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Napoli

[l parto? Naturale e indolore
il record di Frattamaggiore

LA STORIA

NelloMazzone

L'ospedale civile San Giovanni
di Dio di Frattamaggiore, nel ter-
ritorio dell’Asl Napoli 2 Nord,
centrail record nel Sud Italia del-
la piu alta percentuale di parti
naturali e indolore per le pazien-
ti primigravide: oltre 1'80 per
cento delle 500 nascite che av-
vengono ogni anno nell’'ospeda-
le frattese sono senza taglio cesa-
reo e con la partoanalgesia, una
metodica che consente di ridur-
renotevolmente il dolore del tra-
vaglio. Il fautore di questa svolta
¢ il 4lenne Pasquale Gallo, re-
sponsabile medico dell'unita
operativa di ostetricia e gineco-
logia di Frattamaggiore che, do-
po aver maturato esperienze in
Gran Bretagna, in Australiaein
molti importanti ospedali italia-
ni,da poco pitidi unanno é stato
nominato responsabile di strut-
tura. Da tempo i protocolli medi-
ci sono orientati alla riduzione
dei tagli cesarei, soprattutto per
le prime gravidanze: nell’Asl Na-
poli2 Nord, con circa 2300 nasci-
te ogni anno, l'obiettivo della ri-

PRIMATO NEL SUD

PER IL REPARTO

DEL SAN GIOVANNI DI DIO
GUIDATO DA GALLD
PRIMARIO 41ENNE

EX CERVELLO IN FUGA
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duzione dei cesarei é stato inseri-
to tra le priorita e l'equipe del
dottor Gallo mostra un trend tra
i migliori d'ltalia: secondo i dat
del Rapporto del Certificato di
assistenza al parto del ministero
della Salute, la media italiana di
tagli cesarei ¢ del 31 per cento,
mentre quella campana si atte-
sta sul 50 per cento del numero
totale dei parti. A Frattamaggio-
re la percentuale di circa il 20
per cento € tra le pili basse d'Ita-
lia.

LA CONDIVISIONE

Come ci si e riusciti? «Grazie a
uno straordinario lavoro d’equi-
pe - risponde il dottor Gallo - si
tratta della testimonianza tangi-
bile di unlavoro di rinnovamen-
to in corso da mesi. Ogni matti-

na c¢i confrontiamo in reparto
per poter discutere i casi e valu-
tare le criticita da risolvere. Que-
sto metodo ¢ fondamentale per-
ché ci permettedi condividerele
nostre esperienze e di rompere
lasolitudine in cui spesso si ven-
gono a trovare | medici. Dalla
condivisione nascela forza peril
cambiamento e il miglioramen-
to». L'impegno, pero, ¢ ancheri-
volto aridurre pittpossibileil do-
lore collegato al parto naturale:
meta delle donne che nel 2021
hanno partorito a Frattamaggio-
re sono state affiancate da un
anestesista e sottoposte a partoa-
nalgesia. Una metodica che con-
sente di ridurre notevolmente il
dolore durante il travaglio che
pero, secondo le stime della So-
cieta italiana di anestesia e anal-
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ia, in Italia viene utilizzata so-
onel 20 per centodei casi.

LE OPERAZIONI

«Gallo eil pit giovane responsa-
bile di reparto della nostra
Azienda sanitaria, tornato in
Campania dopo aver fatto im-
portanti esperienze in ospedali
stranieri e italiani - sottolinea il
direttore generale dell'As] Napo-
li 2 Nord, Antonio d’Amore - La
nostra sanita pud diventare un
esempio per lintero territorio
nazionale. Abbiamo dotato i no-
stri ospedali delle tecnologie,
delle professionalita, delle strut-
ture e del personale utile a ri-
spondere al meglio ai bisogni di
salute della nostra popolazione
eirisultati iniziano a vedersi». Il
reparto di Ginecologia ed ostetri-
cia del San Giovanni di Dio é di-
ventato, infatti, punto di riferi-
mento anche per la sua attivita
disala operatoria, con importan-
ti interventi chirurgici mininva-
sivi, grazie all'utilizzo delle tec-
nologie dell'ospedale Santa Ma-
riadelle Grazie di Pozzuoli: alcu-
ne pazienti del San Giovanni di
Dio sono state, infatti, operate
dall’equipe di Gallo con il pin
moderno robot chirurgico in do-
tazione a Pozzuoli.
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msponsablﬂc deltrauma
- centerdell'ospedaledel
OSPEdah mare. E poi Antonella
sovraffollati Carmen Ruotolo Paoing
rmen Ruotolo, Paolino
Trinchese. Coordinatore &
Michele Ferrara,dirigente
medicocentraledella Asle

direttore del Loreto. 11
lavorodovraessere

11 San Giovanni Bosco

Pronto soccorso:
nell'agenda dell’AsI Napolil
inpolec'eil San Giovanni
Bosco. Lastradache
conduce alla sua riapertura
¢in salita per lenote
difficolta di personale.
Carenze comunia tuttala
rete, 118 e Cardarelli
compresi. Per mettere a
fuocoinodidiOspedaledel
mare, Pellegrini e San Paolo
la Asl mette incampo un
gruppodilavoro per un
auditin cui rivederee
migliorarel'organizzazione
interna nella routine
ordinaria.Lavoro,silegge
nell’attoistitutivo,
finalizzato ad un™Analisi
criticae sistematicadella
qualita dell’assistenza”.
Fanno partedel teamiil
direttore amministrativo
dell'ospedaledel mare
Massimo Barresi, la
farmacistaSimona Serao
Creazzola, I'avvocato
Antonio Carbone, Giovanna
Guiotto(ex prontodel San
Paolo e oraprimario al
Rummnodi Benevento),
Gennaro Napoletano
apicale del San Giovanni
Bosco, Giuseppe Noschese,

concluso entro il 30 maggio.
e.m.
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La lotta al Covid

Vaccini, ora si cambia

chiude I'ultimo hub

aperti solo

»Stop alla Fagianeria a Capodimonte
richieste di prime dosi e richiami a picco

ILPIAND

Ettore Mautone

Quarte dosi a rilento, pochissime
nuove vaccinazioni tra chinon ha
mai messo piede in un centro vac-
cinale, sporadiche richieste per le
terze dosi, spesso decise in largori-
tardo rispetto ai quattro mesi tra-
scorsi dalla conclusione del primo
ciclo vaccinale: sono questi i pre-
supposti che hanno fatto scattare
ieri lo stop al centro vaccinale del-
la Fagianeria del Real Bosco di Ca-
podimonte, ultimo hub vaccinale
attivoa Napoli. Dopola chiusura, a
fine aprile, del Covid vacdne cen-
ter della Mostra D'Oltremare - che
per alcune settimane aveva accol-
to, dopo l'inizio della guerra in
Ucraina, i rifugiati giunti a Napoli
da visitare e da vaccinare - con lo
stop alla Fagianeria tutta la mac-
china vaccinale della Asl Napoli |
torna a un regime ordinario, im-
perniato sulle attivita dei distrett,
della medicina e pediatria di fami-
glia avvalendosi del prezioso con-
tributo delle farmacie la cui distri-
buzione capillare sui territori faci-
litera gli accessi anche nelle zone
divacanza per i nonresidentiei tu-
risti in transito che dovessero ap-
punto chiederela primaoseconda
dose booster.
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i distretti
»Alla campagna di immunizzazione
non hanno aderito 180mila napoletani

