CONFERIMENTO
FINO AL PROSSIMO
VERDETTO

LA DIREZIONE
NON CI STA

A VEDER DEFINITO
IL SUO COME
COMPORTAMENTO
ANTISINDACALE

Pag. 16



la Repubblica

Emergenza barelle al Cardarelli
solo urgenze al pronto soccorso

Alle 15 ¢’erano gia 125 pazienti sulle lettighe. Ma ¢ allarme anche negli altri sei ospedali:
le centrali del 118 sono a corto di personale, medici solo su tre delle 18 ambulanze in servizio

di Giuseppe Del Bello

«Ma si pud andare avanli cosi, con
un pronto soccorso che accogliei pa-
zienti un giorno si e 'altro no?». La
domanda, per nulla retorica, se I'¢
posta ieri un medico del Cardarelli.
Che con gli occhi fissi sulla distesa
di barelle e tra le dita la circolare in-
viata, per ’ennesima volta al vertice
del 118 Giuseppe Galano dal diretto-
re del Bed management Ciro Coppo-
la, rivela: «Nel documento, prima si
legge della “saturazione della capa-
cita ricettiva dell’area P.S.-Obi (eufe-
mistico acronimo che significa Os-
servazione breve, ndr)”, poi l'invito
a “evitare l'afferenza a questa strut-
tura di pazienti che possano trovare
opportuna assistenza in altri presidi
ospedalieri”». Ovviamente, precisa
la nota, I'indicazione riguarda i ma-
lati “non tempo dipendenti”, cioé
quelli non in imminente rischio vita
e, quindi, da trattare ad horas. A de-
cretare I'allarme ormai cronico, due
numeri. Alle 15 di ieri: 125 barellati
tra pronto soccorso e Obi dove la ri-
cellivita massima sarebbe di 32 rico-
verati e invece se ne contavano 94.
Pazienti ammassali ovunque, borse
e cateteri che spuntano tra una letti-
ga e l'altra, flebo volanti, coperte e
biancheria da lelto portate da casa.
E il livello assistenziale che precipi-
ta, e non certo peril personale, ridot-
toallosso e spremuto come un limo-
ne. «ll rischio di saltare la sommini-
strazione di un farmaco o del rilevo
di un parametro & concreton, riflet-
te uninfermiere.

Ma il Cardarelli €in buona compa-
gnia. Sempre alla centrale operativa
del 118 di Napoliieri sono arrivale se-
gnalazioni di allarme anche dai po-
chi presidi cittadini rimasti attivi. A
lanciarlo, il Fatebenefratelli, il Cto
(che sopravvive con soli 90 posti let-

ANAA EASSOMED
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to), il Pellegrini, il San Paolo, I'evan-
gelico Betania e I'Ospedale del Ma-
re. Tutti e sei fuori gioco per lo “sta-
Lo di crilicila” dei rispellivi pronto
soccorso. Non e tutto. Le centrali
operalive del 118, in particolare del-
laNapolil edella Napoli 3 (area vesu-
viana, nolana e sorrentina), sono tal-
mente acortodi medici (nella prima
se ne contano 30, nella Napoli 3 ce
nesono48, a fronte dei 120 dell’orga-
nico), da non averne a suflicienza ne-
gli equipaggi delle ambulanze. E co-
si succede che a Napoli cilla dei 18
automezzi in servizio, appena tre di-
spongono di medici a bordo. Un ca-
ne che si morde la coda. Gia, perché
se un dottore del 118 raggiunge un
pazienle geslibile a domicilio, lo po-
trebbe trattare a casa, evitando un
trasferimento che diventa obbligo
senza il suo placet. L’anno scorso,
questa fu la soluzione per ben 20mi-
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T

4 L’emergenza
Lasituazione barelle ieri al
Cardarelli. E, nella foto
grande, quella di tre giorni fa

| —

la assistiti, curati senza necessita di
ricovero. A metlere sottoscaccoil si-
stema del 118 & anche la consuetudi-
nedi trallenere fino a 6 ore le ambu-
lanze nei pronto soccorso di destina-
zione con la motivazione dell’esauri-
mento delle barelle che costringe a
utilizzare quelle del mezzo di tra-
sporto. Ed & una giuslificazione, se-
condo alcuni mirata a limitare I'af-
flussodialtre ambulanze, che talvol-
ta ha reso necessario l'intervento
delle forze dell’ordine,

«Daltro canto - si sfoga il medico
-con la chiusura di ospedali strategi-
ci come Loreto e San Giovanni Bo-
sco, I'assistenza finira in un tunnel
senza via d’uscita. E poi, la Campa-
nia e la Calabria, che perd & ancora
commissariata, sonole uniche regio-
ni senza assessore alla Sanita. Un’a-
berrazione metodologica».

