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MANIFESTAZIONE

INTERSINDACALE UNITI PER LA SANITA'

GIOVEDI

PIAZZA SS APOSTOLI ORE 14.00/16.00
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Adesso c'e bisogno del tuo aiuto

PRENOTATI

Con la sola forza delle idee e delle proposte non si
possono raggiungere risultati bisogna dimostrare di
essere rappresen’ta’civi!

Chiama la sede ANAAQO 081-7649624 per il tuo

trasferimento insieme a tutti i tuoi colleghi.

Si partira con l'alta velocita alle 10.00 circa e
sarai a casa entro le 20.00
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La 7- L’Aria Che Tira intervento di Maurizio Cappiello — clicca sul link per leggere I'Intervista.

https://youtu.be/yOVOIOWKPrk

ROMA

Il Nobel Mukwege a Castel Gapuano

Lectio magistralis e riconoscimento speciale per le sue battaglie sui diritti delle donne

NAPOLI. Continua il tour napoletano di Denis
Mukwege, premio Nobel per la pace nel 2018: ie-
ri mattina Mukwege ha tenuto la “lectio magistra-
lis™ dal titolo “No peace without justice” a Castel
Capuano. Per la prima volta il premio Nobel ha par-
lato dinanzi al simbolo del proprio Stato: «Il mio &
un grido: il Congo ha diritto alla giustizia. Non c’¢
pace senza giustizia? Da noi non esiste né pace né
giustizia, quando ne ho parlato all’Onu I’'unica na-
zione non rappresentata era la mia. Non si riesce a
interrompere questo circolo vizioso di violenze, i
governanti sono i primo carnefici». Sono interve-
nuti Elisabetta Garzo, presidente del tribunale di
Napoli, Bruno Zuccarelli ¢ Dina Cavalli, rispetti-
vamente presidente dell’Ordine dei medici e vice-
presidente Ordine avvocati, il console del Congo
Angelo Mclone e il docente universitario Luca Jour-
dan. Una targa al premio Nobel ¢ stata donata da
Dina Cavalli, vicepresidente del Foro napoletano.
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«FE stato un grande privilegio aver conferito a Muk-
wege un riconoscimento per il suo operato finaliz-
zato in particolare alla tutcla dei diritti ¢ della dignita
delle donne. Seppure la sua ¢ stata una “voce nel
deserto” il connubio tra fede ¢ lavoro gli ha con-
sentito di compiere numerosi miracoli in un conte-
sto disagiato, seguendo la sua vocazione che ha rap-
presentato “una forza di fronte alla quale non ave-
vo altra scelta se non continuare». Un riconosci-
mento ¢ arrivato anche da Bruno Zuccarelli: «ll
cuore di Napoli si apre ad un uomo che ha saputo
onorare la professione medica con le proprie azio-
ni ¢ la propria vita. Un uomo che continua ad essere
in prima linea per aiutare le persone e per combat-
tere attraverso la propria scienza orribili nefandez-
ze. I1'suo ¢ un grido di dolore ¢ un insegnamento che
deve essere ascoltato da tutti, ancor pil in questo
frangente di crisi. Oggi pit che mai ¢’¢ bisogno di
una voce che si spenda per la pace».
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https://youtu.be/yOVOl0wKPrk
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De Luca: «Lep e sanita, due soddistazioni
A Calderoli chiedero di sburocratizzare»

LA TRATTATIVA
Marco Esposito

Come un pugile che sa di aver
chiuso il round precedente por-
tando a segno un paio di pugni pe-
santi, Vincenzo De Luca si prepa-
rapienod’ottimismo al round suc-
cessivo con il ministro Roberto
Calderoli. «In questi dieci giorni,
abbiamo avuto due grandi soddi-
sfazioni politiche», dice il presi-
dente della Regione Campania in
occasione dell'avvio dei lavori di
una rotatoria a Nocera Inferiore,
in risposta ai cronisti che gli chie-
dono cosa si aspetta dall'incontro,
in programma domani a Napoli,
conilministro per gli Affariregio-
nali ele Autonomie. «Sull’autono-
mia - sottolinea il governatore - &
stata accettata la linea della Regio-
ne Campania e cioé prima si defi-
niscono i Lep, i livelli essenziali
delle prestazioni, per tutta Italia e
poi si definiscono i poteri. Da que-
sto punto di vista, Calderoli ha fat-
to una scelta importante perché
ha accettato di fare prima i Lep en-
tro sei mesi».

«Faremo di piu perché venerdi
presenteremo a Calderoli anche

un elencodi interventi che si pos-
sono fare immediatamente, a Co-
stituzione invariata - annuncia -
rapporti con le Sovrintendenze,
autonomia per i piani paesaggi-
stici, autonomia della Regione
per quanto riguarda i pareri per
opere pubbliche di interesse re-
gionale, autonomia per i porti,
autonomia per le autorizzazioni
di impianti energetici alternati-
vi. Insomma - constata I'ex sinda-
co di Salerno - 1a linea della buro-
crazia zero cui stiamo lavorando
da anni. Queste cose le possiamo
fare da subito, in due mesi. Poi,
in sei mesi, faremo la revisione
dei livelli essenziali di prestazio-
ni per I'autonomia», Per De Lu-
ca, l'altra «grande soddisfazione
ha riguardato la sanita» perché
«abbiamo fatto almeno cinque
anni di battaglia all'ultimo san-

DOMANI A NAPOLI

IL VERTICE

TRA GOVERNATORE

E IL MINISTRC:

AL CENTRO L'ARTICOLO
143 DELLA MANOVRA

gue per il riequilibrio del fondo
sanitario nazionale. Per la prima
volta hanno deciso di considera-
reancheil livello dideprivazione
sociale, cioé lo stato generale di
poverta in alcuni territori e an-
che l'aspettativa di vita che, in
Campania, e pit1 bassa rispetto al
resto d'ltalia. Questo ci consenti-
ra di recuperare dal 2023 i 200
milioni di euro che ci rubavano
fino ad oggi. La forza della Cam-
pania € che abbiamo proposto
sempre una linea di coerenza.
Vogliamo che ci siano, per tutti i
cittadini italiani, gli stessi diritti
e gli stessi doveri».