IL BILANCIO

E questo anche un momento di bi-
lanci: la Fagianeria del Real Bosco
di Capodimonte ha contribuito,
con 205mila somministrazioni, a
raggiungere 2 milioni di dosi som-
ministrate complessivamente dal-
la Asl Napoli 1(775mila prime do-
si,685mila seconde dosie 550mila
terze dosi). Complessivamente so-
no circa I80 milale persone in eta
vaccinale che a Napoli non hanno
aderito alla campagna anti-Covid
di cui oltre 50 mila con piu di 50
anni (quasi 30 mila con pit di 70
anni). Soggetti che restano massi-
mamente suscettibili ai focolai di
Omicron anche con conseguenze
severe. «In linea con le nuove esi-
genze, la campagna vaccinale -
spiega il direttore generale Asl Ci-
ro Verdoliva - ¢ sempre pil incen-
trata su centri vaccinali piccoli e
diffusi sul territoriow. In particola-
re l'offerta & garantita dai centri

IL MANAGER
VERDOLIVA PRONTO
A INCONTRARE

IL DIRETTORE
BELLENGER: L'IPOTESI
DI NUOVI OPEN DAY
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vaccinali distrettuali: «L'intento e
dare attuazione alle linee guida
dettate dal presidente Vincenzo
De Luca per mantenere inalterata
nel tempo la capacita di sommini-
strazione in termini di dosi gioma-
liere adeguate allo scenario pande-
mico» sottolinea il manager. Resta
dunque forte I'appello alla vacdna-
zione a chi ancora non T'ha fatta, o
a chi hasceltodinon fare la secon-
da e terza dose, o comungque deve
completare il ciclo vaccinale. La
chiusuradel centrovaccinale della
Mostra d'Oltremare, prima e del
centro vaccinale del Real Bosco di
Capodimonte ora, non equivalgo-
no insomma alla fine dell'emer-
genza o alla fine della campagna
vaccinale. Semplicemente, 'offer-
ta di somministrazione cambia in
relazione ad un contesto epidemio-
logico oggi differente. Lo sforzo
dell'Asl Napoli 1 é rivolto alle se-
conde dosi booster agli over 80,

Pag. 4



per gli ospiti dei presidi residenzia-
li per anziani e per i soggetti di eta
compresa tra i 60 e gli 80 anni che
presentino specifici fattori di ri-
schio per la progressione verso
una forma severa di Covid per i
quali i medici di famiglia hanno
inoltre la facolta di prescrivere an-
che unantivirale (Paxlovid)entroi
primi 5giorni dalla diagnosi.

IDISTRETTI

Restano in campo dunque i 10 di-
stretti sanitari di base a Napoli che
garantiscono la vaccinazione anti-
covid (dai 12 anniin poi) il martedi
eil venerdi dalle 9alle 14. Per la fa-
scia pediatrica invece (dai 5 agli Il
anni) il mercoledi agli stessi orari.
A Capri, in viale Botteghe, il giove-
didalle9 alle I3 per gli adulti edal-
le 13,30 alle 15,30 per i bambini. A
giugno la Asl provvedera a rimo-
dulare l'offerta, in termini di gior-
nate ed orari, nei prindpali centri

vaccinali cosi da venire incontro
alle esigenze dei cittadini. Intanto,
nei prossimi giorni Verdoliva in-
contrera il direttore generale del
Museo ¢ del Real Bosco di Capodi-
monte Sylvain Bellenger per valu-
tare, sulla scorta dell'indirizzo po-
litico della Regione, se attuare pe-
riodici open day nei finesettimana
in cui sposare la cultura, il tempo
libero con la prevenzione e la salu-
te pubblica. In questi casi strutture
come quella del Bosco di Capodi-
monte assumerebbero un‘impor-
tanza strategica. Il calo dell'offerta
vaccinale accompagna intanto l'at-
tuale scenario attestato a Napoli,
come nel resto della Campania. su
un progressivo calo dell'incidenza
epidemica. A Napoli attualmente
cisono circa 10 mila positivi, 36 ri-
coverati al Loreto (tutti con una pa-
tologia dominante diversa dalla
polmonite), 3 pazienti in rianima-
zione, un'ottantina quelli al Cotu-
gnoe una trentina al Policlinico.

S RPRODLIONE RSERVATA

ORA PRIORITARIO
RIMODULARE
L'OFFERTA IN BASE
ANCHE ALLE ISTANZE
CHE ARRIVERANNO
DAI TURISTI
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Ospedale, sui lavori
le incognite del Tar
e dei fondi a rischio

»Ripreso l'intervento alla facciata mentre restano in stand by
le opere nei reparti, aspettando il ripristino del Pronto soccorso

SOLOFRA

Antonello Plati

Inattesadella pronunciadel Tar
di Napoli sul ricorso contro la
soppressione del Pronto soccor-
so, proseguono i lavori di riqua-
lificazione del plesso Landolfi.
Con la struttura (di competenza
dell'Azienda ospedaliera Mosca-
ti di Avellino) chiusaal pubblico
da circa 6 mesi (con l'attivita di
alcuni reparti interrotta, pero,
da oltre un anno), la direzione
strategica ha definito 'altro gior-
no la procedura per la fornitura
elaposain opera degli infissi.
Un intervento da 650mila euro
che sara eseguito dalla Sea Co-
struzioni di Napoli. Il mese scor-
50 era stata invece sbloccata
I'esecuzione dei lavori del lotto
6, ovvero quello relativi alla rea-
lizzazione di «una nuova Unita
operativa di Lungodegenza e di
riabilitazione al terzo piano del
presidio ospedaliero Landolfi di
Solofra»; ed era stata approvata
e finanziata una perizia di va-
riante per quanto riguarda il pri-
mo lotto, ovvero quello relativo
al rifacimento della facciata che
¢ iniziato a dicembre dell’anno
scorso (con un ritardo impres-
sionante rispetto al cronopro-
gramma annunciato nel 2019
dal diggt). Quindi si continua a
investire su una struttura il cui
futuro épiuttosto incerto.

