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Maria Chiara Aulisio

«Voglio fare un appello alla ca-
morra. Basta aggressioni o non
vi curera pill nessuno». Bruno
Zuccarelli, presidente dell’Ordi-
ne dei medicidi Napoli, reagisce
cosi all'ennesima scena da far
westvissuta nel pronto soccorso
dell'ospedale Vecchio Pellegri-
ni.

Una provocazione?

«Solo inparte. Sono abbastanza
convinto che equello che
accadra prestose questi
delinquenti non la smettono di
malmenaree terrorizzare i
nostri medici. Invece di
picchiarli farebberobene a
preoccuparsi della salute visto
chesiammalano pure loro».
Unappello al buonsensodei
camorristi?

«Piu che camorristi

forse sarebbe
megliodireche

hannoun

atteggiamento
camorrista»,

C'euna

differenza?
«Fondamentale. La
camorra hasempre
avutogrande

rispetto nei

confronti dei

medici: guaia

torcergliun

capello. Lacamorra
sabenecheda
queglispecialisti
dipendelalorovita.

Questi no, sono

fuoridi testa, non
guardanoin faccia
anessuno:l'unico
linguaggio che
conosconoeé quello

della violenza».
Lasaluteviene

dopo.

«Sembra assurdo

ma e cosi. Menano,

urlano, senza

preoccuparsi

dell'unica cosa che

invece dovrebbe interessarli:
guariredalla malattia».
Sanno bene chealla fine
vengono assistiti lostesso.
«Se ilmedico nonlo trovano
sara difficile avere una cura.
Senzacontarechei pochi
dottoria disposizione saranno
talmente spaventati chela
percentualedierrore
aumenteranon poco»,

I sanitari nel mirino

Q L'intervista Bruno Zuccarelli
«Mi rivolgo ai camorristi:
stop assalti o niente cure»

»La provocazione dell'Ordine dei medici: »«Il Vecchio Pellegrini va militarizzato
colleghi in fuga verso le strutture private accesso solo al paziente: parenti a casa»

LV o rrod.

Alnettodell'appelloalla non
violenza chealtro propone pei
proteggerei “suoi” medici?
«Inutile girarci intorno: bisogna
militarizzare gli ospedali,
almeno quelli in "codicerosso”
dal puntodi vista della
sicurezza. E per questo mi
rivolgo al prefetton.

Che cosa intende quando parl:
di militarizzazione?
«Potenziare prima di tuttoi
controllidelle forze dell’ordine,
il presidio dovrebbe esserefisso,
E poi va vietato I'accesso a tutti.
In ospedale deve entrare solo ed
esclusivamenteil paziente».
Neancheicongiunti?
«Neanchei congiunti. Solo
I'ammalato che- come prevede
la procedura - viene identificato
prima dell’accesso. Basta cosi,

gli altri, i parenti, devono andare
acasa»,

Haparlatodiospedali in
“codicerosso”sul fronte
sicurezza.A qualifa
riferimento?

«Penso a quelli di Boscoreale,
Castellammare, Nola. A Napoli
senza dubbioil Vecchio
Pellegrini, presidio ad altissimo
rischio».

Eil Cardarelli?

«Certo, e stato piu volte colpito

da atti di violenza ma in
percentuale un po’ meno
dell’ospedale della Pignasecca
cheormaié terradi conquista».
Ritienechesiail presidio
sanitario piu bersagliato?
«Purtropposi.Lazona équella
chee, losappiamo, senza
contare la grande facilita di
accesso. Bastano un paio di
moto di grossa cilindrata per
sfondare la sbarra e ritrovarsi
direttamente nel pronto
soccorso magarianche armiin
pugno. La stessa “invasione”
all'Ospedaledel mare -e pure al
Cardarelli- é certamente piu
complicata. In ogni caso gli
ospedali vanno salvaguardati
tutti»,

Oppure medici non sene
troveranno pii. Diceva cosi?
«Parliamoal presente. Tra
Napoli e provincia, oggi non
domani, nel settore
dell’'emergenza mancano

centinaiadi camici bianchi».
Solito problema degli
incentivi. Se venissero pagati
dipiuforsei giovanisi
farebberoavanti.

«E fuori discussione chechi fa
quel lavoro deve avere piusoldi,
ma ormai vi assicuro cheil
problemanoné piul neanche
questo. E talmente tantala

paura che per poche centinaia di

euroi medici non ci pensano
proprio amettersi arischio».

Non hanno tuttiitorti.

«Direi che hanno ragione da
vendere. Professionisti esperti,
giovani abili ecompetenti, anni
eanni di studio per mettersi al
servizio dei pazienti, e il finale
qual ¢? Botte, aggressioni,
insulti elesioni. No, nonci
siamo proprio. E chiaro che poi
c'elagrandefugaversoil
privato accreditato».

Parla dei giovani medici?