Il match De Luca-Calderoli pe-
ro non ha ancora un vincitore
scontato. E vero che il ministro
ha subito il colpo e cioe, uscendo
di metafora, ha dovuto ritirare il
suo disegno di legge. Ed ¢ vero
che, come dice De Luca, nella leg-
ge di Bilancio c'é un articolo (il
143) che prevede l'approvazione
dei Lep come indispensabile pre-
messa a qualsiasi forma di auto-
nomia differenziata. Ma l'artico-
lo non é finanziato per cui la di-
scussione sui Lep rischia di im-
boccare il vicolo cieco del “bam-
bole, non c'e una lira”. Se non
peggio: si possono cioé definire i

Lep come livelli teorici e auspica-
bili senza mettere in moto alcun
meccanismo per attuarli. Cé gia
un precedente, purtroppo. Ladefi-
nizione del Lep nei servizi sociali,
definita dal 2021 come numero di
assistenti sociali in rapporto agli
abitanti. Il Lep é pari a un assisten-
te assunto a tempo indeterminato
ogni 5.000 residenti ma il mecca-
nismo di finanziamento prevede
un contributo agli Ambiti sociali
solo per i territori che sono vicini
al Lep (doé hanno almeno un assi-
stente ogni 6.500 residenti). Men-
tre il sostegno é zero peri territori,
come accade in Campania, lonta-
ni dall'obiettivo. In compenso si
da un premio a chi il Lep di assi-
stentilo ha ra(gglunto gia. In prati-
ca dopo la definizione del Lep i di-
vari per gli assistenti sociali sono
aumentati.

|POTERILOCALI

L'articolo 143, insomma, garanti-
sce poco. Lo ha detto a chiare lette-
re I'Ufficio parlamentare di Bilan-
cio nell'audizione sulla manovra,
spiegando: «Non pare che sia pre-
visto alcun meccanismo per supe-
rare i divari territoriali, in quanto
non possono essere determinati -
né tantomeno finanziati - i Lep re-
lativi a prestazioni che non venga-
no gia erogate. Lavalutazione del-
lerisorse da trasferire alle Regioni
che chiederanno nuovi spazi di
autonomia avverrebbe quindi sul-
la base di una fotografia della si-
tuazione attuale».

Il punto perd é che si sta giocan-

do anche un altro scontro. Quello
tra chi vuole ridimensionare i po-
teri delle Regioni, oggi estesi persi-
no a materie come «grandi reti di
trasporto e di navigazione» e «pro-
duzione, trasporto e distribuzione
nazionale dell'energia» e chi pun-
ta a rendere ancora piu marginale
lo Stato centrale. Sulla spinta a in-
crementare i poteri regionali,
qualsiasi presidente di Regione ¢
piuvicinoalle tesi del regionalista
Calderoli che a quelle della nazio-
nalista Meloni. Per cui domani sul
ring De Luca e Calderoli potrebbe-
ro saltellare fino al gong senza af-
fondare un colpo.

CRIPRODUZIONE REERVATA

DEFINIRE | LIVELL!

DI PRESTAZIONE NON
ASSICURA IL SERVIZIO
COME NEL CASO

DEL LEP SUGLI
ASSISTENTI SOCIALI
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I servizi

Guardie mediche, 13 unita
al lavoro per un mese
Sellitto: «Cosi non si assiste»

» Il manager Ferrante cerca di tamponare De Vito (segretario Fimmg): a rischio
le carenze ma restano vuote 18 caselle anche il ruolo delle Case di comunita

LA SANITA
Antonello Plati

Arrivano le guardie mediche.
L'Asl di Avellino, infatti, é riusci-
ta a reclutare 13 camici bianchi
da inserire nelle sedi della conti-
nuita assistenziale di Avellino
(un medico), Atripalda (2), Lau-
ro (1), Mercogliano (2), Mirabel-
la Eclano (1), Montemarano (2),
Montoro (2), Pratola Serra (1) e
San Martino Valle Caudina (1).
Restano ancora da coprire 18 po-
sti: 3 ad Aquilonia, 2 ad Ariano
Irpino e Greci, uno ad Altavilla
Irpina, Avellino, Calabritto, Lau-
ro Lioni, Montaguto, Montecal-
vo, Montemiletto, Nusco e San
Nicola Baronia.

I professionisti che hanno accet-
tato l'incarico saranno immessi
immediatamente in servizio (la
continuita assistenziale ¢ opera-
tiva tutti i giorni dalle 20 alle 8
presso le sedi dei distretti sanita-
ri della provincia di Avellino). In
questo momento, i medici impe-
gnati sono circa 150 distribuiti
nelle 42 sedi dei 6 distretti sani-
tari della provincia di Avellino.
Si tratta, pero, nella quasi totali-
ta di incarichi provvisori, a tem-
po determinato, che I'Asl di
Avellino rinnova ogni mese.

E non sempre ci riesce. Circo-
stanza che determina la manca-
ta copertura di ampie zone del
territorio, in particolare quelle
che comprendono i comuni piu
piccoli sia in Alta Irpinia sia nel-
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la Valle Caudina. «Cosi non si
puo andare avanti», dice il presi-
dente dell'Ordine dei medici di
Avellino Francesco Sellitto.

«]l rischio - ha osservato Ludovi-
co De Vito, segretario provincia-
le della Fimmg (Federazione ita-
liana medici di medicina genera-
le) in una recente intervista Il
Mattino - e che le Aggregazioni
funzionali territoriali (Aft) e gli
ospedali e la case di comunita
siano un fallimento».

Il riferimento ¢ ai progetti (alcu-
ni gia in fase di avanzata come
nel caso delle Aft) che il Ministe-
ro della Salute ha chiesto di rea-
lizzare entro il 2026. Si tratta di

strutture intermedie tra l'ospe-
dale eil territorio per alleggerire
la pressione sui pronto soccor-
so. Ma senza personale, difficil-
mente questi progetti potranno
essere realizzati. Tornando alla
continuita assistenziale, in esta-
te I'Asl di Avellino aveva convo-
cato 709 candidati per valutare
la possibilita di assegnarli nelle
sedi dell'ex guardia medica.

Una seduta fiume, quella orga-
nizzata negli uffici di via DeFli
Imbimbo, per vagliare i profili
degli aspiranti. In quell'occasio-
ne fu resa nota la lista dei posti
vacanti nelle zone carenti di me-
dicina di prossimita aggiornata
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I'altro giorno dopo le 13 assun-
zioni. Situazione difficile anche
nelle carceri. Stando ai dati for-
niti dall’Asl, c'é bisogno di reclu-
tare 6 medici nell'istituto peni-
tenziario di Ariano Irpinoe 4 a
Sant’Angelo dei Lombardi.

Come sempre, si naviga a vista
con una copertura che sara asse-
gnata per soli 30 giorni. Poi si ve-
dra, proseguendo di proroga in
proroga. Con tutti i problemi del-
la medicinadi prossimita chere-
stano irrisolti e con i cittadini
che preferiscono, quasi sempre,
rivolgersi al pronto soccorso.
Complicata anche la ricerca di
un «dottore di famiglia». In que-

sto momento, I'anagrafe dell'Or-
dine dei medici di Avellino ne
conta appena 250 a fronte di un
fabbisogno di 307 (ovvero uno
ogni 1300 abitanti comeindicato
dalle linea guida ministeriali).
Alcuni piccoli comuni non han-
no nemmeno un medico di base.
L'ultimo in ordine di tempo &
Montaguto.

Ma lo stesso problema c'¢ anche
in altre zone della provincia.
Non soloin Alta Irpinia, i medici
di medicina generale mancano
anche in paesi come Tufo,
Chianche e nei comuni della Bas-
sa Irpinia. Dunque, un quadro a
tinte molte fosche che il diretto-

re generale dell'Asl di Avellino,
Mario Nicola Ferrante, ha pro-
messo di rasserenare in tempi
brevi.