Si diceva del Tar di Napoli. Da
un momento allaltro da Piazza
Municipio potrebbe arrivare la
sentenza sul ricorso proposto

IL MINISTERO

DELLA SALUTE

HA ESPRESSO DUBBI
SUI COSTI DI APERTURA
DEI 4 POSTI LETTO

DI TERAPIA INTENSIVA

ANMOASSOMEU
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dal Comune di Solofra contro la
soppressione del pronto soccor-
so dell'ospedale Landolfi. Il pare-
re era atteso per il 26 aprile scor-
so (ovvero 45 giorni dopo
I'udienza), ma ancora non ¢ sta-
to comunicato. Se i togati doves-
sero avallare la tesi dell'ammini-
strazione comunale conciaria,
I'Azienda ospedaliera Moscati
dovrebbe rimettere mano all’at-
to aziendale con il quale, I'anno
scorso, ha rivisto al ribasso ruo-
lo e funzioni del plesso solofra-
no (che gestisce dal 2018).
Infatti, oltre alla soppressione
del Pronto soccorso (che dovreb-
be essere sostituto da un Punto
di primo intervento) sono stati
cancellati diversi reparti con il
presidio chiuso oramai da diver-
si mesi. Comunque vada le parti
faranno il passo ulteriore che
porta al Consiglio di Stato, dila-
tando ulteriormente i tempi e
con essi I'agonia del presidio
ospedaliero. Nella prima udien-
za, il 16 dicembre 2021, 'ammini-
strazione comunale di Solofra
aveva ritirato la richiesta di so-
spensiva dei provvedimenti che
a luglio scorso avevano determi-
nato lo stop alle attivita del re-
parto di Emergenza. Il 9 marzo
scorso i giudici del Tribunale
amministrativo regionale (Tar)
di Napoli sono entrati nel merito
del ricorso presentato dall'am-
ministrazione comunale di Solo-
fra (difesa dall’avvocato Anto-
nio Brancaccio del foro di Saler-
no) contro I'’Azienda ospedalie-
ra (difesa dall’avvocato Arturo
Testa del foro di Napoli).

Non solo Tar. La struttura di via
Melito é finita anche sotto la len-
te del ministero della Salute che
in una relazione trasmessa alla
Regione Campania ha sollevato
pitd'una perplessita sull'idonei-
ta degli interventi di riqualifica-
zione (in particolare sulla realiz-
zazione di un reparto di Terapia
intensiva, 4 posti letto finanziati
con quasi 500mila euro). In as-

senza di correttivi, non ¢ da
escludere la revoca di una parte
dei finanziamenti concessi dal
ministero al Moscati tramite la
Regione.

Che proprio di recente ha, pero,
confermato il finanziamento di
529mila euro per la realizzazio-
ne del reparto inserendolo nella
rimodulazione del Piano dirior-
ganizzazione e potenziamento
delle attivita in regime di ricove-
ro in terapia intensiva e in aree
di assistenza ad alta intensita di
cura(chealtronon é che un'inte-
grazioneal decreto di giunta 378
del 23 luglio del 2020).

CRIPRODUDONE RSERVATA
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ILTREND
Luella De Ciampis

In netto miglioramento il trend
delle liste di attesa per le visite
ambulatoriali all'ospedale «Rum-
mo» nei primi mesi del 2022, ri-
spetto al 2018 e agli anni prece-
denti all'emergenza Covid, quan-
do per fare una mammografia bi-
laterale bisognava attendere an-
che un anno, mentre rimangono
pit lunghi ma non eccessivi i
tempi di esecuzione degli inter-
venti chirurgici che non hanno il
carattere dell'urgenza. Attual-
mente, i tempi di attesa per una
mammografia bilaterale pro-
grammabile, che, quindi, non ha
il carattere dell'urgenza, sono di
45 giorni ma scendono a 5 in ca-
sodi urgenza e sono compresi in
una forbice tra5 e 27 giorni, a se-
conda che abbiano priorita b
(prestazioni brevi) oppure d (dif-
feribili). Infatti, le prestazioni
brevi devono essere erogate
nell’arco di 10 giorni, mentre le
differibili devono essere effettua-
te entro 30 giorni se cliniche, ed
entro 60 se strumentali. | tempi
relativamente pit lunghi, riman-
gono solo per le visite neurologi-
che programmabili per cui c'e
un‘attesa di 53 giornie per alcuni
tipi di Tac (40-68 giorni). Attese
quasi azzerate, rispetto al passa-
to, se si pensa a quelle dei 67 mesi
necessari per molte specialita,
tra cui Nefrologia che era tra le
branche con la maglia nera. Ov-
viamente, si parla di prima visita
perché le visite di controllo per i
pazienti con patologie che hanno
richiesto il ricovero in ospedale

La sanita, gli scenari

Liste d’attesa, € svolta
il (Rummao» taglia i tempi

» Visite e ricoveri non urgenti, va meglio » Ambulatori, pit prestazioni mensili

anche rispetto agli anni pre-Covid

hanno sempre avuto una corsia
privilegiata. Il primo colpo di gra-
ziaallelistedi attesa era stato da-
to a gennaio 2021: il direttore ge-
nerale Mario Ferrante, dopole li-
mitazioni per la pandemia, aveva
aperto gli ambulatori anche du-
rante il fine settimana.

IN CORSIA

Sono, invece, piu lunghi i tempi
di attesa per i ricoveri pianificati
che vanno da un minimo di 2
giorni a un massimo di 88 che oc-
corrono per la branca di Otorino-
laringoiatria. Servono 78 giorni
per Pediatria, 74 per Chirurgia
cardiovascolare, 55 per Ostetri-
cia e ginecologia, 50 per Reuma-
tologia, 49 per Neurochirurgia e
per Chirurgia generale oncologi-
ca, 58 per Ortopedia, 50 per Ne-
frologia. Per le altre branche i
tempi sono compresi in una for-
bice trai4 e i 40 giorni di attesa.
Anche in questo caso, si fa riferi-
mento ai ricoveri differibili per-
ché le urgenze hanno una corsia
preferenziale. La soluzione perle
visite ambulatoriali & arrivata
per effetto di piano aziendale,
previsto dalla Regione e adottato
singolarmente dalle aziende
ospedaliere, cui si e aggiunta una
puntuale pianificazione messain
atto dalla direzione strategica.

Come prima soluzione, é stata at-
tivata un'operazione di recall che
ha consentito di richiamare tutti
coloro che si erano prenotati du-
rante il periodo della pandemiae
che non avevano potuto accede-
re in ospedale per il blocco delle
attivita effettuato per dare priori-
ta alla presain caricodei pazienti
Covid. Inoltre, € stato potenziato
il numero delle ore di attivita dei
medici che prestano servizio ne-
gli ambulatori aziendali per con-
sentire a ognuno eseguire un nu-
mero maggiore di prestazioni
mensili e smaltire le visite accu-
mulate nei mesiinvernali.