«] giovanii concorsinemmenoli
fanno,vanno direttamentea
lavorare nel privato. Gli altri
invece si dimettono e sempre i
vanno afinire».
Eipazientisiarrangiano.
«Purtroppo € cosi e queste
considerazioni mi amareggiano
non pocomanon posso farea
meno di dire chei cittadinisi
dovrebbero preoccupare un po’
di piudellaloro assistenza».
Inchesenso?

«E arrivato il momento di
scendere in piazza, comefannoi
francesi e gli spagnoli, per
difenderelasanita. Lasanitaei
suoi medici che meritano
vicinanza e solidarieta. Invece
qui a Napoli - ma piuin generale
inlItalia - si hal'impressione che
non importi niente a nessuno.
Finoaquando non ti ammali».

CITTADINI IGNAVI

SCENDETE IN PIAZZA

PER DIFENDERE
LA VOSTRA SANITA
| CAMICI BIANCHI
NON SI TOCCANO
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‘ TGE CAMPANIA

TGR CAMPANIA - RAI 3

INTERVISTA A MAURIZIO CAPPIELLO — AGGRESSIONE AL PERSONALE SANITARIO-
CLICCA SUL LINK PER ASCOLTARE L'INTERVENTO

https://youtu.be/Ba2kJGAgEbg
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Pellegrini, dopo il raid
sprint per il drappello
«Aiutateci o lasciamo»

»Sopralluogo del vicario del questore Il flash mob di medici e infermieri
per allestire il presidio fisso di Polizia «Pronti a dimetterci, servono risposte»

L'EMERGENZA

Melina Chiapparino

Conto alla rovescia per il drap-
pello di polizia nel presidio
ospedalierodei Pellegrini. I pre-
parativi per allestire i locali da
destinare alle forze dell’ordine
sono cominciati ieri mattina
con il sopralluogo del vicario
del Questore di Napoli insieme
ai vertici della direzione ospe-
dalieraeal primariodel pronto
soccorso. La strada da percor-
rere ¢ quella indicata, circa un
mese fa, dal ministro dell'Inter-
no Matteo Piantedosi «per raf-
forzare o istituire presidi di po-
lizia a partire dagli ospedali di
maggiore importanza» ma, per
il momento, non ci sono comu-
nicazioni ufficiali e il sopralluo-
go di ieri va considerato come
un accertamento esplorativo
per verificare gli aspetti logisti-
ci della struttura ospedaliera e
la disponibilita di locali idonei.
In ogni caso, il primo passo per
“restituire” all'ospedale della
Pignasecca, il posto di polizia
che fu soppresso pii di sei anni
fa, e arrivato giusto 24 ore dopo
I'ultima grave aggressione con-
sumata tra le mura del Vecchio
Pellegrini. Per questo motivo,
jeri, giornata nazionale del per-
sonale sanitario, mentre gli uo-
mini della Questura perlustra-
vano l'ospedale, i sanitari han-
no inscenato un flash mob con
vistosi cartelloni e una richie-
sta corale: «Dimissioni di mas-
sa se non ci tutelerete».

LAPROTESTA

La manifestazione che ha uni-
to, ieri mattina, medici, infer-
mieri e operatori socio sanitari
del pronto soccorso, si € svolta
in assoluto silenzio sulle scale
dell'atrio ospedaliero dove, nel
2019, furono esplosi colpi di pi-
stola da un sicario che spard ad
altezza uomo, fuggendo via sen-
za portare a termine l'agguato
programmato contro un 22en-
ne napoletano, giunto ferito al

REA (ORDINE

DEGLI INFERMIERI)
«PENE CERTE

PER GLI AGGRESSORI
E PIU EDUCAZIONE
NELLE SCUOLE~

Vecchio Pellegrini. Da
quel giorno fino a og-
gi,l'ondata di violenza
contro i sanitari non
si € mai interrotta.
L'ultimo episodio si e
verificato durante la
notte di sabato, quan-
do un infermiere
50enne e la sua colle-
ga sono finiti nel miri-
no dei familiari di un
paziente deceduto no-
nostante le manovre
salvavita. L'aggresso-
re ha finto un malore
per essere sicuro di
avere a portata di ma-
no i sanitari colpendo
I'uvomo con un pugno
sullamandibola e pro-
curandogli 21 giorni
di prognosi. Il flash mob, orga-
nizzato dai sanitari che hanno
indossato i cartelloni con le
scritte “stop alla violenza nei
pronti soccorso” e “jo ti curo, ri-
spettami”, ha avuto, quindi, un
doppio significato. «Vogliamo
esprimere la nostra vicinanza
agli infermieri che sabato sono
stati picchiati e a tutto il perso-
nale vittima di violenza - hanno
detto gli operatori - ma voglia-
mo anche gridare alle istituzio-
ni che siamo stanchi di subire
aggressioni». Il punto & chel'en-
nesimo episodio di barbarie
«non sara l'ultimo e l'unica so-
luzione sara presentare le di-
missioni di massa» come ha
sottolineato Giuseppe Fedele,
chirurgod'urgenza del Vecchio
Pellegrini convinto che «il po-
sto di polizia dovrebbe essere
allestitonell’arcodi 24 ore».