La Guardia medica, lo ricordia-
mo, fornisce continuita assisten-
ziale di notte e nei giorni festivi
quando il medico o il pediatra di
basenon sono disponibili.

Si tratta di una figura importan-
te di medico, che fornisce assi-
stenza di base in ambulatorio o
presso il domicilio del paziente,
quando la situazione riveste il
carattere dell'urgenza e si verifi-
ca nei giorni festivi, prefestivi o
nelle ore notturne.

| CAMICI BIANCHI
IMPIEGATI AD AVELLINO
ATRIPALDA, LAURO,
MERCOGLIANO, PRATOLA
MIRABELLA, S. MARTINO
EMONTEMARANO
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Mirabella

Paziente morta,
in aula a gennaio
per il processo

al falso medico

E stato fissato per il 19 gennaio
dinanzi alla Corte di Assise con
il ricorso al giudizio immediato,
il processo ad Angelo Graziano,
33 anni, residente a Montefusco
ma domiciliato a San Giorgio
del Sannio, che nel mese di set-
tembre era finito agli arresti do-
miciliari con le accuse di omici-
dio preterintenzionale, truffa,
lesioni aggravate nei confronti
di piu persone, esercizio abusi-
vo della professione medica.

Per il fratello Fabio, 42 anni, che
aveva visto annullare dal Riesa-
me di Napoli I'ordinanza con la
quale era stato sottoposto all'ob-
bligo di dimora a San Giorgio
del Sannio si va verso I'archivia-
zione. Il processo in Assise e sta-
to disposto dal Gip Mariadi Car-
lo su richiesta del pm Maria Co-
lucci. L'imputato & difeso
dall'avvocato Carlo Taormina
che si avvale della consulenza
medica di Fernando Panarese.
L'accusa ipotizza un esercizio
abusivo della professione medi-
ca in un ambulatorio di San
Giorgio del Sannio con terapie
praticate ad alcuni pazienti,
uno dei quali era morto. Duran-
te linterrogatorio di garanzia
davanti al Gip Angelo Graziano,
riguardo all” accusa di omicidio
preterintenzionale che trova il
suo fondamento nel decesso di
una donna di 54 anni di Mira-
bella Eclano avvenuto nel mar-
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zo del 2021, aveva sostenuto, fa-
cendo riferimento anche a delle
dichiarazioni rese dalla figlia
della donna, che in realta la cu-
ra era stata indicata da un medi-
co tedesco e che la stessa con-
giunta aveva assistito a un collo-
quio in viva voce tra il sanitario
residente in Germania e Grazia-
no, con l'indicazione della tera-
pia a cui dove essere sottoposta
la donna in base alla diagnosi
fatta dopo alcuni esami del san-
gue, che aveva fato ipotizzare
una possibile patologia tumora-
le.

c' m.

Capocastello, screening sui residenti
dal dna indicazioni sui rischi cardiaci

MERCOGLIANO

Uno studio per la valutazione
del Dna ancestrale su una coorte
di popolazione residente nel
borgo di Capocastello con
l'obiettivo di realizzare una
mappatura e studiare ed appro-
fondire le patologie cardiovasco-
lari di origine genetica. Dalla
collaborazione tra il comune
guidato dal sindaco Vittorio
D’Alessio ed una delle eccellen-
ze sanitarie che insistono sul ter-
ritorio, la Casa di Cura Monte-
vergine con I'amministratore de-
legato Antonio Merlino, nasce
un progetto che avra una valen-
za non solo socio-sanitaria ma
ancheculturale,

Ricerca e tecnologia si radicano
nella storia e provano a restitui-
re informazioni utili al futuro
della popolazione. Per approfon-
dire scientificamente le peculia-
rita genetiche e cliniche della po-
polazione storica mercogliane-
se, sara effettuata una selezione
di 24 soggetti originari da molte
generazioni del borgo medieva-
le di Capocastello. Persone che
rispettino specifici criteri defini-
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ti dallo studio, sui quali si an-
dranno ad individuare eventuali
caratteristiche genetiche comu-
ni ed una scarsa variabilita gene-
tica. «Dallo studio incrociato
che stiamo conducendo con la
casa di cura - spiega il sindaco
D'Alessio - € emerso che pro-
prio nel nucleo piu antico del
paese vivono famiglie che non
hanno avuto contaminazioni
con persone provenienti da altre
realta. Insomma, a Capocastello
ci sono i mercoglianesi delle ori-
gini. Attraverso l'individuazio-
ne dei soggetti che meglio si pre-
stano allo studio sara possibile
non solo fornireindicazioni utili
sotto il profilo socio-sanitario

ma anche ricostruire l'identita
del paese». Responsabile dello
studio ¢ il direttore scientifico
della Montevergine, Gaetano
Mottola. Ad effettuare le indagi-
ni il gruppo di ricercatori coordi-
nato da Carmine Del Giudice,
composto da Antonella Arcari,
Mara Noemi Fede e Fabio Di Ma-
rino. Per ora, il gruppo di lavoro,
che ha nell’assessore alle politi-
che sanitarie Annachiara Cop-
pola un valido e qualificato in-
terlocutore, sta analizzando le
informazioni municipali per
avere la certezza di andare ad
isolare un campione rappresen-
tativo di famiglie storiche, dalle
quali selezionare i soggetti sui
quali effettuare la valutazione
del Dna ancestrale. «Lo studio si
prefigge un obiettivo scientifico
ed uno sociale - spiega il coordi-
natore Ricerca Clinica e Trasla-
zionale, Carmine Del Giudice -.
Miriamo alla valutazione della
variabilita genetica e alle carat-
teristiche del nucleo forte della
popolazione per eventuali corre-
lazioni tra codice genetico e pa-
tologie cardiovascolari».

ri.ca.
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Sannio

Sanita pubblica, le richieste dei giovani:
«Serve ospedale funzionale e vicino»

VALLE TELESINA

Michele Palmieri

In che modo i giovani sentono il

tema della sanita pubblica in -

valle Telesina? E questa la do-

manda di fondo alla quale I'as- & =
sociazione “Ambiente e territo- A==

rio” ha cercato di dare una ri-
sposta. Lo ha fatto intervistan-
do circa 200 giovani studenti
tra i 17 e 20 anni che frequenta-
no gli istituti superiori dell’area
telesina e titernina. I dati erano
stati in parte svelati nel corso di
un convegno sulla riapertura
dell'ex presidio ospedaliero
“Madonna delle Grazie”, a Cer-
reto Sannita, dinanzi al diretto-
re generale dell’Asl beneventa-
na Gennaro Volpe e al consiglie-
re regionale Gino Abbate, com-
ponente della commissione Sa-
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LA STRUTTURA L'ex ospedale
“Maria delle Grazie” a Cerreto

nita.