PER UNA MAMMOGRAFIA
SERVOND 45 GIORNI, CHE
POSSONO SCENDERE A 5
gEI MOMENTI PEGGIORI
CAPITATO DI DOVERE
ASPETTARE UN ANNO

Per gli interventi resta il nodo anestesisti

Per quanto ri da gli interven-
ti chirurgici, ilquadro é pitiroseo
di quanto si potesse pensare ma
bisogna tener conto delle difficol-
ta logistiche. Il primo ostacoloda
superare ¢ la disponibilita del
blocco operatorio che deve sop-
perire soprattutto alle urgenze.
Quindi, per gli interventi pro-
grammabili ¢ necessario fare |
conti con la disponibilita delle sa-
le operatorie cui si aggiunge quel-
la degli anestesisti che, non sono
molti e devono barcamenarsi tra
diverse attivita. Inoltre, molti di
loro, dopo un periodo di «rodag-
gio» al Rummo decidono di di-
mettersi per spostarsi negli ospe-
dali napoletani, creando nuovi
vuoti difficili da colmare a causa
della carenza generalizzata di
anestesisti. Bisogna, inoltre, fare
i conti con il fatto che chi presta
servizio nelle sale operatorie per
legge non puo essere sottoposti a
doppi turni di lavoro, dovendo ri-
spettare le 1l ore di riposo ogni
12,50 di attivita.

ILREPORT

Rimane fermo a 31 il numero dei
pazienti in degenzain area Covid
per effetto di unnuovoingressoe
di una dimissione. Sono, invece,
381 contagi emersi dal bollettino
;;uotidiano della Protezione civi-
e,
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Salerno

Precari Asl, contratti prorogati: «Ora tocca al Ruggi»

LA SANITA

Sabino Russo

Prorogati i contratti ai precari
dell'Asl assunti per fronteggiare
I'emergenza covid. Le parti sociali
chiedono, ora, l'adozione dello
stesso procedimento al Ruggi e la
stabilizzazione di tutti gli operatori
sanitari che hanno raggiunto i re-
quisitidella legge Madia. Sono401i
tamponi positivi comunicati ieri
dall'Unita di arisi. Di questi, 108
nuovi casi si contanoa Salerno cit-
.

LE ASSUNZIONI

Prorogati fino a fine anno i con-
tratti degli operatori sanitari dei di-
versi presidi e distretti dell’Asl di
Saleno. Una risposta importante
a fronte della carenza di personale
ancora presente nelle diverse strut-

ture. Il piano di fabbisogno del per-
sonale 2020-22 dell’'Asl prevede il
reclutamento di 2092 dirigenti
medici, di cui 1351 negli ospedali,
441 nei distretti sanitari, 221 nei di-
partimenti e 24 per la medicina pe-
nitenziaria; 114 dirigenti veterina-
ri; 62 dirigenti farmacisti; 82diri-
nti sanitari non medid; 2741 in-
ermieri e coordinatori, di cui
1.894 negli ospedali, 620 nei di-
stretti, 188 nei dipartimenti, 39 per
lamedicina penitenziaria; 204 uni-
ta di personale vigilanza e ispezio-
ne; 884 operatori socio-sanitari, di
cui 826 negli ospedali, 46 nei di-
stretti e 12 per la medicina peniten-
ziaria; 144 ostetriche, di cui 105 in
ospedale e 39 nei distretti; 664 uni-
ta di personale tecnico sanitario, di
laboratorio e di radiologia; 157 uni-
ta di personale della riabilitazione;
35unita di personale dirigente tec-
nico; 545 altro personale compar-
to tecnico; 17 unita di personale di-

rigente professionale; 269 unita di
personale comparto professiona-
le; 75 dirigenti amministrativi; 952
unita di personale comparto am-
ministrativo; 110 unita per il piano
di potenziamento e 177 infermieri
di famiglia. «Ora perd ci aspettia-
mo la stessa determinazione da
parte della direzione strategica del
Ruggi - scrivono Antonio Capezzu-
to, segretario generale della Fp
Cgil Salerno e le Rsu dell'Asl e del
Ruggi - Questa situazioneci preoc-
cupa e, proprio per questo, la setti-

mana scorsa abbiamo inviato una
nota per una richiesta di incontro,
Risposte? Zero. Siamo prontia por-
tare avanti la nostra mobilitazio-
ne. Se si sta attenuando 'emergen-
zalegata al virus nei reparti, non si
attenua I'emergenzalegataalla ca-
renza di personale sanitario. Fac-
damo appello affinché si chiuda fi-
nalmente unastagione di precaria-
toe chiediamo quindila prorogaal
3l dicembre, attivando contestual-
mente le procedure di stabilizza-
zione»,

I NUMERI

Sono 4011 nuovi tam poni positivi.
Di questi, 108 nuovi casi si contano
aSalerno citta. Ad aver contrattoil
virus anche un bimbo di 3 anni. In
Campania, in percentuale, € positi-
vo il 14,55 per cento, un punto per-
centuale in piti diieri quando il tas-
so di positivita era al 15,71 per cen-
to. Nove i decessi contabilizzati ie-
ri. Sale il numero dei ricoveri ospe-
dalieri: 569 ricoverati con sintomi,
sei inmenodiieri, e 35 malatiin te-
rapiaintensiva, gli stessi di ieri.

ALTRI 401 CONTAGI

NEL SALERNITANO

108 SOLO NEL CAPOLUOGO
INFETTO ANCHE

UN BIMBO DI TRE ANNI
RICOVERI IN AUMENTO
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la Repubblica

Ma quattro strutture di Medicina gia presenti vengono escluse dall'elenco stilato dal ministero

Federico Il, i dipartimenti di eccellenza salgono a 15

Cinque anni fa, quando il mini-
stero per I'Universita stilo l'e-
lenco dei migliori dipartimenti
universitari d'lItalia, quelli che
avrebbero avuto accesso a fi-
nanziamenti straordinari e
avrebbero contribuito alla ricer-
ca di eccellenza, la Federico 11
ne contava 12. Quest’anno il nu-
mero & salito a 15. Quindici di-
partimenti di eccellenza, oltre
la meta dei 26 dipartimenti che
compongono la Federico 1l. Pre-
miati per la loro produttivita
scientifica, e pronti a concorre-
re, adesso, per il finanziamento
riservato alle strutture di eccel-
lenza.

«Questo successo - afferma il
rettore Matteo Lorito - & il risul-

tato di un impegno corale della
nostra comunitd accademica
volto a sostenere la qualita del-
laricerca in tutte le aree cultura-
li dell’Ateneo federiciano, e in
grado di rendere la nostra uni-
versitd capace di sostenere il
confronto con tutti i grandi ate-
neidel Paesen».

Eccoli i dipartimenti inseriti
traimigliori d'Ttalia: Agraria, Ar-
chitettura, Farmacia, Strutture
per l'ingegneria e l'architettu-
ra, Ingegneria Chimica, dei ma-
teriali e della produzione indu-
striale, Ingegneria industriale,
Scienze mediche traslazionali,
Sanita pubblica, Studi Umanisti-
ci, Ingegneria elettrica e delle
tecnologie dell’informazione,

Scienze chimiche, Scienze so-
ciali, Scienze economiche e sta-
tistiche, Ingegneria civile, edile
e ambientale, e il dipartimento
di Fisica ‘Ettore Pancini’. Vi la-
vorano, in tutto, oltre 1700 ricer-
catorila cui produzione scienti-
fica guadagna terreno, come te-
stimonia I'’Anvur (I'agenzia na-
zionale per la valutazione della
ricerca), in un contesto forte-
mente competitivo.

