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CAMPANIA

TGR Campania. Intervista a Bruno Zuccarelli e Maurizio Cappiello. Clicca sul link per vedere I'intervista.

https://youtu.be/kOeqy0V- nk

ANAAOY £NASSOMED  ViaSAspreno, 13 - 80133 Napoli
assaoinzion: QST MERIG] DIRIGENTI Tel. 081/7649624 - fax 081/7640715 www.anaaocampania.it Pag. 2


https://youtu.be/k0eqy0V-_nk

ILYMATTINO

Fontens el | awe

Napoli

Il caso Campania

«Sanitari non vaccinati

lontani dagli ammalati»

»Direttiva del presidente della Regione »Torneranno in corsia solo poche decine

impartita a manager di Asl e ospedali

ILFOCUS
Lorenzo Calo

Medici di base, specialisti privati,
guardie mediche convenzionate
con le Asl e operanti in cliniche
convenzionate con il Ssr, odonto-
iatri con studi autonomi. Inoltre,
medici, infermieri e operatori im-
piegati nelle Rsa e in alcune clini-
che specializzate nella diagnosti-
ca senza obbligo di degenza per
gli assistiti. Insomma, in Campa-
nia la stragrande platea dei medi-
¢i no vax non lavora negli ospeda-
li pubblici. Meno dello 0,3% degli
iscritti, precisa il presidente
dell'Ordine dei medici di Napoli
Bruno Zuccarelli che daieri ha fir-
matoi provvedimenti di cancella-
zione della sospensione dal servi-
zio per i camici bianchi non vacci-
nati. «Queste sono le leggi nazio-
nali e noi le applichiamo», ha det-
to. Ma dalla Regione prosegue la
linea dura, per altro gia annuncia-
ta dal governatore Vincenzo De
Luca il quale, non piu tardi di 48
ore fa, aveva bollato come «gravis-
sima e irrispettosa dei medici e
dei pazienti» la norma varata dal
governo che di fatto abolisce 'ob-
bligo vaccinale (contro il Covid)
per medici e operatori sanitari.

MEDICI DI BASE
PENSIONATI

E SPECIALISTI

NEL SETTORE PRIVATO
ECCO CHI SONO | 1400
SENZA PROTEZIONE

INPUNTODIDIRITTO

Laquestione ¢ parsa subitomolto
divisiva e non é piaciuta neppure
a presidenti di Regione del Nord
(come il veneto Luca Zaia) ma
I'approccio giuridico é stato diver-
so. Ecco perché nella giornata di
ieri, dopo aver riunitoi suoi colla-
boratori del legislativo, De Luca
ha deciso di non disattendere in
toto il provvedimento nazionale
(come invece ha fatto la Regione
Puglia) ma di delegare alle azien-
de sanitarie e ospedaliere I'appli-
cazione della norma nazionale:
dunque i medici no vax saranno
sl reintegrati in servizio (come
prevede il decreto del governo)
ma non potranno operare in cor-
sia(equestoattiene al modello or-
ganizzativo delle aziende). «<E sta-
ta inviata ai direttori generali di
Asl e aziende ospedaliere - ha
chiarito la Regione Campania -
una direttiva con la quale si fa ob-
bligo di definire I'impiego del per-
sonale sanitario non vaccinato
contro il virus Sars-Covidl9, in
concomitanza con la disposta
reintegra in servizio, tutelando la
salute dei pazienti e degli operato-
ri vaccinati. Saranno quindi mes-
se in campo le necessarie azioni
dirette a contrastare ogni ipotesi
di contagio, evitando il contatto
direttodel personale non vaccina-
to con i pazienti». La questionere-
sta pero tutt'altro che pacifica sot-
to il profilo del contenzioso dal
momento che alcuni Tribunali
amministrativi regionali hanno
accolto i ricorsi di medici no vax
sospesi dal servizio o «demansio-
nati» perché, non essendo vacci-
nati, erano stati destinati ad altre
funzioni. Quanto alla Regione Pu-
glia che ha annunciato dinon dar
seguito al decreto del governo, il
sottosegretario alla Salute Mar-
cello Gemmato ha gia annuncia-
to che la decisione della giunta
Emiliano saraimpugnata. Insom-
ma,spazioalle carte bollate,

LA CARENZA DIMEDICI

Suun puntosindacati,operatori e
ordini sembrano d'accordo: il
reintegro in servizio dei (pochi)