Il quadro emerso da questo rap-
porto & disarmante. Infatti, ap-
pare chiaro che le nuove genera-
zioni non conoscono né le pro-
blematiche né le dinamiche del
sistema sanitario. Il 35,8% non
sa come funziona la sanita loca-
le e alla domanda «Quanto dista
il Pronto soccorso piu vicino a
casa tua secondo te?», il 39,5%
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ha risposto 25 km mentre il
34,6% ha ipotizzato una distan-
za 15 km dal punto di primo soc-
corso. Inoltre, il 51,9% degli in-
tervistati ha dovuto fare ricorso
alle cure in un Pronto doccorso
mentreil 24 5% non € mai entra-
to in una struttura sanitaria.
Chi invece in un ospedale c'e
stato si € ritenuto moderata-
mente soddisfatto dimostrando
fiducia nella struttura e nel per-
sonale (67,4%) mentre solo il
10,9% ha risposto di essersi tro-
vato male e il 21,7% pienamente
soddisfatto. 11 70,4% dei giovani
intervistati chiederebbe ad una
personalita politica un ospeda-
le piu funzionale, il 259% un
ospedale piuvicino.

Sul tema della mobilita verso le
strutture di soccorso, le risposte
fornite non sono lontane dalla
realta e dalla consapevolezza
che la provincia sannita risulta
tra le piti penalizzate. Mentre, il

58% ¢ consapevole del fatto che
nel resto d’Europa le persone
per raggiungere un ospedale im-
piegano meno di 15 minuti. In-
somma: sovraffollamento, tem-
pistiche, funzionalita soddisfa-
zione nei servizi e, perché no, in-
formazione corretta. Probabil-
mente occorrerebbe ripartire
da qui per costruire una sanita
territoriale a misura di esigenze
e cittadino. «Abbiamo deciso di
intervistare i giovani perchéeéin
base alla percezione del territo-
rioche poi decidono serestare o
andarevia. Daquesta indagine -
ha dichiarato Gina Carlo che ha
curato il report insieme a Gian-
luca Guarnieri - emergono due
aspetti: la distanza di un pronto
soccorso dal luogo in cui si vive
ela funzionalita dei servizi sani-
tari. Rendere fruibili tali servizi
¢ anche l'obiettivo della nostra
associazione»,

© RIPRODUDIONE RISERVATA
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La sanita, i nodi

Emergenza Rummo

un’altra partenza

dal Pronto soccorso

»Orlando lascia l'incarico, va nel Casertano ~ »Riaperte Neurochirurgia e Neurologia
In Chirurgia d'urgenza solo 5 camici bianchi La manager: «Due reparti strategici»

| SERVIZI
Luella De Ciampis

Ancora una defezione al Rum-
mo in uno dei reparti che ha
maggiore necessita di personale
medico. Ha, infatti, rassegnato
le dimissioni volontarie, Genna-
ro Giovanni Orlando, dirigente
medico di Chirurgia d'urgenza
che, nei prossimi mesi, dopo
aver esaurito le ferie accumula-
te nell'anno e quattro mesi di
servizio nell'ospedale cittadino,
prendera servizio nella struttu-
ra ospedaliera di Piedimonte
Matese. [l medico, che era in ser-
vizio presso l'azienda ospedalie-
ra a tempo indeterminato, da
settembre 2021, in quanto inseri-
to nella graduatoria concorsua-
le per Chirurgia generale, ha
scelto di lasciare il reparto. La
storia siripete perché sono sem-
pre piunumerosi i medici che, a
distanza di un anno dalla stabi-
lizzazione al Rummo, decidono
di trasferirsi altrove, soprattut-
to se destinati ai repart
dell’'emergenza-urgenza dove le
responsabilita e i rischi sono di
gran lunga superiori rispetto ad
altre unita operative. Una prati-
ca, quella delle dimissioni che
arrivano con cadenza semestra-
le 0 annuale, che non giova alla
struttura, costretta a provvede-
re al ricambio costante di perso-
nale, né giova alla continuita as-
sistenziale che subisce continui
scossoni. | medici dell'emergen-
za-urgenza continuano a man-
care e, per questo, in questa fa-
se, si sta puntando soprattutto
sugli specializzandi che riman-
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gono sei mesi e poi vanno via,
creando un ciclo continuo di
nuovi arrivi e partenze.

| NUMERI

L'organico di Chirurgia d'urgen-
za ¢ ancora sottodimensionato
da alcuni anni con quattro diri-
genti medici e il primario, Mau-
rizio Buonanno. Nella mattinata
di ieri sono stati inaugurati i re-
parti di Neurochirurgia, con 16
posti letto e relativa sala opera-
toria, e il reparto di Neurologia
con 17 posti letto. L'unita com-
plessa di Neurochirurgia, che si
trova al terzo piano del padiglio-
ne Santa Teresa della Croce ed é
diretto da Giovanni Parbonetti,
¢ fornito di tecnologie all'avan-
guardia, come il tavolo operato-
rio in carbonio, completamente
radiotrasparente e un sistema
di imaging intra-operatorio in

MORGANTE: «SENZA
L'IMPEGNO DI DOTTORI
E PERSONALE

NON PUO ESSERCI
OFFERTA ALL'ALTEZZA
DELLE ASPETTATIVE»

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

3D, che consente di praticare in-
terventi sulla colonna vertebra-
le e sull’encefalo in neuro navi-
gazione. Il reparto di Neurolo-
gia, diretto da Marco Sparaco,
consentira di ampliare l'offerta,
attraverso l'introduzione di tec-
nologie neurofisiologiche inno-
vative per lo studio di patologie
complesse cerebralie midollari,
come stroke, sla e sclerosi multi-
pla, garantendo ai pazienti
un‘assistenza continuativa.

«Questi due reparti - dice il di-
rettore generale Maria Morgan-
te - sono strategici per I'ospeda-
le perché rappresentano un tas-
sello importante per determi-
narne la crescita, mettendo in-
sieme le eccellenze che possiede
eiservizi offerti. Tuttavia, senza
I'impegno, la professionalitaela
passione dei medici e del perso-
nale che lavora all'interno della

struttura, non puo esserci un'of-
ferta che sia all'altezza delle
aspettative del malaton.

Alla riapertura di Neurochirur-
gia e Neurologia seguira il ripri-
stino di altre specialita che era-
no state oggetto di accorpamen-
ti per reperire posti letto Covid.
Nella stessa ottica, dopo due an-
ni di pandemia, sono stati resi
disponibili 10 posti lettoin Pneu-
mologia per il trattamento dei
pazienti con patologie respirato-
rie complesse, mentre, dei 10 po-
sti di Pneumologia subintensiva
destinati al Covid, ne rimarran-
no attivi solo 6. Contestualmen-
te, il 12 dicembre partiranno i la-
vori per la realizzazione di 6 po-
sti letto di Medicina d'urgenza
nel padiglione Moscati e di 12
posti letto di Terapia subintensi-

va pneumologica nel padiglione
Santa Teresa della Croce.