E mentre l'ateneo nel suo
complesso festeggia il risulta-
to, nella Scuola di Medicina ci si
lecca le ferite: quattro dei suoi
dipartimenti - che in passato
erano tra le eccellenze - sono
stati esclusi dall’elenco (Medici-
na molecolare, Neuroscienze,

Scienze biomediche e Medicina
clinica e chirurgica), mentre re-
siste il dipartimento di Scienze
mediche traslazionali ed entra
nella classifica il dipartimento
di Sanita pubblica.

Non solo: «Ben sette dei 15 di-
partimenti ammessia concorre-
re per i nuovi finanziamenti
hanno ottenuto - spiega il retto-
re - il massimo punteggio possi-
bile: 100».

Ora la sfida & presentare pro-
getti per ricerche innovative e
di alto profilo scientifico che
permettano ai dipartimenti di
ottenere ulteriori 10 milioni di
euro nei prossimi 5 anni.
~bianca de fazio
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Pediatri a Sorrento

una “‘convention”
per la salute dei bimbi

Da domani specialisti guidati per la prima volta in 120 anni da una donna,
Annamaria Staiano. Cinque sessioni: focus su terapia genica e miopia infantile

«Per formare un buon pediatra &
fondamentale avere competenze
nel campo della ricerca. Ed & una ne-
cessita che si & accentuata nell'ulti-
mo decennio con lamedicina trasla-
zionale dove lo specialista puo “tra-
slare” al letto del paziente le nuove
conoscenze acquisile. Purlroppo,
parliamo di una necessiti in contro-
lendenza conil numerodiricercalo-
ri medici».

Il forte “richiamo” arriva dalla or-
dinaria della Federico IT Annamaria
Staiano, a poche ore dall’apertura
del 77esimo congresso italiano del-
la Societa italiana di Pediatria da lei
presieduto e in programma da do-
mani a sabato all'Hilton Palace di
Sorrento.

Ma vediamo le cinque principali
sessioni della convention scientifi-
ca dedicata alla sanita dei bambini.
Il primo focus sottolinea il ruolo del-

ANMOEASSOMED
BESRCINZIONE NEBIGI DIMIGENTH

la “pediatria di precisione” che con-
sente a una fascia sempre piu am-
pia di piccoli pazienti di guarire, Un
passo avanli ottenuto grazie alla ri-
cerca e all'innovazionediventate di-
rimenti per la diagnosi e il tratta-
mento di alcuni tumori e di patolo-
gie rare e croniche complesse. Per
esempio i farmaci, come i biologici
oppure la lerapia genica, altori mi-
gliorativi che stanno cambiando la
storia naturale e il destino a lungo
termine di pazienti sino a pochi an-
ni fa considerati incurabili. Tra le
prerogative della medicina di preci-
sione va sottolineata la cosiddetta
posologia “su misura” pensata per
un trattamento personalizzato,
quindi piu coerente al pazente da
assistere. Sulla terapia genica per i
tumori infantili la parola sara data
ad Andrea Biondi, ordinario di Pe-
diatria all'universita Milano Bicoc-
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ca, mentre sulle malattie genetiche
si esprimera Alessandro Aiuti, ordi-
nario di Pediatria all'Universita Vi-
La-Salute (San Raffaele) di Milano.
Per I'Oncologia tocchera ad Andrea
Pession, professore all’Alma Mater
di Bologna e per |' ematologia a Sil-
verio Perrolla, ordinario dellaVanvi-
Lelli. F infine sard Claudio Pignala
della Federico ITa concludere la ses-
sione della medicina di precisione
nelle immunodeficienze acquisite.
A seguire, i relatori si confronte-
ranno sulla prima guida delle difTe-
renze di genere: maschi e femmine
non sono uguali, per fattori ormona-
li, genetici, epigenetici e socio-am-
bientali. E anche le reazioni di bam-
bini e bambine si differenziano sia
per la prevalenza di patologie, sia
per la risposta alle terapie, sia perla
prognosi. Conoscere le differenze
pud migliorare la prevenzione. «La
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Annamaria Staiano
“Fondo per I’'Ucraina”

L'ordinaria
di Pediatria
. della
universita
Federicoll
Annamaria
Staiano:
“Abbiamo deciso di
destinareil tre per cento
delle quote diiscrizione al
congresso aun fondo
creato ad hoc per
sovvenzionare progettidi
assistenza sanitaria rivolta
ai bambini ucraini”

guida della Societa Italiana di Pedia-
tria sara strumento utile a orientar-
si sulle differenze, sottolinea Staia-
no.

Ma, si sa ormai, la pandemia da
Covid non ha risparmiato i pin pic-
coli, seppure con effettimeno deva-
stanti. Cio non toglie che i bambini
e i ragazzi non manifestino il
Long-Covid con sequele che dura-
no settimane o che si ripresentano
con sintomi diversi. Susanna Esposi-
Lo, direttrice di Clinica Pediatrica a
Parma, presentera i dati prelimina-
ri dello studio prospettico sulle con-
seguenze dell'infezione da Covid-19
sulla salute di bambini e adolescen-
ti, Coinvolti 19 centri italiani in cui
sono stati arruolati oltre 700 bambi-
ni con pregressa infezione e di di-
versa gravitd, E infine un meeting
specialistico sulla miopia nei bimbi,
una riscontro sempre piu frequen-

te: negli ultimi 30 anni l'incidenza é
vertiginosamente cresciuta.

La miopia insorge solitamente in
eta scolare, progredisce durante I'a-
dolescenza e nelle forme gravi pud
causare serie patologie dell'occhio.
Al congresso Sip un focus sull'epide-
miologia, sulle novita terapeutiche,
con i consigli peri genitori.

Ma i pedialri, presieduli al conres-
so per la prima volta dopo 120 ani
da una donna, la Staiano appunto,
non dimenticano il dramma della
guerra. E per dare un fattivo contri-
buto al disastro umanitario che rico-
nosce prime vittime i bambin,i il
consiglio direttivo ha deciso di de-
stinare il 3 per cento delle quote di
iscrizione a un fondo che servira a
sovvenzionare progetti di assisten-
za sanitaria rivolti ai minori ucraini.
— giuseppe del bello

L’agenda
della settimana

ll premio
Gaetano Cafiero
(foto a sinistra),
Ad della Keylon
(digital medicine)
e stato premiato
da AboutPharma
perl'applicazione “AZFastNet":
“miglior progetto nella categoria
supporto alla professione medica”

Lanomina

Maria Luisa

De Rimini (foto),
direttrice della
Medicina
nucleare
Ospedalidei Colli
élaneopresidentessa Associazione
Italiana di Medicina nucleare.
Succede a Orazio Schillaci

Latecnologia
Acquisita

dal Policlinico
Federicoll

la

macchina di
perfusione
continua di organi in attesa di
trapianto nel centro diretto da
Roberto lvan Troisi (foto)

“
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Santomauro Cuore a rischio:
la miocardite dopo il Covid

Maurizio Santomauro, presidente
nazionale della Associazione
emergenze cardiologiche (Giec),
lancia un allarme da Napoli.
«l ricoveri per infarto sono crollati
del 40 % e la mortalita & triplicata (32
% gli uomini e 38 le donne). In piu e le
visite cardiologiche sono calate del
30%e l'aderenzaalla terapia s'e
ridotta del 50».