ILDRAPPELLO

La necessita di allestire un
drappello di polizia nel presi-
diodella Pignasecca é solo lari-
chiesta piu urgente di quelle ri-
vendicate durante il flash mob
che ha puntato anche a «ottene-
re pene certe per gli aggresso-
ri» sottolineando che «medici e
infermieri che scelgono il pron-
tosoccorso lo fanno per salvare
vite € non rimetterci la pro-
pria». La buona notizia, in ogni
caso, arriva dalla direzione ge-
nerale dell’Asl Napoli 1 che assi-
cura tempi brevi e la massima
disponibilita rispetto alle ne-
cessita logistiche emerse dal so-
pralluogo degli agenti della
Questura. «Daremo seguito a
quanto emerso dai primi accer-
tamenti sugli spazi idonei per
I'allestimento del drappello

W

MANIFESTAZIONE
ORGANIZZATA
DALLA UIL

IL 27 FEBBRAID
CON IL LEADER
BOMBARDIERI

S

| loicuro )

IS
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ma, soprattutto, abbiamo inten-
zione di bruciare i tempi e per-
mettere la realizzazione, il pri-
ma possibile, dei locali per le
forze dell'ordine» annuncia Ci-
ro Verdoliva, manager dell’Asl
partenopea che oggi, a sua vol-
ta, effettuera gli accertamenti
con le equipe tecniche negli
stessi luoghi perlustrati ieri dal
vicario della Questore Alessan-
dro Giuliano.

| SINDACATI

L'ultima aggressione messa a
segno al Vecchio Pellegrini, ha
fatto esplodere le proteste dei
sindacati. «Negli ospedali dei
nostri territori si vivono gia nu-
merose e complicate difficolta
con carenze consistenti dell’or-
ganico» hanno sottolineato
Giovanni Sgambati e Nicola Di
Donna, rispettivamente segre-
tari generali della Uil e della Uil
Fpl Campania, indignati per le
aggressioni contro i sanitari
«tutti in prima linea durante la
pandemia e molti dei quali
morti sul posto di lavoro». Per
chiedere «la tutela del persona-
le degli ospedali, affinché lavo-
ri in piena sicurezza e sia valo-
rizzato sempre, solo nei mo-
menti di emergenza e di crisi»
la Uil e Uil Fpl Campania, scen-
deranno in piazza, il 27 febbra-
io, alla Stazione Marittima con
il segretario generale della Uil

nazionale, Pierpaolo Bombar-
dieri. Parole dure arrivano an-
che da Lorenzo Medici e Luigi
D’Emilio, leader rispettivamen-
te della Cisl Funzione Pubblica
della Campania e di Napoli che
parlano di «ipocrisia e dichiara-
zioni di circostanza» chiaman-
do in causa la Giunta regionale
campana e i manager delle Asl
e delle aziende ospedaliere. «Ci
sono norme dello Stato riguar-
do I'adeguamento degli organi-
ci e dei mezzi necessari a far
funzionare al meglio i pronto
soccorso, filtri all'ingresso e in-
terventi strutturali a protezio-
ne dei locali per impedire che
chiunque possa entrare senza
problemi» sottolineano i sinda-
calisti pronti a costituirsi «par-
tecivile nei procedimenti».

L'ORDINE

Da una parte, c'¢ chi sostiene
che il Vecchio Pellegrini do-
vrebbe essere «sotto scorta» 24
ore su 24 «per i livelli allucinan-
ti a cui e arrivato» come ha di-
chiarato Francesco Borrelli, de-
putato di Alleanza Verdi e Sini-
stra che ha ricordato le «deva-
stazioni e pestaggi a opera di
amici e familiari del baby rapi-
natore Ugo Russo, morto men-
tre tentava di derubare un cara-
biniere fuori servizio». Dall’al-
tra, nonostante I'importanza e
I'urgenza di allestire un posto
di polizia, Teresa Rea, presiden-
te dell'Ordine degli Infermieri
di Napoli punta il dito sulla
«certezza della pena per gli ag-
gressori» e «sull’'educazione ad
un uso corretto dei servizi sani-
tari, da introdurre a partire dal-
le scuole». «Non esiste ancora
una dirigenza infermieristica
ma un’evoluzione alivello orga-
nizzativo aiuterebbe a snellire
le file e ad andare incontro ai bi-
sogni dei pazienti - conclude
Rea - c'e bisogno di lavorare in
una clima sicuro e sereno, per
farlo occorrerivedere anchei li-
velli organizzativi».