medici no vax impegnati nelle
strutture pubbliche non incidera
per nulla sulla ormai cronica ca-
renzadi personaleneireparti. «Al
31 ottobre - rileva la Fnomceo -
erano 4004 i medici e odontoiatri
sospesi, vale a dire lo 0,85% dei
473.592 iscritti. Di questi, 3543 i
medici (1o 0,82% dei 434577 tota-
1i), 461 gli odontoiatri e 325 i doppi
iscritti, che, per la stragrande
maggioranza, esercitano come
odontoiatri. Andando pero a ve-
dere 'eta dei sospesi, poco meno
della meta, e precisamente il 47%
dei 3543 medici, vale a dire 1665 -
afferma ancora la Fnomceo - han-
no piu di 68 anni e sono per que-
sto fuori dal Servizio sanitario na-
zionale». Dei rimanenti 1878, la
percezione é che la maggior parte
siano liberi professionisti. I dati ri-
specchiano la situazione in Cam-
pania:laplateadei sanitari no vax
¢ formata da circa 400 medici (di
cuila meta a Napoli, 80 a Salerno,
20 a Caserta), a cui si aggiungono
500 infermieri (246 solo a Napo-
li), altrettanti tra fisioterapisti, tec-
nici di laboratorio, logopedisti,
tecnici di radiologia e gli altri ca-
mici bianchi iscritti ai 19 albi delle
professioni sanitarie senza conta-
re alcune altre centinaia tra oste-
trici, psicologi, farmacisti, biolo-
gi, veterinari, tecnici alimentari
che fanno tutti capo ai rispettivi
Ordini. Ma la carenza di camici
bianchi, in particolare specialisti
(chirurghi d'urgenza e anestesi-
sti-rianimatori in particolare) in
Campania resta altissima. Per la
Campania, il saldo tra neospecia-
listi e medici in uscita dal Ssr en-
tro il 2025 & negativo di 1090 uni-
ta. Le carenze maggiori riguarda-
no I'emergenza/urgenza con 800
medici, pediatria con 278, chirur-
gia generale con 129, medicina in-
terna con 119, ortopedia con 98,
cardiologia con 69 e anestesia
con 43 medici. Anche in Campa-
nia, il fabbisogno dichiarato dalla

di lavoratori, i reparti restano in affanno

nia, il fabbisogno dichiarato dalla
Regione ¢ maggiore rispetto al
fabbisogno reale fino al 2025 in
quasi tutte le specialita, tanto da
sembrare ingiustificato soprattut-
to inalcune branche come aneste-
siaerianimazione (surplus stima-
to di 321 medici al 2025), chirur-
gia generale (+138), geriatria
(+242), fisiatria (+129), oncologia
(+132), radiodiagnostica (+288),
radioterapia (+165). Nonostante
sialaregione chein Italia finanzia
piu contratti aggiuntivi (105), tale
sforzo appare quantomeno inuti-
le ai fini del ripianamento del defi-
cit di specialisti nelle branche piu
in sofferenza. Ma cio che preoccu-
pa maggiormente ¢ l'indice del
turn-over dei medici che in Cam-
pania ¢ del tutto insufficiente a co-
prire le necessita operative. Se-
condo I'Agenas per calcolare il
tasso di turn-over € stato rappor-

tato il numero degli assunti a
quello dei cessati per ogni anno:
questo coefficiente, se maggiore
di 100 indica che si ¢ in presenza
di un ampliamento delle risorse;
al contrario, se minore di 100, si ¢
in presenza di una contrazione
dell'organico. Bene: unumeri del-
la Campania sono 69 per il turno-
ver dei medici e 57 per quello de-
gli infermieri.

MEDICINA DI BASE

Ma anche i medici di base scarseg-
giano. Solo a Napoli mancano
all'appello oltre 120 medici di me-
dicina generale, piu di 400 in tut-
ta la regione stando ai dati ufficia-
li, una carenza ancor piu grave
nelle zone periferiche e piu disa-
giate. La Regione ¢ corsa ai ripari
e ha innalzato il numero di borse
per laformazione dei Mmg (serve
un triennio per la formazione):
140 nel 2019; 111 nel 2020; 319 nel
2021.
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No vax in corsia, De Luca
«Scelta irresponsabile»

»Governo, I'affondo del presidente

( »Campania, 400 medici e 500 infermieri
«E un’offesa per pazienti e sanitari»

coinvolti ma non tutti saranno operativi

INUMERI LADEONTOLOGIA GLIALTRI ORDINI
LOSCONTRO - Ad allargareil raggio sullaquestio- A Napoli gli infermieri da reinte-
In Campania la platea dei sanitari  pe pji generale delle vaccinazioni  grare sono 246. Il presidente
Lorenzo Cald no vax é fqnnata da circa 400me-  (non solo Covid) per i medici € Sil-  dell'Ordine Teresa Rea si tiene sul-
Fttore Mautone dici (di cuila meta a Napoli, 80 @8 yestro  Scotti, vicepresidente le generali: «Siamo un ente sussi-

Il reintegro in corsia dei medici e
del personale sanitario non vacci-
nato deciso dal governo (mentre il
Mef ha anche sospeso I'esecutivita
delle sanzioni per gli inadempien-
ti) rinfocola lo scontro con le Re-
gioni dal momento che alcuni go-
vernatori avrebbero preferito il
mantenimento dell'obbligo vacci-
nale per chi opera nelle strutture
sanitarie. A uscire allo scoperto,
con un attaccofrontale al ministro
della Salute Orazio Schillaci, ¢ sta-
to il presidente della Campania
Vincenzo De Luca che ha giudica-
to «gravissima e irresponsabile la
decisione del Governo di riammet-
tere negli ospedali e nelle Rsa i me-
dici novax. Un'offesaalla stragran-
de maggioranza dei medici re-
sponsabili, e un'offesa ai pazienti.
Altro che rifiuto di una gestione
ideologica dell'emergenza. Questa
edavvero unadecisione tutta ideo-
logica, totalmente irresponsabile,
e degna della peggiore politica po-
liticanter. Secondo De Luca, quel-
la che & ormai in vigore da ieri, «@
una dedsione che offende la stra-
grande maggioranza dei medici e
degli infermieri che si sono com-
portati in maniera deontologica e
responsabile, e ai quali va tutta la
mia solidarietd. E una decisione
che toglie sicurezza e tutela ai pa-
zienti ricoverati e ai loro familiari.
E una decisione che crea enorme
difficolta ai dirigenti delle struttu-
re sanitarie e ospedaliere, nel loro
obbligo di tutela della salute dei pa-