DRIPROOUZIONE RISERVATA
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L assessore regionale Cingue: “Da gennaio subito 50 milioni”

Sanita, piu fondi alla Campania

Diciasselte anni c¢i sono voluti |

per vincere una battaglia. Dura,
giusla e di rilievo, che riguarda
direttamente la salute dei citta-
dini: tra un mese la Campania
polra contlare su una maggior
quota di fondi.

Fondi che lo Stato destina
ogni anno a tutte le regioni e
che pero fMinora venivano distri-
buiti con un criterio unico e per
noi penalizzante, perché para-
melrato sulla media dell’eta
anagrafica dei residenti. E nel
caso della Campania quest’ulli-
ma e di circa 38 anni, la popola-
zione pit giovane del Paese per
la quale, in virtu del dato, il fi-
nanziamento previsto & stato
sempre inferiore a quello con-
cesso alle altre regioni. Esulta il
presidente De Luca che della
«battaglia politica portata avan-
ti in solitudine» si ritiene vinci-
tore riferendosi alla Conferen-
za Stato-Regioni dell’altro ieri
quando é stato raggiunto l'ac-
cordo: da gennaio, il riparto del
finanziamento della spesa sani-
taria, potra contare oltre che al-

Intesa raggiunta
alla Conferenza delle
Regioni. Nel 2023 tra i
nuovi criteri: tasso di
mortalita e deprivazione

socio-economica

.. Governatore
Vincenzo De Luca

la cosiddetla “pesatura della po-
polazione per eta”, anche di al-
tri criteri, imprescindibili per-
ché «gia previsti dalla legge ma
finora puntualmente disattesi,
del tasso di mortalita e della de-
privazione socio-economicas.
Un passo indielro per ricordare
che negli anni '95 e '96, la Cam-
pania con 5 milioni di residenti
rappresentava il 10 per cento
della popolazione. Il nord dun-
que era lavorilo, nonoslante
una legge sottoscritta dall’ex mi-
nistro Rosy Bindi avesse modili-
cato la distribuzione dei finan-
ziamenti, tenendo conto di altri
fattori. Poi, soltanto nel 2006,
grazie alla mediazione dell’ex
assessore Angelo Montemara-
no (giunta Bassolino) e alla di-
sponibilita del collega dell’Emi-
lia Romagna Vasco Errani si ot-
tenne un fondino integrativo di
3 miliardi di euro. Tanto che Lu-
ca Ricolfi nel 2010 scrivera sulla
Stampa che la “Campania risul-
talaregione che negli ultimian-
ni ha fatto piu passi avanti, in
particolare nella sanita”. Il com-

missariamento successivo fuin-
vece la causa dei tagli concepiti
a mannaia per mirare al pareg-
gio di bilancio. E adesso quel tra-
guardo restituisce una sanita in
grado di inveslire: ¢ una realla.
Ancora De Luca: «E stato condi-
viso il principio secondo cui le
differenze di finanziamento
pro-capite tra le varie regioni
devono tendere a ridursi entro
margini tollerabili. Siamo soddi-
sfalti del grande passoin avanli
compiuto e siamo prontia conti-
nuare la battaglia nei prossimi
anniaffinché ai cittadini campa-
ni non venga sottratto un solo
euro per garantire loro il diritto
alla salute». Ettore Cinque, as-
sessore al Bilancio osserva: «E
stata raggiunta 'unanimita sia
per 'anno in corso (85 percento
erogato in base ai vecchi criteri
e il 15 sulla quota media procapi-
te). Abbiamo conquistato subi-
to 50 milioni a cui se ne aggiun-
gono altri 42 dal fondino di rie-
quilibrio».