D RIPRODUZIONE RISERVATA

LA CISL ALL'ATTACCO
DELLA REGIONE

E DEI MANAGER ASL
«MAI PIU IPOCRISIE

E FRASI DI CIRCOSTANZA
SUBITO UNA SCOSSA»
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L'intervento al Santobono

Tumore, ricostruita mandibola a bimba

Ricostruitauna porzione della
mandibola di una bambinadi
10 anni asportata perché
aggreditadaunrarotumore
maligno, ilsarcoma di Ewing.
Ladiagnosi era stata effettuata
4 mesifaal
Santobono-Pausilipon.La
piccola ¢ stata trattatacon
chemioterapiapresso
I'Oncologia pediatricadel
Pausilipon, direttada Massimo
Abate, con ottima riduzione
della massa, cosa che hareso
possibile l'intervento di
resezione della porzione di
mandibola malata,

ricostruzione della mandibola
con porzione di perone
vascolarizzato e ricostruzione
del pavimento della bocca.
L'intervento é stato effettuato
daun’equipe multidisciplinare
Santobono-Pausilipon e
Policlinicodi Bari. Per
ricostruire la mandibolae
stato prelevato dalla bambina
un segmento diossodel
perone, poi modellatoe
impiantato. Labimbaorae
tornatain Oncologia
pediatricaper proseguire le
cure chemioterapiche,

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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la Repubblica

I’ Ateneo Vanvitelli
e le “malattie rare”

centri di diagnosi al top

L'universita ¢ membro di 6 delle 24 reti di riferimento europeo di queste patologie

Marina Melone: “Strutture che lavorano in rapporto con Policlinico ed altre aziende”

di Giuseppe Del Bello

Ateneo Vanvitelli leader per il trat-
tamento delle malattie rare (MR).
«Nella nostra azienda, sono stati
identificati piu centri di diagnosi e
cura, con approccio multispeciali-
stico. Si tratta di strutture che lavo-
rano in rete nel Policlinico o in col-
legamento con altre aziende, regio-
nali, nazionali o internazionali».

A parlare € Marina Melone, diret-
trice di Neurologia II e responsabi-
ledel centro di Malattierare.

A pieno titolo I'universita Vanvi-
telli e membro di 6 delle 24 reti diri-
ferimento europee per malattie co-
me le endocrine rare, renali, ocula-
ri, neuromuscolari, ematologiche
e metaboliche ereditarie. L’atten-
zione in questo momento é focaliz-
zata sulla cosiddetta transizione

delle cure nei bambini. Secondo Or-
phanet-Italia, nel nostro Paese i ma-
lati rari, seppure una minoranza,
sono circa 2 milioni: nel 70 per cen-
to pazienti pediatrici. Intanto, c’é
da discutere sulla “transizione”,
chesignifica?

Melone: «Il termine “cure di tran-
sizione” serve a descrivere la piani-
ficazione e il passaggio di adole-
scenti e giovani in condizioni fisi-
che croniche da sistemi di assisten-
za concepiti per il bambino a siste-
mi orientati all’adulto, per assicura-
re continuita assistenziale coordi-
nata e appropriata allo sviluppo».

Le malattie rare, anche se nella
meta dei casi presentano sintomi
che compaiono nell’infanzia, pos-
sono manifestarsi anche successi-
vamente, persino in eta avanzata.
Ma parliamo di un’eta le cui condi-
zioni cliniche richiedono un ap-
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La specialista
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rina Melon

Q=g LY

Marina Melone
(nella foto

a sinistra): «ll
termine “cure
di transizione”
servea
descrivere

la pianificazione e il passaggio
di adolescenti e giovaniin
condizioni fisiche croniche da
sistemi di assistenza concepiti
per il bambino a sistemi
orientati all’adulto, per
assicurare continuita
assistenziale coordinata e
appropriata allo sviluppon».

proccio multispecialistico. Negli ul-
timi anni, i nuovi trattamenti effica-
ci hanno migliorato la prognosi.
«Nonostante questo successo —
continua la professoressa — vari
studi hanno evidenziato che, sen-
za adeguato supporto, gli adole-
scenti che passano dal sistema pe-
diatrico a quello degli adulti sono
maggiormente a rischio di esiti ne-
gativi. In molti casi, infatti, non e di-
sponibile un trattamento curativo
e i pazienti devono gestire i sinto-
mi della malattia nell’incertezza
del suo decorso».

Ma in cosa si differenzia la gestio-
ne del paziente nel passaggio da
uno specialista pediatrico a uno de-
gli adulti? «Il punto non e il passag-
gio dall'uno all’altro, quanto la
transizione da un unico referente
(pediatrico) a un gruppo di referen-
ti dedicati agli adulti». Tra I'altro i
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pazienti affetti da malattie rare
dell'infanzia che passano alle cure
della medicina dell’adulto posso-
no presentare disturbi cognitivi e
altre co-morbidita. Ma la sua uni-
versita ha messo in campo un suo
modello per gestire questo passag-
gio? «Come neurologa e responsa-
bile dell’Unita per I’assistenza alle
malattie neurologiche e neuromu-
scolari — risponde Melone — mi oc-
cupo delle sindromi tumorali gene-
ticamente determinate, delle eredi-
tarie del metabolismo, quelle del si-
stema nervoso centrale e periferi-
co, del sistema circolatorio. Ma an-
che delle malformazioni congeni-
te, cromosomopatie e sindromi ge-
netiche. Poi, funzionali all’attivita
abbiamo due laboratori: Neu-
ro-Miopatologia e Analisi stereofo-
togrammetrica 3D del movimento.
Negli ultimi dieci anni, da quando