Salerno, 20 a Casertaeil restonelle
altre province interne), a cui si ag-
giungono 500 infermieri (246 solo
a Napoli), altrettanti tra fisioterapi-
sti, tecnici di laboratorio, logopedi-
sti, tecnici di radiologia e gli altri
camid bianchi iscritti ai 19 albi del-
le professioni sanitarie senza con-
tare alcune altre centinaia tra oste-
trid, psicologi, farmacisti, biologi,
veterinari, tecnici alimentari che
fanno tutti capo ai rispettivi Ordi-
ni. La sospensione dal lavoro sen-
za stipendio é entrata in vigore,
per i sanitari non vaccinati, ad
aprile del 2021 ma molt Tar si so-
no in questi mesi gia pronunciati
bocciando la norma e ravvisando
profili di incostituzionalita. «Co-
me rappresentante di un ente sus-
sidiariodello Stato - avverte Bruno
Zuccarelli, presidente dell’Ordine
dei medici di Napoli - non devo fa-
re altro che applicare la legge. Gia
domani (OF. nda) convochero il
Consiglio direttivo per deliberare
larevocadella sospensione dei col-
leghi risultati non vaccinati in ap-

plicazione della precedente nor-
ma». A Napoli e provincia sono in
tutto 200: dal 2 novembre potran-
no tornare a esercitare la profes-
sione senza limitazioni. «Si tratta
dell'l per cento degli iscritti - sotto-
linea Zuccarelli - la maggior parte
sono pensionati, alcuni avevano
solo lo studio privato, in tutto sono
una cinquantina ha ruolo in strut-
ture sanitarie, lo 0,3 per cento de-
gli iscritti. Se si pensa che saranno
impiegati nel pronto soccorso o

dell'Ordine di Napoli e leader na-
zionale della Fimmg, il principale
sindacato di categoria della medi-
cina di famiglia. «Il tema su cui di-
scutere - avverte Scotti - € di tipo
etico e professionale, ossia se é led-
to cheun operatore sanitario disat-
tenda alle vaccinazioni contro tut-
tele malattie trasmissibili che met-
tano a rischio la salute del pazien-
te. Un medico non vaccinato po-
trebbe in questo caso non essere
coperto dalla  assicurazione
dell'azienda per la quale lavora e
incorrere in un procedimento per
colpa professionale. L'attuale siste-
ma ribalta l'onere della prova
sull’accusato e non sull’accusante.
E per tutte queste ragioni che riten-
go che un sanitario dovrebbe esse-
re vaccinato a prescindere contro
tutte lemalattie trasmissibili perle
quali esista un vaccino autorizza-
to. Il paradosso e che nei nostri stu-
di facciamo l'antinfluenzale agli
over 65 enni mentre alcuni medici
non sono vaccinati».

SOSPESI CON EFFETTO
IMMEDIATO

| PROCEDIMENTI
SANZIONATORI

GLI ORDINI: SEGUIAMO
LA NORMA NAZIONALE

MOLTI CAMICI BIANCHI
NON OPERANO
NEL PUBBLICO:

diario, facciamo cio che lo Stato ci
chiede. Hanno ritenuto opportuno
per diversi motivi di anticipare la
sospensione dell'obbligo vaccina-
le, noi ci adeguiamo». Anche Fran-
co Ascolese, presidente dell'Ordi-
ne delle professioni sanitarie di 19
albi delle province di Napoli, Avel-
lino, Beneventoe Caserta, ricordai
termini del decreto del governo
del 31 ottobre che modifica le so-
spensioni dal servizio dei profes-
sionisti iscritti non vaccinati. «Ho
convocato ad horas il direttivo -
spiega - disporremo la tempestiva
cancellazione delle sospensioni co-
municando gli atti a tutti gli iscrit-
ti». Su 14.930 iscritt all'Ordine di
Ascolese i sospesi di quattro pro-
vince (esclusa Salerno) sono esat-
tamente 390, il 2,61 per cento del
totale con punte del 7.4 registrate
tra i tecnici ortopedici (12 su 162),
del 5 per cento de;%li Ortottisti (10
su 197) seguiti dagli audioprotesi-
sti, dai Dietisti, dagli audiometri
sti,, educatori, Fisioterapisti, Podo-
logi ecc. mentre prevalgono nume-
ricamente i fisioterapisti (ben 144)
ma su un totale di 4,674. Gli psico-
logi fanno invece riferimento a
una piattaforma nazionale in cui
per la privacy non c'e collegamen-
to diretto con la causa della so-
spensione. Intanto si fa sentire an-
che la voce di Cittadinanza attiva:
«L'impatto di questa misura € mi-
nimo sulla funzionalita degli ospe-
dali-avverte Lorenzo Latella, dele-
gato della Campania - ma passa
l'idea che essersi vaccinati non sia
servito a niente alimentando un

zienti. E unadecisione che rischia- xlgidp?gisg;ﬁﬁ;;ﬁ;:?:fzg climadiincertezzae sfiducia».