— giuseppe del bello
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CORRIERE DEL MEZZOGIORNO

Purgatorio ad Arco,l'ambulatorio
riapre con visite mediche gratuite

Dalla cardiologia allamedicina interna. Sono i luoghi di San Giuseppe Moscati

napou Nel purgatorio e forse
nell'inferno delle nuove pover-
ta, arriva una buona notizia.
Ieri, in via dei Tribunali, a Na-
poli, é stato inaugurato I'Am-
bulatorio medico Purgatorio
ad Arco. Si tratta di un presi-
dio sanitario poli-specialistico
della Fondazione Massimo Le-
one onlus, ospitato dalla stori-
ca Opera Pia, che offrira visite
completamente gratuite a chi
non puo permettersi di curar-
si. Qui, dove gia San Giuseppe
Moscati prestava la sua consu-
lenza per guarire gli infermi, la
tradizione benefica dell’atten-
zione all’altro si rinnova. Negli
anni Venti eral'lstituto di Rige-
nerazione Fisica a operare per
la cura dei poveri. Oggi, in du-
ecento metri quadrati, grazie
all'incontro tra le onlus Fonda-

zione Massimo Leone e Opera
Pia Purgatorio ad Arco, si atti-
vano progetti anche innovativi
per la salute dei cittadini fragi-
li: cinque sale attrezzate, tec-
nologicamente avanzate e un
reparto odontoiatrico del tutto
nuovo.

«E una grande iniziativa a
contrasto del fenomeno della
poverta sanitaria che si cala
perfettamente nei progetti che
stiamo cercando di portare
avanti» dice Vincenzo Santa-
gada, assessore alla Salute e al
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Verde del Comune di Napoli.
«Il sindaco Gaetano Manfredi
— aggiunge — ha annunciato
che nel 2023 partiremo con
una programmazione mensi-
le, utilizzando un camper della
Salute che stiamo per acqui-
stare: andremo nei vari quar-
tieri per portare servizi sanita-
ri gratuiti di tipo specialistico,
grazie all'aiuto di medici vo-
lontari».

All'ambulatorio si accede da
vico Storto Purgatorio ad Arco
15; qui la Fondazione offrira vi-

site odontoiatriche, cardiolo-
giche, dermatologiche e con-
sultazioni per I'area della me-
dicina generale, dell'otorino-
laringoiatria, pneumologia,
ginecologia, oculistica, psi-
chiatria con azioni di orienta-
mento e filtro al Servizio sani-
tario nazionale.

«L’Opera Pia Purgatorio ad
Arco, antica istituzione laica
fondata nel Seicento, € da
sempre al servizio dei piu de-
boli — ricorda il presidente
Giuseppe d’Acunto —. II no-
stro poliambulatorio oggi si
rinnova e si arricchisce grazie
ad una nuova sinergia con la
Fondazione Leone. Qui si trova
accoglienza, si riceve aiuto, si
vive».,

Natascia Festa
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AVELLINO La proposta, non nuova, avanzata dal presidente della Provincia per evitare la dismissione del plesso

Ospedale Landolfi, salvataggio con un corso di laurea

DI ANGELO Giuuian

AVELLINO. 1l presidente della
Provincia di Avellino, Rizieri
Buonopane intende avviare una
importante iniziativa per la riva-
lutazione della struttura del-
I"ospedale “Landolfi” di Solofra.
[’idea che parte dai vertici di Pa-
lazzo Caracciolo ¢ quella di de-
stinare parte degli edifici alla Fa-
colta di Medicina e Chirurgia del-
I’Universita degli Studi di Saler-
no per I'attivazione di corsi di
Laurea Specialistici, Master, pro-
getti di ricerca, tutte iniziative che
appaiono in grado di costruire, in
prospettiva, un Polo di Eccellen-
za in ambito sanitario. Da un pun-
to di vista strategico, si tratta di
un progetto estremamente ambi-
zi0s0 che dovra essere definito
nei dettagli in collaborazione con
I’Aom “Moscati” di Avellino, en-

te gestore della struttura solofra-
na, con I’ Ateneo salernitano e con
le amministrazioni locali interes-
sate. «Tale progetto risulta in pie-
na sintonia con gli indirizzi delle
politiche di sviluppo claborate a
livello nazionale ed europeo per
far fronte in modo adeguato alle
sfide che le comunita locali do-
vranno affrontare nei prossimi an-
ni anche in ragione delle molte-
plici criticitd economiche ¢ so-
ciali emerse di recente sullo sce-
nario globaley», spiega il presi-
dente Buonopane. La Provincia
di Avellino si propone di puntare
sull’ubicazione del “Landolfi”
che si giova della vicinanza con
le sedi universitarie di Fisciano ¢
di Baronissi. «Si intende inoltre
lavorare anche nell’ottica di una
rivalutazione del territorio pro-
vinciale nella convinzione che per
lo sviluppo delle aree interne non