Effetti della pandemia,
professore?
«Tutta I'italia ne sta pagandole
conseguenze, Dai primi mesi, gli
studiinvitroe invivo hanno
dimostralo un’azione pro
coagulante del virus in grado di
generare una trombofilia
immunomediala cheasuavolla
determina fenomeni Lrombolici sia
sul versante arlerioso che venoson.

Cosasipuo fare?
«Non serve aumentare i posti letto
nelle unitia coronariche, piuttosto
programmare un accesso facilitato
agliambulatori di cardiologia».

Siriferisce alle liste d’attesa?
«F inconcepibile attendere sei mesi
per una visita se si hannosintomi
come angina, palpitazioni o sincopi.
In maggior sofferenza ¢ la medicina
dello sport, settore che dovrebbe
assicurare visite rapide anche ai
giovanisportivi che hanno superato

ANMOEASSOMEU
BESRCINZIONE NERICI DIIGENTI

di Giuseppe Del Bello

/. Direttore Maurizio Santomauro
Il settore in maggiore
sofferenza é la
medicina dello sport:

li la cardioprotezione
e una chimera....

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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I'infezione da Covid».

E non é detto che una volta guariti
si racquistiil benessere.

«Questo e un ulteriore problema: la
sindrome post-Covid caratterizzata
datachicardia e astenia pud
sottendere una miocardite che,
soprattutto negli sportivi, & la causa
piusubdoladiarresto cardiaco
improvviso durante una garaoun
allenamenton,

Cosa correggere, allora?
«Bisogna predisporre con urgenza
un sistema di fast-track peri giovani
che preveda dopoil Covid una prova
dasforzo massimaleeun
ecocardiogramma. | casi del
calciatore Eriksen e del ciclista
Colbrelli dimostrano che anche nei
professionisti dello sport
linfiammazione del muscolo
cardiaco durante una gara pud
innescare un'aritmia improvvisa. Per
interromperlac’eil defibrillatores.

Si fa troppo poco su questo
fronte?

«La cardioprotezione nello sport &
ancora una chimera. Eppure la legge
116 di agosto 2021 ne obbliga alla
presenza del defibrillatore. Quanti
giovani sportivi dovranno ancora
morire per certificarne la
indispensabilita»?

CRPRODUTIONE RIENYATA
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A proposito del Cardarelli
e dei Pronto soccorso

Franco Verde, Eugenio Gragnano - Napoli

Fgregiodirellore

in questa cilla in cui spesso si passa dalla
tragedia alla farsa, nell’arcodi tre giorni il
Pronto soccorso dell'ospedale Cardarelli,
balzato alla riballa nazionale per il disagio
degli ammalali e degli operatort, sié
sostanzialmente svuotato, passando da 250 a
30 pazienti.

Su questa vicenda va svolta qualche
riflessione:

L. Innanzitutto la problematica del P.S. é
diventata una problematica nazionale, e le
vicende del Cardarelli hanno fatto venire alla
luce una realta nazionale sofferente nelle
stesse criticita come riportato dai media e dal
presidente dell'associazione delle Aziende
ospedaliere pubbliche. Questa vicenda quindi,
ormai di respiro nazionale, é servitaa
scuotere la classe politica;

2. Sistaaffermando da parte del ministro e di
altrisettori della sanita lidea che nuove e
generose risorse possano risolvere il problema
innanzitutto attraverso le assunzioni. Cio é
parzialmente vero, nuove assunzioni vanno
accompagnate da una nuova organizzazione;
3. Il presidente dell Ordine dei medici di
Napoli, il dott. Zuccarelli, dichiara che
occorrono “correttivi nazionali”e questa
impostazione é da noi condivisa;

4. Non sono esenti responsabilita regionali. Il
presidente De Luca governa da sette anni,
inspiegabilmente non esiste un assessore alla
Sanita che faccia da collante e da interfaccia
rispello alle aziende, avendo egli preferito solo
uomini di fiducia in alcuni posti chiave;

5. SonostatichiusiiP.S. di Loreto Mare,
Ascalesi, San Gennaro, Annunziata. Il P.S. del
Policlinico non si apre, la rete pediatrica nella
citta di Napoli, al netto del
Santobono-Pausillipon, vede solo 12 posti di
pediatria al San Paolo e l'assistenza
pediatrica ambulatoriale nel centro storico di
Napoli é ai minimi termini, l'ospedale del Mare
vive una grande difficolta e la rete territoriale
édecisamente insyfficiente. Si profila a questo
proposito una rete di case e di ospedali di
comunita: saranno veramente elementi di
integrazione tra ospedale e territori,
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finalizzati a ridurre gli accessi ali ospedali o
saranno occasioni per elargizioni di risorse
non verificabili nella loro produttivita?

6. L'unitadicrisiregionale difronte alle
reiterate richieste di aiuto del dg del
Cardarelli Giuseppe L.ongo ha emesso una
serie di ordinanze tese ad allentare il carico di
lavoro sull’ ospedale Cardarelli, senza
controllarne l'alluazione e spesso queste
ordinanze sono rimaste solo sulla carta. I’
ospedale Cardarelli é diventato il secondo polo
Covid di tutta la Regione dopo il Cotugno con
conseguente rallentamento dell allivila
ordinaria. Allungamento delle liste di attesa
con i danni facilmente deducibili per quei
pazienti non sottoposti ad indagini
preventive, che hanno provocato un
peggioramento delle patologie spesso in
maniera drammatica per la mancata diagnosi
precoce di una neoplasia;