se si diffonde il contagio fra i medi- :

ci - di fare avere ancorameno per- !l strada. Il un nodo é strutturalee g EEER N REgﬁ?Auo
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dici», conclude il governatore del- o STVE y

la Campania. La Regione, per al- repartiéinsignificante».

tro, aveva gia deciso di prorogare

I'obbligo di indossare la mascheri-

na nelle strutture sanitarie, obbli- LA SITUAZIONE CARENZA

go poi confermato anche dal go- 4.004 O
verno almeno fino al 31 dicembre MEDICI S

prossimo. «Auspichiamo cheil Go-
verno decida anche I'obbligatorie-
1a delle vaccinazioni per il perso-
nale medico e infermieristico - ave-
va detto De Luca prima che Palaz-
zo Chigi emanasse il decreto - Sa-
rebbe inaccettabile costringere pa-
zienti magari allettati a farsi cura-
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la Repubblica

Covid, De Luca contro il governo:
no ai medici No-Vax in corsia

[l governatore ai dg degli ospedali: “No al contatto con i pazienti, definire I'impiego del personale”
L'Ordine: “Ma sono solo 50 i camici bianchi reintegrati e non vaccinati che lavorano nel pubblico”

di Giuseppe Del Bello

Il governo decrela, De Luca conle-
sta. Al centro dello scontro c'e il
reintegro del personale sanitario,
cioe i medici e infermieri no-vax
esautorati dal servizio. Tra l'altro
temporaneamentle, visto che a di-
cembre il divieto sarebbe comun-
que scaduto. Adesso, a prescindere
della polemica divampala a livello
nazionale tra i sostenitori dell’anti-
cipo alla riammissione e i contrari
che la ritengono rischiosa per i pa-
zienti, in Campania si registra la
presa di posizione del governatore.
Una posizione che lo ha indotto a
emanare una direttiva inoltrata ai
manager di Asl e ospedali. In sostan-
za De Luca, non potendo opporsi
de facto (come invece il collega Mi-
chele Emiliano, il presidente della
Puglia, che pu0 contare su una leg-
ge regionale tutt’ora valida che tie-
ne fuori dagli ospedali i camici bian-
chi non vaccinati), € ricorso aun és-
camotage: “definire I'inmpiego del
personale sanitario”.

Che significa? Che per i non vac-
cinati contro il Covid, “in concomi-
tanza con la disposta reintegra in
servizio” dovranno essere “messe
in campo le necessarie azioni diret-
le a contrastare ogni ipotesi di con-
tagio, evitando che siano in contat-
to diretto con i pazienti”. Fuor di
lessico tecnico: i professionisti del-
la salute a cui sara vietato I'accesso
in corsia, saranno adibiti ad altre
funzioni, ovviamente non assisten-
ziali. Dal coordinamento nelle dire-
zioni sanitarie a ruoli di natura
ispettiva e fino a mansioni squisita-
menteburocratiche.

Ma i manager come si comporte-
ranno? Il pit grande ospedale della
Campania, il Cardarelli, oggi é di-
retto da Antonio D’Amore: «Il pro-

4 llgovernatore

Il presidente della giunta
regionale della Campania
Vincenzo De Luca. Sopra
mediciin una corsia di
ospedale

| rai

®

blema e inesistente. Nella nostra
azienda c’é un solo medico da rein-
legrare. Appena mi arrivera la co-
municazione dell’'Ordine, le sue
condizioni (in merito alla riammis-
sione) saranno valutate dal medico
compelente: accertata la compati-
bilita, sara poi la direzione sanita-
ria ad assegnarne la destinazione,
ovviamente non in funzione assi-
stenziale». Come recita la direttiva
deluchiana.

Il presidente dell’Ordine dei Me-
dici, Bruno Zuccarelli, ha le idee
chiare: «Abbiamo gii revocalo la so-
spensione dei sanitari no-vax, un
dovere istituzionale. Adesso toc-
chera ai direttori generali e sanitari
occuparsi del loro reintegro». Ma
Zuccarelliricorda anche cheicolle-
ghiiscrittiall’Ordine e sospesia Na-
poli e provincia «sono in tutto 210.
Di questi, 110 sono over 70 e quindi
non pil in attivita pubblica, men-

tre 50 dei rimanenti 100 sono liberi
professionisti. Con cid sollolineo
che soltanto una cinquantina eser-
cila nel servizio sanilario naziona-
le, un numero inconsistente rispet-
to alla enorme carenza di medici,
che non servira a compensare i bu-
chi di personale. Per quanto riguar-
dainvece il reintegro, si trattadi un
evidente conflitto istituzionale».

Pill articolato nella valutazione
su decrelo nazionale e direltiva re-
gionale il ragionamento del diretto-
re di Infettivologia della Federico
I, Ivan Gentile: «Distinguerei due
piani: quello etico dove sposo la te-
sidi De Luca secondo cui un medi-
co haildovere di vaccinarsi per pro-
teggere se stesso e i pazienti, men-
tre dal punto di vista scientifico

ranno ribaditi alcuni concetti»,
Quali?