LA BENEFICENZA

Nell’'ambito delle manifestazio-
ni organizzate a fini benefici,
I'ospedale Fatebenefratelli ren-
de noto che 240 persone hanno
partecipato alla cena di benefi-
cenza organizzata dall’Afmal
(associazione con i Fatebenefra-
telli per i malati lontani) al “Bor-
go degli angeli”, mirata a sup-
portare concretamente il proget-
to di assistenza ai malati lontani
e vicini, costretti a dover fare i
conti, oltre che con i loro proble-
mi di salute, anche con le diffi-
colta economiche del momento.

© RIPRODUDONE RISERVATA

Pag. 8



Il focus

Medicina perinatale e pediatria, tre giorni di confronto a San Marco dei Cavoti

Apreibattentialle 15il XVII
congressodi “Medicina
perinatale e pediatria 2022",
organizzato nell'aula magna di
palazzo Colarusso a San Marco
dei Cavoti. Pertregiornial
tavolo deirelatorisi
alterneranno autorita
ecclesiastiche, sanitarie,
istituzioni e rappresentanti
delmondodella scuolae
dell'universita, per illustrareil
cammino di ogni bambino che
iniziagiain fase perinatale. A
promuovere l'iniziativa,

patrocinatadallaSin (societa
italianadi Neonatologia)e
dall'Omceo (Ordine
provinciale dei medici),
FrancescoCocca, presidente
del progetto e direttoredel
dipartimentoMaterno
infantile dell'ospedale
Rummo, insiemeal
responsabile scientifico Lidia
Grappone e alcomitato
scientifico, costituito da Anna
Casani, Gaetano Di Manso,
Cristina Pizza,Nicola Pozzi,
Antonio Masi e Carmelina

Stabile. Nella sessione di oggisi
parleradi “nascite e futuro”
con il neonatologo Luigi Orfeo,
lademografa Paola Mancini, il
manager Alberto Meomartini,
I'arcivescovo Felice Accrocca,
il presidente del forum
famiglie Gianluigi De Palo, il
presidente della Regione,
Vincenzo De Luca, coordinati
daLorenzo Calo, giornalistade
“Il Mattino”. Nei giorni
successivisaranno affrontati
tuttiitemicheriguardanoil
percorsodivitadel bambinoe

deigenitori, fino alla
riorganizzazione del percorso
di assistenzaterritorialeal
parto e ai percorsidi fecondita.
Un focus che coinvolgera
diversiambiti e affronterala
questione della nascita sotto
tutti gli aspetti, fornendo un
quadro dettagliato degli
indirizzi da seguire,delle
difficolta e delle complicanze
che possono caratterizzare la
gravidanza e la nascita.

Ld.c.
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Salerno

Neonato col Covid a Nocera
«A Napoli non c’era posto»

IL CASO

Nello Ferrigno

E ancora in gravi condizioni il
bambino di undici giorni ricove-
rato nel reparto di Terapia inten-
siva neonatale dell'ospedale di
Nocera Inferiore. Soffre di una
grave forma di bronchiolite ed e
risultato positivo al Covid. Il neo-
nato é figlio di una giovane cop-
piadella provincia di Napoli. Era
nato all'ospedale di Frattamag-
giore. Martedi sera la mamma
del piccolo aveva notato che re-
spirava con difficolta. Il papa de-
cide di chiamare un’ambulanza
del servizio di emergenza 118. Il
mezzo di soccorso ha preso la
strada dell'ospedale Santobono
di Napoli, struttura con un repar-
to di Terapia intensiva neonata-
le. Poi la doccia fredda, «non ci
sono posti», Inizia la ricerca di
un ospedale in grado di assistere
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il bambino, ¢’é Nocera che ha at-
trezzato un reparto nella Tin de-
dicato all'emergenza bronchioli-
te. Dopo un'ora l'ambulanza &
davanti all'Umberto L Il bambi-
no e grave, viene subito ricovera-
to, per aiutarlo a respirare ¢ ne-
cessario intubarlo. La mattina
dopo viene anche effettuato un
tampone molecolare, la notte
non € possibile processarlo. Si
scopre che & positivo al Covid. |
medici dovrebbero trasferirlo al
Monaldi di Napoli, il reparto Tin
dell'Umberto I infatti, non & rico-
nosciuto per l'assistenza ai neo-

HA 11 GIORNI, E GRAVE
LO SEGUONO ALLA TIN
DELL'UMBERTO |
ANCH'ESSA IN AFFANNO
PER LE BRONCHIOLITI
DEI PICCOLI DEGENTI

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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nati affetti da Covid. Ma anche il
Monaldi non ha posti letto. Si de-
cide di tenerlo in reparto adot-
tando tutte le opportune misure
di sicurezza. «Non ¢ la prima vol-
ta - racconta un medico della
Tin - che da altre strutture piu
complesse ci inviano bambini in
gravi condizioni. Non riusciamo
a capire perché non vengono ri-
conosciute sulla carta le nostre
peculiarita pur conoscendo la
qualita delle cure offerte»,
L'emergenza bronchiolite ha di
fatto saturato diversi ospedali
tra cui quello di Nocera che pure
si era attrezzato in tempo. La ma-
lattia, infatti, si manifesta nel pe-
riodo invernale, in particolare
tra novembre e marzo. La bron-
chiolite & un'infezione che colpi-
sce l'apparato respiratorio infe-
riore dei lattanti e dei bambini
con meno di 24 mesi di vita. E
causata generalmente da virus. |
sintomi includono rinorrea, feb-
bre, tosse, respiro sibilante e dif-

ficolta respiratoria. «Purtroppo -
ha detto un medico della Tin -
non abbiamo piu posti disponibi-
li». Terapia intensiva neonatale
e pediatria dell'Umberto I da
tempo aspirano ad avere piu spa-
Zi e attrezzature. Spesso sono i
genitori dei bambini, in partico-
lare i prematuri, che con dona-
zioni e collette regalano stru-
menti per migliorarne la dotazio-
ne. C'e poi un dato in controten-
denza che riguarda ostetricia,

entro la fine dell'anno sara rag-
giunta la quota di L500 parti.
L'ospedale di Sarno, invece, per
il terzo anno consecutivo non do-
vrebbe superare le 500 nascite,
questo provocherebbe la chiusu-
ra del reparto. «l numeri del no-
stro ospedale sono in continua
crescita, peccato che chi gestisce
la sanita non ne tiene conto», ha
detto con una nota polemica un
sanitario della Tin.
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Cardiologia eccellente, nona in Italia