7. Non sono mancate responsabilita

dell’ Azienda Cardarelli. Ci riferiamo non solo
alla qualita del lavoro del bed manager. ma
soprattutto all’ organizzazionedel P.S.. Il
sistema dei Mecau (medici con compiti di
assistenza e urgenza) é sostanzialmente
Jallito, allontanando i medici dal lavoro in P.S.
ed é necessario ritornare ai meccanismi
antecedenti, grazie ai quali mai si erano
registrate le discrasie rilevate durante la
nuova gestione ed organizzazione Mecau.
Chiudiamo con una chicca. Attualmente all’
azienda Cardarelli mancano circa 250 posti
letto che se attivati potrebbero ulteriormente
rilanciare la gia eccellente assistenza offerta
dal Cardarelli con la disponibilita e la qualita
del suo personale. Di che parliamo? Di una
cosa mai apparsa sulla stampa. Nel 2013 si
vara un appalto per la ristrutturazione del
padiglione C di medicina e specialita mediche,
iniziano i lavori e dopo qualche tempo essi
vengono sospesi perché la ditta é colpita da
interdittiva antimafia. Nuovo bando, nuova
gara, nuova ditta, i lavori proseguono ma
arriva una nuova interdittiva antimafia ed i
lavori che sono a buon punto vengono
nuovamente sospesi fino a d oggi.
Auspichiamo che alla comunita regionale
vengano restituiti questi posti letto e che
quindi chi presiede a queste decisioni si
adoperi affinché nel rispetto assoluto della
legalita i lavori vadano avanti,
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il Giornale di Napoli

IL COVID IN CAMPANIA Altre nove vittime. Con meno tamponi cala il tasso di positivita: solo 1.431 nuovi infetti

Ricoveri, confermata la discesa

Continua la riduzione di quelli ordinari, ma le terapie intensive imangono stabili

NAPOLL Confermato il calo dei
ricoveri Covid nei reparti ordina-
ri in Campania. Pit lenta, anche a
causa del fine settimana, ma co-
munque costante la riduzione dei
posti letto. Non accenna a dimi-
nuire invece il numero dei pazienti
ricoverati nelle terapie intensive,
il cui tasso di occupazione rima-
ne costante.

Nelle ultime 24 ore in Campania
ci sono stati meno positivi e si é
assistito ad una riduzione del tas-
so d’incidenza, ma si tratta di un
dato da prendere con le molle, vi-
sto che ¢ figlio del consucto calo
dei test processati nei giomi festi-
vi. Resta invece sempre alto il nu-
mero di morti per Covid. Ma an-
diamo con ordine ¢ vediamo tutti
gli ultimi dati dell’'emergenza pan-
demia in Campania.

I CONTAGI. Secondo i numeri
del bollettino ordinario della Re-
gione Campania, nelle ultime 24
ore sono stati 1.431 i nuovi posi-
tivi al Covid in Campania, ma su
appena su 9.836 test esaminati. 11
combinato disposto di questi due
numeri fa si che il tasso di inci-
denza prosegua la sua discesa, at-
testandosi al 14,54% contro il 15,7
ch era stato registrato 1l giomo pre-
cedente. Si tratta di un dato che
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continua a rimanere sensibilmen-
te superiore a quello della media
nazionale, che ier € sceso a quo-
ta 13%. Inoltre, la Campania ¢ al
terzo posto tra le Regioni con 1
maggion incrementi in termini di
contagi, peggio fanno solo I'Emi-
lia Romagna con 1.873 contagi, ¢
il Lazio (+1.745).

I RICOVERL Nove le vittime re-
gistrate nelle ultime 48 ore nella
regione. Positive invece le notizie
in arrivo dagli ospedali, almeno
per quanto riguarda i reparti ordi-
nari. Dopo il calo netto, dei pa-
zienti meno gravi che era stato re-
gistrato nei giomni scorsi, la nuo-
va settimana si ¢ aperta con la con-
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ferma del trend: le degenze sono
scese a 569 complessive, cion una
riduzione di 6 unita nelle ultime
24 ore. Non cosi le terapie inten-
sive: resta stabile a quota 35 I'oc-
cupazione dei posti letto,

IL COVID IN ITALIA. A livel-
lo nazionale i contagi da Covid so-
no in calo a 13.668, dimezzati ri-
spetto al giorno precedente, ma
con il consueto calo dei tamponi
nei giorni festivi (104mila, -90mi-
Ia). I decessi sono 102, contro 162
di domenica, per un totale di
165.346 dall'inizio dell'epidemia.
| ricoverati in ferapia intensiva so-
no 353, sei in pit, quelli nei reparti
ordinari sono 7.631 (+99).
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LE CRITICHE Ambulanze demedicalizzate. In compenso ci sono 4 moto sanitarie, in prova fino ad agosto, costate 200mila euro

Emergenza 118, 1 soccorsi arrivano senza il medico

DI Pasquate Di Sauro

NAPOLL. Non ¢ un mistero la crisi del perso-
nale 118 Asl Napoli 1. Almeno cinquanta me-
dici ¢ trenta infermien sembrerebbero manca-
re all’ organico mentre, notizia degli ultimi gior-
ni, altre due postazioni, quella del Vomero e di
Loreto Crispi, stanno per essere demedicaliz-
zate, diventando di tipo “India”, ovvero ambu-
lanza con a bordo solo autista e infermiere. Cio
significa che Napoli perderi assistenza medica
in emergenza in altri due punti nevralgici del-
la citta. Ma una novita ¢ arnivata. Dal 15 mag-
gio ¢ partita I'iniziativa delle moto sanitarie. In
particolare si tratta di quattro motociclette in-
fermieristiche, tre delle quali per Napoli, una a
Capri. L'obiettivo ¢ di accelerare i soccorsi,
specie quando 1l tempo di intervento ¢ crucia-
le. Prima che possa diventare strutturale il ser-
vizio avra un periodo di sperimentazione che
va dal 15 maggio al 2 agosto. La copertura ri-
chiederd un esborso di 202.790 euro ma - ed ¢
questo il punto di dibattito - su di esse viagge-
ranno un soccorritore autista ed un infermiere,
nessun medico. 11 senso dell’operazione ¢ ar-
rivare sul posto con un mezzo pin agile del-
I"ambulanza, ma ¢’¢ chi non manca di muove-
re critiche al progetto, come Manuel Ruggie-
ro, presidente dell’associazione di medici e in-
fermien “Nessuno tocchi Ipocrate”, che ragio-
na su alcuni punti del servizio.

Dottore, cosa non la convince delle moto in-
fermieristiche?

«ll campo di utilizzo é limitato. La centrale ope-
rativa molte volte si trova in criticita con i mez-
zi di soccorso impegnati sugli interventi, capita
che non ci siano ambulanze disponibili. In que-
sto caso una moto infermieristica che va a ope-
rare su un codice di maggiore gravita senza me-
dico a bordo, solo aulista e infermiere, rappre-
senterebbe una difficolta per il soccorritore per-
ché non puo fare altro che misurare i parametri
e altendere, insieme all utente, 'ambulanzay.
Lei spiega che con I'investimento fatto si po-
tevano acquistare due ambulanze...

«Sono stati spesi circa 200mila euro per tre
maoto che opereranno a Napoli ¢ una a Capri,
perun servizio che durerda fino ad agosto e per
12h durante il giorno. Allo stesso cosio si sa-
rebbero potute acquistare due ambulanze di

tipo “India”. Infermiere ¢ autista avrebbero
avuto la possibilita di trasportare il paziente
verso 'ospedale, potenziando cosi la rete del
pronto soccorso... pur volendo la moto non
puo caricare pazienti.