«Prima di tutto, rispetto adue an-
ni fa, la situazione & cambiata: sia-
mo passati dall'illusione dell'immu-
nita di gregge e del vaccino che pro-
tegge dal contagio al paradigma di
un vaccino che tutela soprattutto
dalla forma grave che mette a ri-
schio i fragili. Insomma, la trasmis-
sione si riduce ma in maniera lieve:
il medico che sivaccinasiinfetta lo
stesso. In questa ottica condivido
quanto ha fatto il governo. Ed é giu-
sto che sia stato abolito I'obbligo

raccinale per i medici». Parole che
Lrovano riscontro in quelle pronun-
ciate ieri sera dal ministro della Sa-
lute Orazio Schillaci: «Oggi lo scena-
rio & completamento diverso e ¢’
grave carenza di organico: € vero
che i medici reintegrati sono circa
4mila, ma intanto cominciamo a
metterli a disposizione delle dire-
zioni sanitarie. Saranno queste ulti-
me a decidere cosa andranno a fa-
re, valutando il posto migliore dove
potranno lavorare».

ENIPRODUZIONE RISERVATA
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Napoli

E caos al pronto soccorso
solo due medici per turno
e gli ammalati sulle barelle

NOLA

Carmen Fusco

Novemedici per 140 pazienti che
in media ogni giorno arrivano al
pronto soccorso del Santa Maria
della Pieta, anzi sette professio-
nisti in organico e due neolau-
reati assunti con un contratto a
tempo determinato. In teoria do-
vrebbero essercene almeno 18,
ma all'ospedale di via della Re-
pubblica si accontenterebbero
anche se si potesse organizzare
un turno di lavoro con un profes-
sionista in piu. Basterebbe per
dare man forte ai colleghi e a ve-
locizzarel'assistenzaachiarriva
ed é costretto ad aspettare ore.

E invece nulla, nonostante il Co-
vid che continua a complicare la
situazione e nonostante il noso-
comio di Nola sia al servizio di
una popolazione di oltre 600mi-
la abitanti. In caso di emergenza

ANAAOY £ \ASSOMED
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arrivano anche da Baiano,
nell'Avellinese, oppure da Pog-
giomarino, perché per le emer-
genze il territorio puo contare
solo su due presidi d'urgenza:
Nola e Castellammare di Stabia.
La distanza piu breve perd non
sempre € sinonimo di velocita
d’'intervento, tanto & vero che
non si contano le proteste di chi
¢ costretto ad attendere ore pri-
ma di poter essere visitato.
Protestano gli utenti ma non so-
lo. Si, perché anche tra gli opera-
tori il clima non é di certo diste-
so. Due medici per turno e guai
ad ammalarsi perché rischia di
saltare tutto. Va peggio quando
arrivano le vacanze e non solo
quelle estive. In certi casi orga-
nizzare la giornata ¢ davvero
complicato. Non che non abbia-
no provato a farsi sentire, ma
senza esito.

D'altra parte la situazione al San-
ta Maria della Pieta non sembra
rosea nemmeno negli altri repar-

ti. In medicina i posti letto sono
sempre sold out, mentre in orto-
pedia a mancare sono proprio i
medici: qui in reparto, dice chi
ha avuto la sfortuna di rompersi
una gamba, il medico c’é solo di
mattina e men che mai c'e la spe-
ranza di trovarne uno nel wee-
kend. Personale esiguo, dunque.

PRESIDIO DI FRONTIERA

Ma accade il contrario per gli
ammalati. Ci sono giorni in cui
davvero non sisa dove sistemarli
perché neanche le barelle sono
sufficienti a contenere ladoman-
da di salute e di cure. In un saba-
to qualunque dell’anno puo capi-
tare di avere quaranta pazienti
in pronto soccorso, tre vittime di
incidenti e un 40enne colpito da
ictus. «Situazioni all'ordine del
giorno», fanno notare in ospeda-
le dove nell'Osservazione breve
che originariamente avrebbe do-
vuto avere una capacita di acco-
gliere quattro ammalati spesso
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ce ne sono undici. E si tratta di
fortunati rispetto a chi resta in
barella nei corridoi anche se ha
avuto problemi importanti. Un
cane che si morde la coda, in-
somma, ma soprattutto un pro-
blema che si ripresenta ciclica-
mente ormai da decenni.

Poco spazio e pochi mediciin un

ospedale di frontiera che sorge
in un territorio attraversato da
importanti arterie stradali ed e
interessato dalla presenza di nu-
merosi insediamenti industriali
che rendono alta l'incidenza di
traumi talvolta seri da dover ge-
stire. Il tutto mentre resta ormai
leggenda l'ampliamento della
struttura costruita negli anni 70
e che avrebbe dovuto introdurre
anche il reparto di neurochirur-
gia. E di nuovo caos, quindi, in
un ospedale che in piena pande-
mia era finitoalla ribalta proprio
per I'impossibilita di gestire con-
temporaneamente i pazienti po-
sitivi e quelli colpiti da altre pato-
logie che trovavano i cancelli
chiusi. All'epoca si paventd addi-

IN OSPEDALE ARRIVANO
140 PAZIENTI AL GIORNO
PROBLEMI ANCHE

NEI REPARTI,

IN ORTOPEDIA IL MEDICO
STA SOLO DI MATTINA

rittura la chiusura del pronto
soccorso che poi fu perd scongiu-
rata. Oggi il reparto Covid € anco-
ra funzionante ma non é certo
questo il motivo che rende diffi-
cile rispondere alla domanda di
emergenza deicittadini.