EBOLI

Laura Naimoli

La cardiologia del Maria Santis-
sima Addolorata € un’'eccellen-
za. Professionalita e avanguar-
dia sono note da tempo ma a sug-
gellare e riconoscere la qualita
dei servizi offerti dal reparto di-
rettodal dottor Angelo Catalano,
responsabile Uos Unita Corona-
rica, e dalla sua equipe di cui fan-
no parte il dottor Giuseppe Botti-
glieri, responsabile Uos Emodi-

namica, dottor Angelo Carbone,
responsabile Uos Elettrostimola-
zione, ci ha pensato I'agenzia na-
zionale per i servizi sanitari re-
gionali Agenas. L'Agenas, infat-
ti, ha conferito il nono posto in
una classifica nazionale, stilata
per Programma nazionale esiti,
delle migliori strutture sanitarie
salvavita al reparto del nosoco-
mio cittadino. L'Emodinamica
del polo ospedaliero esegue ben
1400 coronarografie all'anno,
750 angioplastiche coronariche
di cui circa 250 angioplastiche
primarie in urgenza per pazienti

affetti da infarto miocardico acu-
to. La Cardiologia interventistica
di Eboli ¢ al secondo posto in
provincia di Salerno tra le quat-
tro Emodinamiche presenti, per
numero e complessita degli esa-
mi eseguiti e rappresental’unica
struttura che assicura il tratta-
mento dell'infarto miocardico in
ventiquattro ore, quale centro
Hub della Rete Ima per una po-
polazione di oltre 250mila perso-
ne a sud si Salerno nei tempi pit
brevi possibili, 90 minuti dall'in-
sorgenza dell'infarto.
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Caserta

La trincea pronto Soccorso
medico del Sant’Anna
aggredito da un paziente

»L'episodio durante la notte: l'operatore »Dalla direzione strategica ospedaliera

strattonato da una persona in attesa

LA SANITA

OrnellaMincione

Barelle in corridoio, pazienti in
attesa e medici in affanno: que-
sto lo scenario che si presenta di
notte al Pronto soccorso
dell'ospedale di Caserta. Risulta-
to, stress e nervosismi sia dei pa-
zienti che degli operatori i quali
diventano anche vittime delle
proteste degli utenti. E quanto &
accaduto mercoledi notte quan-
do uno dei medici e stato di fatto
aggredito da un cittadino in atte-
sa di essereassistito. Per fortuna
nulla di grave, a quanto fanno
capire gli operatori del Pronto
soccorso e la stessa direzione
strategica dell’'azienda.

«C’e stata un’aggressione ver-
bale. Nulla di estremo», e la di-
chiarazione che trapela dalla di-
rezione ospedaliera. Fatto sta
che lazienda ospedaliera
Sant’Anna e San Sebastiano di
Caserta in questo momento sta
affrontando non poche difficol-
ta a causa di una sempre mag-
giore richiesta assistenziale da
partedel territorio e una sempre
piu pesante carenza di organico
dedicato. «La direzione si sta
muovendo e sta facendo quanto
le & possibile per sanare la situa-
zione, ma ci sono tempi lunghi
da attendere e ci0 dipende
dall'ente regionale, non certo
dall’azienda casertana. Il proble-
ma pero e che I'eccessivo stress
dirichieste pone sotto pressione
sia il medico che si ritrova da-
vanti a tanti pazienti da gestire
sia l'utente che chiaramente per
le sue necessita ritiene di dover
ricevere quanto prima l'attenzio-
nerichiesta. Da qui le aggressio-
ni e gli stati d’animo alterati»,
spiega Guido Alfano, segretario
aziendale della Cisl.

ANAAOASSOMEU
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Il problema piu evidente ¢
quello del sovraffollamento e
dell’eccessiva richiesta da parte
degli utenti da un lato, mentre
dall’altro resta sempre piu viva
la necessita di aumentare il nu-
mero dei posti letto per ogni uni-
ta operativa. «Il Pronto soccorso
del San Sebastiano non é come
tutti quelli del territorio - conti-
nua Alfano - questo & quello di
un Dea di secondo livello, vale a
dire che offre h24 assistenza
multi-specializzata. Il fatto é che
occorrerebbe una riorganizza-
zione di tale struttura, con un
triage ‘bifasico’, cioé che possa
essere gestito da un esecutore e
da un valutatore, che quindi ab-
bia un doppio filtro, in modo da
appurare anche la corretta attri-
buzione e gestione del pazien-
te». Ma non ¢ soltanto questo il
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minimizzano: soltanto un attacco verbale

dato dolente del presidio emer-
genziale. «<E necessario che ven-
ultimata la costruzione
dell'Obi, I'Osservazione breve in-
tensiva, e che venga adeguato il
numero degli operatori a quello
previsto secondo normativa»,
continua il segretarioaziendale.
Le unita che dovrebbero esse-
re attive nel Pronto soccorso de-
vono oscillare tra le 48 e le 72,
ma «il sotto organico ammonta
almeno a 35 figure in meno»,
spiega Alfano. Il Pronto soccor-
so del San Sebastiano recepisce
in media dai 40 ai 60 pazienti
all'ora, appartenenti di qualsiasi
colore della categoria del triage.
Al netto di questi, poi, ve ne sono
sempre circa 20 in giacenza, os-
sia pazienti in attesa di un posto
letto, o in osservazione o in ge-
stione. Le difficolta dell'azienda
non sono affatto semplici da ri-
solvere e ladirezione sta comun-
que lavorando in questo senso -
aggiunge il segretario della Cisl
- Il problema reale pero é che la
popolazione dell'intera provin-
cia, circa un milione di abitanti,
si rivolge al San Sebastiano, non
comprendendo che questo non
€ un Pronto soccorso come gli al-
tri del territorio. Inoltre, ¢ sem-
pre piu esiguo il filtro della Me-
dicina territoriale. Nel caso di
un filtro pit importante, molti
dei codici che vediamo qui non
arriverebbero anoi».

Lo stress di pazienti, medici e
infermieri ¢ certamente un dato
comprensibile viste le condizio-
ni del Pronto soccorso e i timori
e preoccupazioni che fisiologica-
mente investono gli utenti del
Ps. Problemi pero risolvibilia li-
vello regionale e non aziendale,
almeno stando alla spiegazione
del sindacalista della Cisl che
chiede «un modo per poter rior-
ganizzare la struttura emergen-
ziale, che ora vede gli operatori
stremati e gli utenti sfiduciati ri-
spetto alle prestazione
dell'azienda, sebbene ci siano
problemi che vanno oltre al lavo-
ro in senso stretto degli operato-
ri». Dunque bisognera attendere
che la soluzione provenga
dall'ente regionale con cui la di-
rezione strategica potrebbe im-
bastire un dialogo per affronta-
re le criticita del Pronto soccor-
so e in particolare quelle sofferte
dagli operatori.