la Regione hareso operativo il Regi-
stro regionale malati rari, nel mio
centro sono stati effettuate diagno-
sicati per migliaia di pazienti. Mol-
ti, provenienti anche dal territorio
nazionale ed estero, sono rimasti
sottolanostra gestione clinica assi-
stenziale, spesso con controlli ripe-
tuti nel corso dell’anno. Per alcune
malattie/gruppi MR ho sostenuto
una rete assistenziale lifelong me-
diante un approccio integrato poli-
specialistico. In particolare, par-
tendo dal modello per la Neurofi-
bromatosi (NFI), creato con la pe-
diatra Giuliana Lama, e oggi riferi-
mento nazionale e non solo. Di fat-
to,la NF1 e una delle patologie neu-
rogenetiche piu diffuse al mondo,
che colpisce circa 1 persona su
2500-3500, con un’espressivita va-
riabile a seconda dell’eta».
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Liintervista

Pellino “Con la pandemia
aumentati 1 tumori del colon”

Tumore del colon, la diagnosi
tardiva ha fatto danni. Tantie
spesso irreparabili. Ancora una
nefasta conseguenza di due anni di
pandemia. A confermarlo € uno
studio, frutto della collaborazione
divari centriitaliani, tra cuiil
dipartimento di Scienze mediche e
chirurgiche della Vanvitelli dove
Gianluca Pellino e professore
associato, membro del comitato
coordinatore e co-autore della
ricerca pubblicata sulla sezione
Network Open dellarivista Jama
(Journal of American Medical
Association). Lo specialista ne
spiega i punti salienti: «Per la prima
volta e stato confermatoil
profondo impatto negativo del
Covid sulla possibilita di cura di
pazienti colpiti da cancro
colorettale». Esaminatiidatidi
circa I18mila pazienti, curatiin 81
ospedali, € emerso I'aumento
considerevole di tumori colorettali
in stadio avanzato (8,6% in pia di
metastasi a distanza).

Professor Pellino, siriferisce alla
correlazione traritardo
diagnostico e maggiore
aggressivita neoplastica?

«Sl1, ed € un datorilevatoal
momento della chirurgia. Lo studio
fornisce elementi che riflettono un
quadro molto preciso. Tutto cio ha
permesso la valutazione di possibili
risvolti a breve e lungo termine».

PROFESSORE
IL CHIRURGO
GIANLUCA
PELLINO

Limpatto del Covid
sui pazienti: mancati
screening, minore
predisposizione
alle cure e tante
diagnosi non eseguite
Bisogna che Stato
e Regione incentivino
la prevenzione

dellé settimana

Il fumetto
Realizzato da

Malattie rare
Azienda Colli
guidatoda
Giuseppe

Limongelli (foto): “ll Paese delle
Rarita”, fumetto su padre e figlio
alla scoperta diun superpotere.
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Coordinamento

llcorso
Martedi al via
il corso

di formazione
per volontari

()

Mediterraneo

ospedalieri: Aula

Spieghinel dettaglioirischi...
«Stadi tumorali piti avanzati
potrebberorichiedere trattamenti
chirurgici pit complessi, un
maggior ricorso a chemioterapia, e
-nel lungo termine - contribuire a
un peggioramento della
sopravvivenza, o aumentare la
possibilita di una recidiva».

Gli effetti della pandemia
potrebbero condizionare ancoraa
lungo la possibilita di cura per
questi pazienti?

«Senza dubbio. Ed e importante
sottolineare che trairesponsabili
di questa situazione espressa dallo
studio ci sono la mancata
esecuzione ditest di screening
(esame del sangue occulto fecale e
colonscopia). Non solo si e
osservata la ridotta possibilita di
effettuare test, ma il fenomeno di
mancate diagnosi trova parziale
spiegazione nella minore
predisposizione dei soggetti a
rischio a sottoporsi agli esami
durante I'emergenza Covid».

Cosa fare per recuperare,
almenoin parte, il tempo
perduto?

«Stato e Regioni collaborino per
mettere in atto misure di screening
perle popolazioni arischio e
sostenendo 'attivita del personale
sanitario, sensibilizzando i pazienti
sull'importanza della
prevenzione».— g.d.b.