Il nodo, sempre pil stretto, resta
quello del personale ma le solu-
zioni non sembrano imminenti.
Dall’'Asl Na3 Sud fanno infatti sa-
pere di essere «impegnati per
colmare i vuoti esistenti nei re-
parti di emergenza che rappre-
sentano un problema nazionale
determinato dalle scelte dei pro-
fessionisti che preferiscono altre
destinazioni». Ad incalzare é an-
che il sindaco di Nola, Carlo Buo-
nauro, che sottolinea «la centra-
lita e I'indispensabilita del servi-
zio di pronto soccorso per una
comunita numerosa e variegata
come quella che insiste sull'ospe-
dale di Nola. Vanno assicurati,
per numero e qualita, adeguati li-
velli di personale, con tempesti-
vo ripristino di un soddisfacente
organico».
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Nola, la sanita

Asl, suocera del dirigente
scavalca la lista d'attesa
un ospedale nella bufera

»Settantenne operata al femore di notte »Negli uffici sanitari é scattata I'inchiesta

chirurghi in servizio nel fine settimana

ILCASO
Adolfo Pappalardo

In un ospedale dove i medici or-
topedici sono in servizio sola-
mente di mattina e mai nel
week-end la vicenda non poteva
passare inosservata. Naturale se
per una donna, over 70, viene
aperta apposta lasala operatoria
in piena notte e nel lungo ponte
dei morti per un’operazione di ri-
composizione del femore. No,
non poteva passare inosservata
quest'operazione al Santa Maria
della Pieta, I'ospedale di Nola, da
mesi in agonia per carenza di or-
ganico in quasi tutti i reparti no-
nostante debba servire un baci-
no dioltre 600mila utenti. Ma ie-
ri, quando la vicenda inizia a cir-
colare la notizia in questo plesso
in perenne emergenza, si capi-
sce, 0 comunque si insinua il so-
spetto tra il personale medico e
paramedico dell'ospedale, del
perché di tanta solerzia e celerita
sconosciuta per centinaia di
utenti: la donna é la suocera di
un alto dirigente dell'Asl Napoli
3 e avrebbe scavalcato ben tre
persone alle prese con la stessa e
identica patologia che necessita
di essere stabilizzata entro 72
ore. Vicenda nient'affatto linea-
re se ieri pomeriggio proprio i
vertici dell'azienda sanitaria ap-
penda vengono a conoscenza
dell'accaduto dispongono l'aper-
tura di un'inchiesta interna per
capire eventuali responsabilita e
irregolarita.

ILNODO

Guai a beccarti una semplice
frattura nei week end o da meta
pomeriggio in poi, lo sa chi e pas-
sato per questo tipo di infortu-
nio. Banale, se volete, in qualsia-
si altro plesso ma non qui, in
questo ospedale di frontiera che
per le emergenze deve servire
una popolazione che va dal Vesu-
viano alla bassa Irpinia. Meglio
andare altrove anche perché il
pronto soccorso € perennemen-
teintasato erischi distareinuna
barella per ora, come denuncia-
no i sindacati da mesi. E invece
l'altra sera ecco l'apertura della
sala operatoria (a mezzanotte e
mezza) per la donna nonostante
una lista d'attesa di cui tener
conto.

Era davvero un’emergenza o sul-
la vicenda ha pesato il fatto che
la donna sia la suocera di Giusep-
pe Esposito che della Asl Napoli
3 é stato direttore amministrati-

vo e ora ricopre l'incarico di re-
sponsabile delle risorse umane?
Qualcuno insinua cheil suoruo-
lo, una figura apicale che sovrin-
tende a qualcosa come 4500 di-
pendenti, abbia comunque in-
fluito sull'apertura della sala
operatoria in piena notte. Sem-
plici insinuazioni, bene chiarir-

SI PUNTA A VERIFICARE
LA RESPONSABILITA
DEI VERTICI

DELLA STRUTTURA
«CHI HA AUTORIZZATO
QUELL'INTERVENTO?»

«Legata all'ex direttore dell'azienda Na 3»

lo, in attesa che i diretti interes-
sati forniscano le loro versioni.
Fatto sta che la storia raccontata
finora presenta una modalita
sconosciuta nell'ospedale nola-
no, li dove le emergenze di orto-
pedia non vengono mai ricono-
sciute formalmente come tali.

Il dirigente, piu volte cercato da

Il Mattino ieri, non commenta
ma i vertici della Asl conferma-
no tutto. Anche una certa inu-
sualita di tutta la vicenda su cui
accendere un faro se ieri pome-
riggio il manager della Napoli 3
ha ritenuto opportuno formaliz-
zare un'indagine interna «al fine
di appurare I'accaduto e verifica-
re eventuali responsabilita». E
nel caso «emergano irregolarita
verranno prese tutte le misure
disciplinari previste». Un passag-
gio che non solo conferma la vi-
cenda ma evidenzia gia alcune
criticita sull'operazione condot-
tain piena notte.