CRPRCOUZONERIS ERVATA

L SINDACALISTA:

E UNA SITUAZIONE
CRITICA CHE DIPENDE
DALLA REGIONE

C'E BISOGNO

DI RIORGANIZZARE
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la Repubblica

Bimbo perde i sensi
salvato dai medici
con I'aiuto dell’Arma

Barra, i carabinieri scortano nel traffico 'auto dei familiari
fino all'ospedale: “Pochi minuti ancora e sarebbe morto”

di Anna Laura De Rosa

Un bimbo di un anno perde coscien-
za alla vigilia dell’lmmacolata. Fran-
cesco Pio é a casa in arresto cardio
respiratorio e non risponde piu alla
madre. Mariarca, disperata, avver-
te il marito Mario che & al lavoro,
poi avvolge il piccolo in uno scialle
e, accompagnata dalla propria
mamma, comincia una corsa in au-
toverso l'ospedale evangelico Beta-
nia. Un minuto puo fare la differen-
za. Clacson e luci di posizione acce-
se, le donne restano bloccate nel
traffico delle 18 in via Chiaromon-
te, quartiere Barra. Mariarca terro-
rizzala, sua madre in preda all’an-
goscia.

Una pattuglia di carabinieri si ac-
corge di quell’auto in difficolta e si
fa strada a sirene spiegate.«Mi sono
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A o aaamn
vincenzo

Di Gennaro

L'appuntato
scelto
Vincenzo

Di Gennaro
intervenuto
aBarra
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sporto dal finestrino e ho visto quel
bimbo esanime tra le braccia della
mamma, dovevamo fare 1'impossi-
bile, lo abbiamo sentito come un no-
stro figlio» racconta ancoraemozio-
nato per il “miracolo di Natale” il
brigadiere capo Mauro Postiglione
intervenuto con 'appuntato scelto
Vincenzo Di Gennaro. I militari, en-
trambi padri di 4 figli, in pochi mi-
nuti consentono al bimbo di arriva-
re nel pronto soccorso, lo affidano
ai medici in tempo: una serie di
coincidenze salva Francesco Pioda
morte certa, pochi giorni dopo il
suo primo compleanno. «Per fortu-
na eravamo giu in pronto soccorso
per un‘altra consulenza» spiega il
pediatra Angelo Manna che ha ria-
nimato il bimbo con la collega Ida
Rotla e I'anestesista Giusi Capasso.
E un team ultraspecializzato della
terapia intesiva neonatale guidata

I

Wauro

Postiglione

Nella foto
soprail
brigadiere dei
carabinieri
Mauro
Postiglione

dal dottor Marcello Napolitano. «II
piccolo non respirava, era in piena
crisi convulsiva - prosegue - abbia-
mo liberato le vie aeree, iniettato il
farmaco e ventilato il paziente. I
bimbo prima si € addormentato poi
pian piano si € rianimato e ha co-
minciato a piangere. Qualche altro
minuto e sarebbe morto». Non e sta-
to necessario un massaggio cardia-
co. A Francesco Pio in mattinata
era stato somministrato il vaccino
obbligatorio esavalente, ma il pe-
diatra esclude un collegamento tra
i due episodi. «Pensiamo a una con-
vulsione febbrile, dopo la stabilizza-
zione e salita la febbre, infatti, e la
madre da piccola ha sofferto di que-
sla patologia».Quando il pianto ha
rotto la tensione € esplosa la gioia
di tutti. «Io e il mio collega non riu-
scivamo ad andare via - racconta Po-
stiglione - pensavamo che il bimbo

fosse spaccialo. Quandosi é ripreso
abbiamo provato un’emozione in-
credibile. 11 padre ci ha abbraccia-
to, la madre in lacrime. Andremo a
trovare presto il piccolo per riab-
bracciarlo e portargli un regalo».
Francesco Pio ora é al Santobono,
«ho pianto quando si € salvato, ab-
biamo un altro figlio - si emoziona
Di Gennaro - combattiamo ogni
giorno in un quartiere difficile, que-
sta vita salvata e ossigenon». Il papa
del bimbo, 29 anni, ha portato al
Santobono qualche giocattolo: «Mi
sono sentito cadere il mondo addos-
so, medici e carabinieri sono stati i
nostriangeli, mi hanno protetto co-
me un padre. Mi hanno detto: sia-
mo essere umani oltre che carabi-
nieri, avevano gli occhi lucidi. E il
nostro regalo di Natale? No, & un mi-
racolo».
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CORRIERE DEL MEZZOGIORNO

L arresto cardiaco, la corsa in ospedale

Neonato salvato da carabinieri e medici

I piccolo ha poco pitt di un anno, ora ¢ fuori pericolo. I due militari-soccorritori: « Abbiamo fatto il nostro dovere»

NAPOLI Le sirene spiegate, una
corsa contro il tempo, un
bimbo di poco piu di unanno
che rischiava la vita e un mi-
racolo. E accaduto tutto nel
giro di poco piu di un'ora nel
pomeriggio di mercoledi a
Barra, nell'area orientale della
citta. Mancavano circa 20 mi-
nuti alle 18 in via Chiaromon-
te, i primi uffici stavano spe-
gnando le luci, era ora di
rientro per molti impiegati.
In strada un fiume di veicoli e
traffico bloccato, quasi fer-
mo.

Cera solo un'auto che cer-
cava di trovare spazio, sem-
brava avere una gran fretta. Al

volante ¢’era una donna, la
nonna del piccolo Francesco,
che teneva la mano fissa sul
clacson per cercare di farsi
largo. Nell'auto cerano la fi-
glia, Mariarca Alberto e, in
braccio a lei, avvolto in una
coperta, il bimbo. Non ri-
spondeva, aveva gli occhi
chiusi ed era privo di sensi,
stava molto male. fAveva accu-
sato un malore poco prima, la
donna aveva chiamato il ma-
rito che era al lavoro e la ri-
sposta era stata: «Corri subito
in ospedale». Era preoccupa-
ta Mariarca, fin dalla mattina.
Fin da quando il piccolo aveva
fatto il vaccino, quello previ-
sto per tutti i bambini. Sapeva
che avrebbe potuto avere un
po’ di febbre, ma non imma-
ginava che Francesco avrebbe
avuto un collasso. Con il fa-
gotto tra le braccia, insieme
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con la madre, si ¢ messa in
auto e, a tutta velocita, si & di-
retta verso lospedale pii vici-
no, «Villa Betania» a Ponti-
celli.

Erano partite da poco ed
erano in lacrime. Mariarca
cullava Francesco, gli diceva
di resistere, di aprire gli oc-
chi, ma non c'era risposta.
Nel frattempo, il traffico au-
mentava e le due donne era-
no riuscite a malapena a fare
qualche decina di metri. Poi,
dopo una svolta, si sono im-
battuti in quelli che sarebbe-
ro stati i loro angeli custodi.
LUna pattuglia di carabinieri
della stazione di Barra era po-
co lontana, a bordo c'erano il
brigadiere capo Mauro Posti-
glione e l'appuntato scelto
Vincenzo Di Gennaro. Hanno
sentito il rombo del motore e
quel suono inconfondibile di

marce basse e accelerazioni
nervose, E, naturalmente, il

suono disperato del clacson
che non cessava. Hanno pri-
ma seguito il frastuono da
lontano, poi si sono avvicina-
ti ed hanno visto quel corpici-
no stretto tra le braccia della
madre. I due carabinieri han-
no compreso che la situazio-
ne era grave cd hanno deciso
di scortare I'auto con a bordo
le due donne e il piccolo fino
all'ospedale. Sirene spicgate e
lampeggiante acceso per farsi
largo tra le decine di auto pre-
senti in strada. Uno dei cara-
hinieri si ¢ sporto dal finestri-
no urlando: «Fateci passares.
Nel giro di pochi minuti, so-
no arrivati all'interno del-
l'ospedale Evangelico. | mili-
tari hanno poi scortato la ma-
dre e il piccolo nel pronto
soccorso, affidando il bimbo
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ai medici. Sono state scene
strazianti. Quel piccolo corpi-
cino é stato intubato davanti
ai loro occhi, mentre 1 medici
praticavano il massaggio car-
diaco. Si, perché il suo picco-
lo cuore aveva smesso di bat-
tere.