Con le moto si guadagnerebbe tempo nei soc-
corsi, I'infermiere potrebbe operare sotto la
guida a distanza del medico della centrale?
«Molti medici si rifiuterebbero di suggerire
una terapia telefonica a distanza non cono-
scendo la storia del paziente.

Una possibile evoluzione, dalle moto infer-
mieristiche alle moto mediche, che ne pensa?
«Vorrei ricordare che 1'eta media dei medici
del 118 é di circa 60-635 anni. In moto per al-
cuni ¢ una situazione poco plausibile. Sarem-
mao piu propensi alla valutazione dell 'auto-
medica come first respondery,
L'automedica € gia utilizzata dall’Asl Na-
poli2...

«Sta funzionando benissimo gia da agosto del
2021. Funziona in questo modo: la centrale
invia prima 'ambulanza di tipo “India ", poi
se ¢’¢ bisogno del medico arriva l'automedi-
ca che fa terapia. Se il caso ¢ grave, il medi-
co lascia la macchina, sale in ambulanza e
accompagna il pazienie in ospedale. Non di-
mentichiamo la realta napoletana. Molti pro-
Jessionisti sarebbero a rischio aggressioni,
perché il cittadino non é pronto a vedersi ar-
rivare una molto infermieristica a casa, pre-
tende la figura del medico, specie in casi gra-
vin
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OGGI AL CARDARELLI

Pressione arteriosa,
controlli e consigli

per la prevenzione

NAPOLL. Si celebra oggi la XVIII
Giomata Mondiale dell'Ipertensio-
ne Arteriosa, promossa in tutto il
mondo dalla World Hypertension
League. In questi anni la Societa Ita-
liana per I'Ipertensione Arteriosa
(Siia) che ha sempre aderito all ini-
ziativa si € rivolia ai cittadini con
vari slogan. Uno tra tutti “Impara a
conoscere la tua pressione arterio-
sa”, che ¢ il primo passo che il pa-
ziente “iperteso” deve compiere per
prendersi cura di sé stesso. Anche
quest’anno, con la graduale dimi-
nuzione dei contagi Covid, il Car-
darelli partecipera a questa impor-
tante iniziativa, Oggi dalle ore 10
alle ore 16 al I piano del Padiglione
F, i medici ¢ il personale infermic-
ristico dell’ Ambulatorio di Medici-
na Cardiovascolare dell’Unita Ope-
rativa Complessa di Medicina Lun-
godegenza diretta da Maria D’ Avi-
no effettueranno controlli della pres-
sione arteriosa ¢ forniranno infor-
mazioni sulla malattia ipertensiva.
In Italia la patologia ¢ presente in
circa il 18% della popolazione con
prevalenza che aumenta progressi-
vamente all’aumentare dell’eta fi-
no a superare il 50% oltre 1 74 anni
di etd. A questi si devono aggiun-
gere le persone che non sono con-
sapevoli di essere ipertesi.

Nella maggioranza dei casi I'iper-
tensione arteriosa non da disturbi ¢
spesso i sintomi si presentano solo
dopo molti anni, quando I'iperten-
sione ha gia provocato danni all’or-
ganismo. Solo la misurazione rego-
lare ¢ precisa della pressione arte-
riosa permette di diagnosticare que-
sto disturbo e di verificare I'effica-
cia della terapia farmacologica ¢
dietetica nella prevenzione delle
complicanze cardiovascolari.
Controllare regolarmente la pres-
sione arteriosa ¢ mantenerla entro i
livelli raccomandati attraverso
I"adozione di stili di vita sani ¢ as-
sumendo specifiche terapie laddo-
ve necessario, ¢ fondamentale per
la salute, poiché questa condizione
rappresenta il fattore di rischio pit
importante per ictus, infarto, ancu-
rismi ¢ altro.
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LE INIZIATIVE Una petizione di Fdl e la richiesta di un confronto per affrontare le difficolta

Mobilitazione per nuovi reparti di emergenza

NAPOLLI. «ll territorio non pud
piu fare a meno del Loreto Ma-
re» cosi Luigi Rispoli ed Antonio
Quaranta, dirigenti di Fratelli
d’Italia, hanno annunciato ’av-
vio di una raccolta di [irme per
chiedere la riapertura del presi-
dio ospedaliero di via Vespucci.
Quasi contemporaneamente i ve-
tici della Cisl hanno chiesto un
incontro urgente con il sindaco di
Napoli per discutere delle critici-
ta della sanita cittadina. Due azio-
ni tese ad un unico obiettivo, ov-
vero quello di risolvere la diffi-
colta maggiore per le curc a Na-
poli, ovvero il primo soccorso.

«L.'Ospedale Loreto Mare -han-
no continuato gli esponenti del
partito di Giorgia Meloni- aveva
un pronto soccorso dove si regi-
stravano fino a centomila acces-
st all'anno, secondi solo al Car-
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darelhi, ¢ 130 posti letto. Dal-
I'inizio della pandemia ¢é sta-

to convertito in Covid Ho-
spital eliminando il Pronto
Soccorso ¢ smantellando la
diagnostica, la cardiologia ¢

la chirurgia d'urgenza. Una
scelta che al momento non
trova alcuna giustificazione
stante I'esiguo numero di pa-
zienti ricoverati»,

Con la chiusura di cinque
pronto soccorso in cittd e con
I'Ospedale del Mare che ser-

ve prevalentemente l'utenza
della provincia, la scelta di
riaprire il Loreto Mare per molti
diventa obbligata e atto di buona
amministrazione.

Un incontro urgente invece €
quanto chiedono le Cisl Funzio-
ne Pubblica della Campania ¢
di Napoh che hanno scritto una
lettera al sindaco Gaetano Man-
fredi sollecitando un confronto
«per affrontare le tante criticita
esistenti nella sanitad in citta, con
l'obiettivo di riorganizzare P'of-
ferta al fine di consentire ai citta-
dini I'accesso alle cure fino ad og-
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gi nei fatti negaton.

Lorenzo Medici ¢ Luigi D'Emi-
lio, rispettivamente leader regio-
nale e metropolitano della cate-
goria, segnalano che la Regione
Campama ha compiuto «scelte
estemporanee con chiusure, di-
smissioni ¢ rimodulazioni dei pre-
sidh ospedalien nel capoluogo gid
in epoca anti Covid».

Con la pandemia, sottolineano 1
due, la Giunta De Luca ha com-
pletato il disastro, «producendo
squilibri territoriali pesanti per la
capotica trasformazione, tra gh
altri, del Loreto Mare e del San
Giovanni Bosco ¢ la chiusura di
numerosi pronto soccorso che
hanno messo definitivamente in
crisi la rete ospedalicra e quella
di emergenza-urgenza, privando
i cittadini del centro storico di cir-
ca 200mila accessi all'annoy.
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