ACCERTAMENTI

SULLE CONDIZIONI

DEGLI ALTRI PAZIENTI
CHE ASPETTANO
TRATTAMENTI

DI NATURA ORTOPEDICA

ILCASO

Anzitutto il professionista che
ha operato la paziente nel cuore
della notte e se i vertici del plesso
nolano erano a conoscenza. E,
soprattutto, se abbiano approva-
to tutto. Per questo motivo verra
acquisita anche la cartella clini-
ca della donna e verra verificato
se abbia saltato la lista d’attesa di
pazienti affetti dalla stessa com-
plicanza. Non solo perché ieri
mattina all'ospedale qualcuno
faceva notare come il medico re-
sponsabile dell'intervento possa
essere non alle dipendenze del
Santa Maria e, addirittura, trat-
tarsi di un professionista in quie-
scenza.

«Siamo in attesa -dicono sempre
dagli uffici della Asl Napoli 3 - di
acquisire la cartella clinica della
donna e ricostruire tutta la gene-
si. Dai primi esami sembra pero
cheladonnaavevariportato non
solo la frattura di un femore ma
anche diun braccio. E per questo
estata operatad'urgenza». E la li-
sta d'attesa? «Verificheremo an-
che quella», dicono sempre
dall'azienda sanitaria che confer-
ma di voler fare subito chiarezza
su quanto accaduto. E su cui an-
che palazzo Santa Lucia, per ma-
no del presidente De Luca che
mantiene la delega della sanita,
vorra essere informato se a Nola
sia stato seguito correttamente
tutto I'iter previsto in questi casi.

ANAAOASSOMEU
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Laclassifica

Ricercatori influenti
13 lavorano al Pascale

Paolo Ascierto,Nicola
Normanno, Luigi Buonaguro,
Sandro Pignata, Gerardo
Botti, StefaniaScala, Franco
Maria Buonaguro, Franco
Perrone, Michelinode
Laurentiis, Francesco [zzo,
Maria Lina Tornesello, Marco
Cascella, Cinzia Granata. Sono
i13 medici(traricercatori,
chirurghi, radiologie
anestesisti) del Pascaleda
quest'anno presenti
nell’elenco degli scienziati piu
influenti nel mondo
relativamenteallaloro
produzionescientifica.La
selezione éstataelaboratada
unteam dianalistidella
Stanford Universi

utilizzando i dati bibliometrici
estratti dal database
Elsevier/Scopus e valutando,
come indicatori, il numero di
articoli e pubblicazioni
scientifiche. «Siamo contenti
delle citazionideinostri 13
ricercatori. E bene comunque
ricordareche laricercaéun
lavoro diteam e chedietroi
nomi di questi colleghi ci sono
decine edecinedicolleghi
impegnati ogni giorno»
commentaildirettore
scientifico dell'Irces, Alfredo
Budillon.
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La sanita, gli scenari

Reintegro dei «no vax»
solo un caso nel Sannio

» Al <cRummo» beneficera del decreto »Ianniello (Ordine): «La misura varata

un amministrativo, nessuno all’Asl

L'ACCELERAZIONE
Luella De Ciampis

Nelle strutture sanitarie del San-
nio non ci sono stati medici e
operatori sanitari «no vax» ma
solo circa 40 dipendenti
dell’area sanitaria, distribuit
tra Asl e ospedale «Rummo»
che non si sono sottoposti al
vaccino per motivi di salute.
Nell'arco dell'intero periodo
dell'emergenza, il personale sa-
nitario non vaccinato é stato al-
lontanato dagli ambulatori e dai
reparti di appartenenza per evi-
tare il rapporto diretto con i pa-
zienti fragili, soprattutto se on-
cologici, cardiopatici eimmuno-
depressi. «Nel nostro ospedale -
dice Maria Morgante, direttore
generale dell’Azienda ospedalie-
ra - non abbiamo avuto medici
e infermieri che hanno rifiutato
di vaccinarsi ma solo un ammi-
nistrativo che sara riammesso
in servizio. Per i medici e gli in-
fermieri che hanno prodotto la
necessaria documentazione a
dimostrazione dell'impossibili-
ta di accedere al vaccino per mo-
tivi di salute, si € proceduto ad
allontanarli dai reparti e a desti-
narli ad altre attivita che ne im-
pedivano il contatto diretto con
i pazienti». In questa fase, la to-
talita del personale destinato ad
altre funzioni ha avuto la possi-
bilita diriprendereil proprio la-
voro perché la sospensione dal-
le mansioni normalmente svol-
te e stata ritirata in automatico
dopo aver contratto il Covid e
aver acquisito I'immunita confe-
rita dalla malattia. Bisogna, in-
fatti, considerare che lI'immuni-
ta conferita dalla malattia dura
almeno 120 giorni, per cui la
normativa prevedeva il reinte-
gro in servizio anche per chi
aveva sceltodinon vaccinarsi, a
condizione che, allo scadere dei
quattro mesi dal contagio, prov-
vedesse a farlo. Oggi cade I'ob-

bligo di essere vaccinati per po-
ter svolgere attivita sanitarie e,
peraltro, tra luglio e settembre
il contagio si e esteso alla quasi
totalita della popolazione per
cui non esistono piu i termini
per evitare a medici e operatori
sanitari di svolgere il proprio la-
voro. Infatti, non c'é'obbligo di
sottoporsi alla quarta dose per
nessuna categoria, mentre sem-
bra certo che l'effetto delle tre
dosi effettuate nei mesi scorsi,
siaormai svanito. Una situazio-
ne analoga si e creata per I'Asl
cheaveva sospeso dal lavoroun
dirigente medico non vaccina-
to in possesso della documenta-
zione che attestava l'impossibi-
lita a farlo il vaccino per motivi
di salute. L'Asl aveva, comun-
que, sospeso dal lavoro del me-
dico che aveva presentato ricor-
so al Tribunale del Lavoro di
Benevento. Lo scorso 31 marzo,