Le manovre di rianimazic-
ne si sono svolte in un silen-
zio irreale. Solo il pianto a di-
rotto del bimbo ha squarciato
quel velo di silenzio ed é stato
un pianto che ha aperto il
cuore alla speranza. Le lacri-
me di disperazione sono di-

Fasi concitate

L'auto della mamma

e della nonna bloccata
nel traffico. La «gazzella»
ha fatto da apripista

Brigadiere capo
Mauro Postiglione

Appuntato scelto
Vincenzo
DiGennaro

ventate di gioia, Francesco
era salvo. Per far capire quan-

to fosse grave la situazione 1
medici hanno detto: «Un mi-

nuto in pit e sarebbe mortos.
La madre ha ringraziato quei
due carabinieri, quei due an-
geli in uniforme. «Salvare un
bambino & una cosa che non
accade tutti i giorni — affer-
ma il brigadiere capo Mauro
Postiglione —. E stata una
corsa contro il tempo. A volte,
quei cingue minuti in pii,
possono fare la differenzas.
Ppstiglione ha cinque figli ed
essere un padre ha significato
avere un enorme coinvolgi-
mento emotivo. «<E stato co-
me vedere Ii davanti il proprio
figlio che non da segni di vita,
che viene intubato, che subi-
sce manevre di rianimazione
— racconta—. I sanitari sono
stati bravissimi. lo non cono-

sco i loro nomi altrimenti I
citerei. In cinque a cercare di
rianimare quel piccolino.
Cuando poi si é ripreso e lo
hanno estubato abbiamo ca-
pito che era salvo. Fin quando
non si é ripreso il bambino,
noi non siamo riusciti a ri-
prendere il servizio. Era cosi
forte la preoccupazione e
I'ansia di capire se ce la faces-
se oppure no, che siamo ri-
masti li tutto il tempo; una
mezz ora che é durata un'eter-
nitaw. Nel cuore del brigadie-
re sentimenti contrastanti.
«A me scendevano le lacrime,

ma ero freddo, Cera la fer-
mezza dettata dal fatto del-

I'essere un carabiniere. Dal-
I'altra parte c'era il fatto di es-
sere un padres.

E un papa anche I'appunta-
to Vincenzo Di Gennaro, «Ho
quattro figli, 'ultimo dei qua-
li ha la stessa eta di Francesco
— spiega —. Sono emozioni
che ti segnano la vita. Noi
prestiamo servizio in territori
difficili. Ladrenalina delle si-
rené Non € una cosa scono-
sciuta, ma storie del genere ti
prendono come genitore, co-
me padre. Vedere quel picco-
lo indifeso poi salvato é stato
per noi gualcosa di bellissi-
mow». Poi si abbandona alla
commozione: «Abbiamo fat-
to solo il nostro doveres.
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I NUMERI DEL COVID Ricerca Gemelli-Universita Cattolica: arginina e vitamina C efficace per gli anziani

Campania, su i ricoveri ordinari

Scendono i pazienti in terapia intensiva, risale al 19 per cento il tasso di positivita

DI NicoLerTa Fipanza

NAPOLI. Sono 2.488 1 nuovi po-
sitivi su 13.038 test esaminati in
Campania, secondo quanto risul-
ta dal bollettino quotidiano del-
I’Unita di crisi. 1] tasso passa dal
18,26 al 19,08 per cento. Si regi-
stra un solo deceduto. Scendono a
19 1 posti letto occupati nelle te-
rapic intensive, con un decre-
mento di tre unita rispetto a mer-
coledi. Salgono ancora, invece,
quelli in degenza che ora sono
391, otto in piu rispetto al giomo
precedente. Intanto, un mix di ar-
ginina ¢ vitamina C liposomiale
contribuisce a “ringiovanire™ la
massa muscolare degli anziani,
migliora il cammino ¢ riduce la
fatica stimolando la sintesi del-
I’ossido nitrico. E il risultato di
uno studio sul Long Covid appe-
na pubblicato dalla rivista Nu-
trients, condotto della Fondazio-
ne Policlinico Universitario Ago-
stino Gemelli Irccs-Universita
Cattolica campus di Roma. E
quanto emerso da un convegno
dei medici della Societa italiana
di gerontologia ¢ geriatria, «Li-
mitare la perdita di massa mu-
scolare dovuta all 'invecchiamen-
to aiuta a ridurre anche il rischio
di disabilita e mortalita - spicga
Francesco Landi, presidente
Sigg e autore dello studio insie-
me a Matteo Tosato, geriatra al-
I"Universita Cattolica del Sacro
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Cuore -. La scoperta dell'azione
sinergica di arginina e vitamina
C liposomiale sui sintomi legati
alla massa e alla forza muscola-
re della sindrome post-Covid,
suggerisce che l'integrazione
quotidiana con questa combina-
zione ¢ in grado di migliorare e
ripristinare la composizione e la
resistenza della massa muscola-
re anche dell 'anzianoy. 11 tutto
mentre studi epidemiologici indi-
cano che a partire dai 45 anni
d’cta si verifica una perdita della
forza muscolare pari all’8% ogni
10 anni cta; tra 1 50 ¢ 1 70 anni dal
20 al 30%, procedendo progres-
sivamente sino ad una perdita del
30% per decade dopo 1 70 anni.

UN MONOCLONALE RIDUCE IL RISCHIO DI MORTE DEL 36 PER CENTO

Tumore al seno, la speranza da un anticorpo

ROMA. Nuovo, significativo passo avanti contro il tumore al
seno di tipo Her2 positivo non operabile e/o metastatico:
I'anticorpo monoclonale coniugato Trastuzumab deruxte-
can, specificamente ingegnerizzato per essere diretto con-
tro il recettore Her2, ha evidenziato una riduzione del 36%
del rischio di morte e ha migliorato la sopravvivenza libera
da progressione di malattia di 22 mesi in pazienti preceden-
temente trattate con terapie anti-Her2. Sono i risultati dello
studio Destiny-Breast03 presentati al San Antonio Breast
Cancer Symposium e pubblicati su Lancet.
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