Laradiologia
Al Cardarellila
Radiologia
Vascolare e
Interventistica
direttada
RaffaellaNiola

annuncia la presidente Avo Napoli regionale: cenbtro dieccellenza

Assunta Cusano (nella foto)

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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CORRIERE DEL MEZZOGIORNO

Pellegrini, ora si accelera
per il presidio di Polizia
Sabato notte soccorsi

14 feriti da aggressioni

[1dg Verdoliva: «Preoccupato per il personale, punire i violenti»

di Angelo Agrippa

leri, I'ultimo sopralluogo
della questura prima di mettere
mano ai lavori di tinteggiatura e
di rifacimento degli ambienti
all'interno del Pronto soccorso
dell'ospedale Pellegrini che nei
prossimi giorni accoglieranno
il presidio di Polizia. CQuindi,
non saranno occupati i locali
all'ingresso dell'ospedale, dove
tuttora sono ospitate le guardie
giurate, e che in precedenza
erano stati la sede del drappello
di P.5. Ma il nuovo presidio di
polizia — come concordato di
recente in una riunione in pre-
fettura — sara allocato all'inter-
no del reparto di emergenza-
urgenza.

A determinare l'accelerazio-
ne dei lavori, I'ultima aggres-
sione subita durante la notte di
sabato scorso da due infermieri
di turno, un uomo e una donna:
quest'ultima & stata violente-
mente strattonata, ma il suo
collega ha riportato serie ferite
al collo e alla mandibola a causa
dei pugni sferrati da un venti-
seftenne, in preda ad uno scat-
tod'ira, figlio di un paziente de-
ceduto per arresto cardiaco. 1
parenti, l'indomani mattina, si
sarebbero recati presso l'ospe-
dale della Pignasecca — rac-
contano dalla Asl — per chie-
dere scusa agli operatori, pro-
babilmente nel tentativo di mi-
tigare anche la portata della
denuncia da parte della Asl.

I sanitari del Pronto soccorso
sono disperati, minacciano di
dimettersi in blocco. Del resto,
soltanto nel turno di notte tra
sabato ¢ domenica scorsi, vale a
dire dalle 20 alle 8, al Pronto
soccorso del Pellegrini, oltre
agli accessi ordinari, ne sono
stati registrati 8 di feriti a causa
di aggressione; 5 di feriti da ar-
ma bianca e 1 ferito da arma da
fuoco. Quattordici vittime di
violenze e aggressioni. Insom-
ma, un bollettino da villaggio
del far west. Aliro che storico e
indispensabile ospedale del
centro di Napoli: uno degli ulti-
mi presidi sanitari in attivita al-
I'interno della citta antica. E —

secondo quanto riferiscono le
direzioni sanitarie — anche gli
altri Pronto soccorso cittadind
finiscono puntualmente sotto
pressione il sabato notte per
l'arrivo di feriti per rissa e ag-
gressioni. E verosimile che
I'abuso di aleol e di sostanze,
nei fine settimana, contribui-
sca a scatenare le reazioni dei
violenfi.

«Alla rabbia del giorno pri-
ma — commenta amareggiato

il direttore generale della Asl
Napoli 1, Ciro Verdoliva, sotto la
cui competenza ricade il Pelle-
grini — ora subenira una seria
¢ oggettiva precccupazione alla
Iuce dei dati sugli accessi al
Pronto soccorso che abblamo

istrato nella notte tra sabato
£ domenica . Siamo preoccupa-
ti perché queste aggressioni
non sono cosi infrequenti, ma
assumono ormai le forme
drammatiche di un vero feno-

meno. I nostri operatori diven-
tano bersagli di violenti che an-
drebbero, invece, puniti e rie-
ducati al senso civico e al ri-
spetto per chi si occupa dei
pazienti». La presidente del-
I'Ordine degli infermieri Teresa
Rea ripete che ormai «siamo
stremati» e che finora «non so-
no bastati appelli, allarmi e de-
NUNCEes.

Giovanni Sgambati e Nicola
Di Donna, segretari generali

della Uil e della Uil Fpl Campa-
nia, accusano: «(i indigna e ci
precccupa l'ennesima aggres-
sione ai danni del personale
ospedaliero, quello che & suc-
cesso al Pronto soccorso del
Vecchio Pellegrini di Napolié di
una gravita enorme. Negli
ospedali dei nostri territori si
vivono gia numerose ¢ compli-
cate difficoltd con carenze con-
sistenti dell'organico — sottoli-
neano —. Abbiamo gia dimen-
ticato quello che gli operatori
sanitari hanno fatto durante la
pandemia? Pretendiamo che il
personale degli ospedali lavori
in piena sicurezzas. Anche per
questo la Uil si mobilita e lune-
di, 27 febbraio, alla Stazione
Marittima di Napoli, promuove
un'iniziativa sulla sanita e sulle
conseguenze dell’autonomia
differenziata, alla quale, tra gli
altri, partecipera il segretario
generale nazionale, Pierpaolo
Bombardieri.