si puo prescindere dalla forma-
zione del capitale umano, — pro-
segue il presidente Buonopane -
I evidente che I'esito positivo del
progetto potra concorrere positi-
vamente all’inserimento della
provincia di Avellino nei circuiti
della ricerca ¢ dell’alta forma-
zione a livello nazionale e inter-
nazionale, creando al contempo
molteplici opportunita di cresci-
ta per le imprese ¢ ’offerta di ser-
vizi a livello locale. Infine, la
creazione di un’importante sede
universitaria nel territorio pro-
vinciale costituisce una straordi-
naria occasione per i giovani ir-
pini da sempre costretti ad af-
frontare spostamenti, anche lun-
ghi, per seguire corsi di studio ¢
di formazione superiore, oltre che
per progettare un futuro da dedi-
care alla ricerca nel proprio ter-
ritorio di origine».

Ospedale, la rabbia del senatore Mazzella

Boscotrecase, lnteressato al lavori del Pronto Soccorso, lasciato quasi solo

BOSCOTRECASE. Intendeva pren-
dere visione del procedere dei lavori
del Pronto soccorso dell’ospedale di
Boscotrecase ma, al suo fianco si ¢ ri-
trovato neanche una dozzina di per-
sone. Poca affluenza anche alla pro-
testa in piazza Ernesto Cesaro. 1l se-
natore Orfeo Mazzella (nella foto), del
Movimento 5 Stelle, ha protestato
chiedendo di incontrare il responsa-
bile del cantiere, 'ingegner Ciro Vi-
sone. «Cosa deve fare un Senatore
della Repubblica per ottenere un’autorizzazione?», ha
chiesto , quando a ha constatato lo stato del cantiere. Sul
postoerano assenti sia il responsabile della sicurezza del
cantiere che i vertici del nosocomio. Dopo attese e silen-
zi, confronto telefonico con la Direttrice Sanitaria Gia-
miglio per avere risposte sui lavori. Mazzella ha rileva-
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to che «Manca la cartellonistica e I'a-
rea non ¢ sicuray.

Quindi, a seguito delle proteste, Maz-
zella ha ottenuto ’'incontro con I’in-
gegnere responsabile. «Sabato pros-
simo saro di nuovo qui e mi aspetto di
avere risposte - ha affermato - Lo sta-
to dei cantieri non ¢ in regola, man-
cano recinzioni adeguate e non ¢’¢ al-
cun cartello che indichi 'inizio e la
fine dei lavori. Cosa ne sara di questo
presidio? Qual ¢ il progetto che in-
tendono attuare? Vogliamo risposte». Cittadini, asso-
ciazioni e politici esortano la societa civile a mobilitarsi.
«Serve una rivoluzione sociale, In 10 non concludiamo
nulla, in 100mila, invece, possiamo pretendere di essere
ascoltati» ha detto Mazzella, che si ¢ ritrovato quasi so-
lo.
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I MAGGIORI ESPERTI DEL SETTORE RIUNITI A NAPOLI: «<COLMATO IL GAP CON IL NORD, | MEDICI “MIGRANTI” STANNO TORNANDO»

Napoli capitale della chirurgia robotica

NAPOLIL. «In fatto di chirurgia
robotica in ambito urologico il
Mezzogiorno ha recuperato un
gap decennale con le regioni del
Nord Italia. Non solo migliaia di
pazienti ogni anno non devono
piu sobbarcarsi viaggi della spe-
ranza, ma addirittura pazienti di
regioni Settentrionali scelgono di
operarsi al Sud. Molti medici
“migrati” al Nord stanno ormai
rientrando nelle proprie regioni
di appartenenza». A dirlo sono
Giovanni Di Lauro (nella foto),
direttore Uoc Urologia Ao Santa
Maria Delle Grazie, ¢ Paolo Fe-
delini, direttore Ooc Urologia
Aom A. Cardarelli. Proprio i due
chirurghi hanno tenuto a battesi-
mo, nelle vesti di direttori scien-
tifici, I'evento di formazione e
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perfezionamento RoboSud. Nel
fine scttimana appena trascorso,
infatti, 1 maggiori esperti del
Mezzogiorno d'ltalia in chirurgia
robotica in ambito urologico si
sono trovati a Napoli per questo
progetto che punta sulla condivi-
sione delle diverse esperienze,
con l'obiettivo di creare una co-
noscenza comune utile a ciascun
chirurgo nella sua pratica quoti-
diana. Un evento di formazione
"arato” anche per dare spazio ai
giovani chirurghi che si affaccia-
no all'uso delle piattaforme ro-
botiche. Con la presidenza ono-
raria del professor Vincenzo Mi-
rone (Federico 11 di Napoli), Ro-
boSud si ¢ articolato tra le sale
operatorie, il Centro di Biotec-
nologie del Cardarelli di Napoli ¢
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la sala consiliare del comune di
Pozzuoli. Per nulla casuale la par-
tnership con l'azienda ospedalie-
ra diretta da Antonio D'Amore,
dal momento che proprio il Car-
darelli ¢ sede della Robotic Aca-
demy Intuitive Naples, scuola di
formazione che accoglie ogni an-
no chirurghi da ogni parte d'Eu-
ropa. Cosi come non ¢ casuale la
fortissima presenza dell'Asl Na-
poli 2 Nord, diretta Mario lervo-
lino, visto che I'Urologia del-
l'ospedale Santa Maria delle Gra-
zie di Pozzuoli, al pari di quella
del Cardarelli, & un centro di ri-
ferimento per l'intero Sud Italia,
«La sanita ha bisogno di occa-
sioni di confronto ¢ crescita tra
colleghi che vivono realta ospe-
dalicre diverse, ma che sono chia-

mati a dare risposte di qualita a
pazienti che presentano gli stes-
si bisogni - dice il direttore ge-
nerale Antonio D'Amore - Questo
appuntamento ¢ stato un'impor-
tante occasione per creare linee

di continuita tra i diversi contesti
ospedalieri del territorio, valo-
rizzando le eccellenze peculiari
di ciascuna realta». Il direttore
generale Mario lervolino ha in-
vece sottolineato la levatura na-
zionale dell'evento e I'importan-
za del fatto che il suo «significa-
tivo indirizzo formativo trovi se-
de ideale proprio a Pozzuoli. Cio
conferma l'alto livello di specia-
lizzazione che l'ospedale Santa
Maria delle Grazie ha raggiunto
nel campo della chirurgia robo-
tica e, in particolare, nel tratta-
mento delle patologic oncologi-
che. Tutto cio, in un quadro di im-
pegno interdisciplinare con altre
importanti Istituzioni medico-
scientifiche che pone le basi per
futuri importanti sviluppi».
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Fsn. De Luca: “Nei criteri di riparto tasso di
mortalita e deprivazione socio-economica come
richiesto della Campania”

o5 DIC - "“Dopo anni di battaglia politica portata avanti dalla Regione Campania,
quasi sempre in solitudine, in Conferenza delle Regioni abbiamo raggiunto un
Accordo politico in base al quale, a decorrere dal 2023, tra i criteri di riparto del
finanziamento indistinto della spesa sanitaria corrente, accanto alla pesatura
della popolazione per I'eta anagrafica, si terra conto anche dei criteri, gia
previsti dalla legge ma finora puntualmente disattesi, del tasso di mortalita e
della deprivazione socio-economica”

Cosi il Presidente della Campania Vincenzo De Luca, dopo l'intesa sul riparto
del Fondo sanitario nazionale raggiunta tra le regioni.

“E stato, inoltre, approvato il principio generale secondo il quale le differenze di finanziamento pro-capite tra
le varie regioni devono tendere a ridursi entro margini tollerabili di variabilita.

Siamo soddisfatti del grande passo in avanti compiuto, e siamo pronti a continuare |a battaglia nei prossimi
anni, affinché ai cittadini campani non venga sottratto un solo euro di finanziamento per garantire loro il
diritto alla salute. Ringrazio I'assessore Ettore Cinque per il grande impegno e per tutti gli approfondimenti
tecnici che hanno contribuito al raggiungimento di questo risultato”.
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