La Cisl Fp, invece, stigmatiz-
zala solidarieta rituale, «I1 rosa-
rio di solidarieta diffuso dopo
l'ennesima aggressione ai sani-
tari del Pellegrini non serve a
nessuno — affermano Lorenzo
Medici e Luigi D'Emilio, leader
rispettivamente della Cisl Fun-
zione Pubblica della Campania
e di Napoli —. Sembrano atti
con i quali ci si pulisce le co-
scienze, fino al prossimo episo-
dio. E il momento di dire basta
davvero. Se sono cosi sensibili
sulla questione, mettano in
campo fatti, non parole, ed at-
tuino le leggi. Ci sono — preci-
sano — norme dello Stato che
prevedono l'attuazione di spe-
cifiche misure: filtri all'ingres-
50, lasciare libero accesso solo
all'ambulanza, per evitare che,
come succede adesso, i Pronto
soccorso diventino Iuoghi
aperti a tutti. Interventi strutfu-
rali a protezione dei locali per
impedire che chiunque possa
entrare. Parliamo di individua-
zione di team addestrati a gesti-
re le situazioni critiche. Sono
cose semplici che si possono
fare rapidamente, e che rappre-
senterebbero una prima, im-
portante barriera protettivas.

S RFRODUZIONE RSEAVATA

]
Le reazioni

Verdoliva
Siamo

di fronte
aun vero
drammatico
fenomeno
Bisogna
punire

e rieducare

Rea
«Siamo allo

stremo
Non sono
bastati

fin quile
denunce,
gliappelli,
gli allarmi
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ROMA

BENEVENTO || San Pio allo sbando, I'odissea di un paziente oncologico: in sala operatoria mancava I'anestesista

Da 12 giomi in attesa per una frattura

DI Trrra FerreT Buono

BENEVENTO. “Continuiamo a
ricevere segnalazioni che desta-
no sconcerto. L’utenza ¢ avvilita,
stanca, profondamente umiliata™,
Cosi l'associazione lo X Bene-
vento che racconta I'esperienza
difficile di un paziente che ha fat-
to ricorso alle cure dell'ospedale al
San Pio.

“Martedi 7 febbraio - evidenzia
I'associazione - lo zio di un nostro
iscritto, malato oncologico, ha su-
bito una frattura ad avambraccio
¢ polsi ed ¢ dovuto ricorrere alle
cure del S. Pio. Al Pronto Soc-
corso, dopo aver eseguito accer-
tamenti diagnostici strumentali, ¢
rimasto per due giorni, poi, ¢ sta-
to trasferito in oncologia dove ¢
rimasto per altri tre giorni, quin-
di in ortopedia dove ¢ rimasto per
un giorno ¢ mezzo. Ma il suo tour
non ¢ finito perché lo hanno poi
trasferito in chirurgia d’urgenza.
Lunedi 13 febbraio alle ore 15.30
(cio¢ dopo sei giorni dall'ingres-
so in ospedale) viene portato in
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sala operatoria ma, per mancan-
za di anestesisti, viene poi ripor-
tato in camera. Sono trascorsi tre-
dici giorni dal suo ingresso in
ospedale ¢ il paziente, che — ri-
cordiamo - ¢ un malato oncologi-
co, non ¢ ancora stato operato”.
E quindi I'associazione incalza
“Direzione e autorita competenti
come intendono interpretare que-
sta vicenda? E’ 0 non ¢ una ne-
gazione di un diritto? Questa vi-
cenda, come tante altre, potrebbe
arrecare dei problemi di salute ai
pazienti? Su chi ricadono tali re-
sponsabilita?”.

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it
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MERCOGLIANO
L’Asl si shlocca: terapie a casa per Arianna

MERCOGLIANO. Svolta per
Arianna Rosa, la docente di Mer-
cogliano affetta da sclerosi multi-
pla, rimasta senza fisioterapia. In
data odierna I’ASL di Avellino ha
autorizzato il progetto riabilitativo
di una donna di Mercogliano affet-
ta da una malattia degenerativa del-
la quale si erano occupati nei giorni scorsi anche alcuni organi
di informazione. «La signora giustamente lamentava I’ impossi-
bilita di accedere in tempi brevi alle terapie prescritte dall’ Azienda
Sanitaria Locale presso la struttura convenzionata da lei stessa
scelta - si legge in una nota dell'asl -. L’ASL di Avellino, venu-
ta a conoscenza della problematica, si era messa immediatamente
in contatto con il Centro di riabilitazione ¢ con la famiglia al fi-
ne di facilitare una soluzione tempestiva, offrendo anche la pos-
sibilita di accedere alle cure domiciliari in ADI, in attesa della co-
municazione di disponibilita da parte del Centro convenzionato
alla presa in carico. Il Centro convenzionato aveva avviato nel
contempo a titolo gratuito le prestazioni. Acquisito quanto ne-
cessario, si € concluso positivamente I'iter per 1’avvio delle te-
rapie domiciliari da parte della struttura accreditatay.

SIMONETTA IEPPARIELLO
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il Giornale di Napoli

LA UIL E LA CISL PRONTI A SCENDERE IN STRADA

Aggressioni al Pellegrini, i sindacati
puntano Pindice sui vertici istituzionali

NAPOLL. «Ci indigna e
ci preoccupa I’ennesima
aggressione ai danni del
personale ospedaliero,
quello che ¢ successo al
pronto soccorso del
Vecchio Pellegrini di ¢ di
una gravita enorme»
affermano Giovanni
Sgambati e Nicola Di
Donna, rispettivamente
segretari generali della
Uil e della Uil Fpl
Campania. Un prologo
per chiedre,, anzi
pretendere «che il
personale degli ospedali ' ¥ (et
lavorino in piena W‘ - i
sicurezza senza essere ¢ >

ogni volta vittima di

aggressioni o di violenza inaudite e ingiuste. Il lavoro dei
medici, degli infermieri e di tutto il personale
ospedaliero va tutelato e valorizzato sempre, non solo nei
momenti di emergenza e di crisi» hanno detto
riferendosi alle esaltazioni durante la pandemia e finite
appena ¢ finita I’emergenza. Anche per questi motivi, la
mobilitazione della Uil continua e lunedi alla Stazione
Marittima di Napoli, la Uil ha organizzato un’iniziativa
proprio sulla sanita e sulle conseguenze dell’autonomia
differenziata.

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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Molto meno tolleranti Lorenzo Medici ¢ Luigi D’Emilio,
rispettivamente della Cisl Funzione Pubblica della
Campania e di Napoli, che lanciano ’ennesimo grido di
allarme su quanto sta accadendo da mesi nelle strutture
del territorio e chiamano in causa direttamente i
responsabili istituzionali ai vari livelli, dalla Giunta
regionale ai manager di Asl e Ao. «Ci sono- sottolineano
Medici ¢ D’Emilio — norme dello Stato che prevedono
I’attuazione di misure di prevenzione e di protezione a
garanzia dei livelli di sicurezza del personale». Dopo
I’aggressione al pellgrini ¢ scattata, per i rappresentanti
Cisl, Pepoda della «ipocrisia! Il rosario di solidarieta
diffuso dopo ’ennesima aggressione non serve a
nessuno. Sembrano atti dovuti con i quali in qualche

modo ci si pulisce le coscienze, fino al prossimo episodio.

E il momento di dire basta davvero. Percid rispediamo
ai mittenti queste dichiarazioni, che sanno molto di
circostanza o di rassegnazione. Se sono cosi sensibili
sulla questione, mettano in campo fatti, non parole, ed
attuino le leggi».

Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it
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Campania

guotidianosanita.it

Ennesima aggressione a Napoli. Verdoliva (Asl Na 1
Centro): “Battaglia di civilta. Ora condanne
esemplar1”

Il dg: “Prima ancora di pensare di avere presidi delle forze dell’ordine in ospedale
€ necessario che il legislatore persegua con determinazione la violenza a carico
degli operatori della sanitd nell’esercizio delle proprie funzioni. E necessario che
st intervenga in analogia a come lo si é giustamente fatto nei confronti della
violenza contro le donne. Serve certezza della pena con processi rapidi e
condanne esemplari”.

- "*Quello che & accaduto questa notie [tra sabato e domenica ndr] &
inaccettabile, ed & inaccettabile che chi dovrebbe intervenire con risolutezza
non lo faccia. Servono processi immediati e pene esemplari a carico di chi si
macchia di questi reati. Siamo solidali con il nostro personale che ha dovuto
subire 'ennesima aggressione e che, nonostante tutto, non ha smesso di
dimostrare abnegazione e professionalitd” Lo ha detto ieri il direttore generale
dell'Asl Napoli 1 Centro, Ciro Verdoliva come riporta ['Ansa, nel commentare
un nuovo episodio di aggressione avvenuto ai danni del personale
infermieristico (e non medico, come Si era appreso in un primo momento) in
servizio.

“Monostante quanto accaduto - softolinea Verdoliva — le vittime dell'aggressione hanno continuato ad
aiutare i colleghi rimasti in servizio”.

“Prima ancora di pensare di avere presidi delle forze dell'ordine in ospedale - proseque Verdoliva - &
necessario che il legislatore persegua con determinazione la violenza a carico deqgli operatori della sanita
nell'esercizio delle proprie funzioni. E necessario che si intervenga in analogia a come |o si & giustamente
fatto nei confronti della violenza contro le donne. Serve certezza della pena con processi rapidi e condanne

esemplar”, aggiunge il direttore generale.

Verdoliva ricorda che da anni "I'Asl Napoli 1 Centro, e
non solo, & impegnata in una battaglia di civilta che
dovrebbe riguardare tutti. Nessuno escluso”.

“Che siano proiettili, pugni, schiaffi o insulti, ogni colpo &
un colpo che alla fine si ritorce contro tutta la collettivita.
Solitamente si dice ‘continuiamo a lavorare a testa
bassa', io invece dico che continuiamo a lavorare futti
insieme ‘a testa alta’; continuando a onorare il nostro
motto ‘una Squadra al lavoro per garantire salute’. Una
parte della popolazione — conclude il dg - si sente al di
sopra della legge, ¢'€ un senso di impunita, ed & su
questo aspetio che bisogna assolutamente lavorare.
Facciamo in modo che medici e infermieri siano eroi solo
per il fatto di salvare vite umane, non per aver sacrificato
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