MORGANTE: «CHI

ERA RIMASTO ESCLUSO

EER MOTIVI DI SALUTE
RIENTRATO DA TEMPO

PROPRIO PER AVER

CONTRATTO IL COVID»

il giudice dAdriana Mari aveva
accolto il ricorso e dichiarato il-
legittimo il provvedimento, con-
dannando I'Asl al pagamento
delle retribuzioni maturate dal-
la sospensione all'effettiva riam-
missione in servizio, con inte-
ressi e rivalutazione della som-
ma dovuta.

L'ORDINE

Una decisione, quella del reinte-
gro dei medici «no vax», che
non influisce granché sul siste-
ma sanitario, secondo il presi-
dente dell'Ordine dei medici
Giovanni lanniello. «Il decreto
legge 162 del 31 ottobre 2022 - di-
ce - ha anticipato dal 31 dicem-
bre al primo novembre la sca-
denza dell’obbligo vaccinale per
il personale sanitario e ha elimi-
nato la misura della sospensio-
ne dall’esercizio della professio-
ne per i non vaccinati, ritenen-
do tale misura indispensabile
per “contrastare la grave caren-
za di personale sanitario che si
registra sul territorio”. Non pos-
siamo che adeguarci alle nor-
me, anche se restiamo partico-
larmente meravigliati per la
tempistica delle decisioni assun-
te. Prendiamo atto della circo-
stanza che l'attuale Governo ri-
tiene che, per le mutate condi-
zioni epidemiologiche, non ci
siano piu le condizioni per far
prevalere l'interesse della salu-
te pubblica su quella individua-
le». Ianniello poi sottolinea che
«il 99,4% dei 400.500 medici ita-

non contrastera le carenze di organico»

BRSRSG R TW ORATES AW AN W W S A ERAS WS S WS

liani si € vaccinato rispettando
le indicazioni ministeriali e de-
gli Ordini e il reintegro dei 3.500
medici non vaccinati non va per
nulla a incidere sulla grave ca-
renza assistenziale nei nostri
ospedali, in quanto la stragran-
de maggioranza di questi sono
pensionati (1.700 over 68) o libe-
ri professionisti. Anticipare di
due mesi la scadenza dell'obbli-
g0 vaccinale non va a sminuire
il ruolo fondamentale della vac-
cinazione nella lotta contro il
Covid, anzi ne conferma la vali-
dita, avendola campagna vacci-
nale ottenuto i risultati previsti.
Per I'allocazione del personale
non vaccinato all'interno delle
strutture sanitarie, la valutazio-
ne dei rischi per la protezione
della salute dei dipendenti e de-
gli utenti compete alle singole
amministrazioni».
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Screening
oncologici
adesioni
al ralenti

LA PREVENZIONE

Sono stati circa 200, finora, i
partecipanti agli screening
oncologici itineranti organiz-
zati dall'Asl. Un'affluenza
non eccezionale, quella regi-
strata nel corso del tour del
camper che ha sostato per 3
giorni aTelese Terme, per2a
Puglianello e che, fino a oggi,
rimarra in piazza San Marti-
no a Cerreto Sannita, per poi
raggiungere piazza Orticelli
a Cusano Mutri il 9 eil 10 no-
vembre. Una campagna che,
da sempre, stenta a decolla-
re, quella degli screening per
la prevenzione dei tumori del
colon retto, del collo dell'ute-
ro e della mammella, perché
la popolazione ¢ molto restia
a effettuare visite e indagini
mirate alla prevenzione. La
paura continua a serpeggia-
re tra chi non vuole sapere se
€ malato, in assenza di sinto-
mi eclatanti indicativi di una
lesione neoplastica. Sintomi
che, nella maggior parte dei
casi, compaiono soloquando

la malattia ¢ andata avantied
¢in fase metastatica.

L'adesione piu alta ¢ stata for-
nita dagli uomini di eta supe-
riore ai 65 anni che hanno ri-
tiratoil kit per l'individuazio-
nedel tumoredel colon retto.
L'obiettivo, che & quello di fa-
vorire la piti ampia adesione
ai programmi di screening
che sono gratuiti per la fascia
di eta prevista per ciascuno
screening e che garantiscono
la qualita e la continuita del
percorso di diagnosi e delle
eventuali cure, non € stato
mai raggiunto in assoluto in
quanto, in un comune di
4/500 abitanti, nel corso de-
gli anni, sono state effettuate
al massimo 150 visite. Una ci-
fra irrisoria, commensurata
al numero di abitanti aventi
diritto, alle enormi spese af-
frontate e al dispendio di

energie del personale sanita-
rio.

Ld.c.
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La sanita, lo scontro

Il medico non vaccinato
«Basta con il terrorismo
ora lasciateci lavorare»

»Avallone, sanitario di base: sapete che

»«Chi dice che il siero funziona davvero?

anche chi € immunizzato puo contagiare? Io ho salvato un ragazzo curandolo a casa»

Sabino Russo

«Non sono contrario alla vaccina-
zione, ma lasciateci lavorare in
tranquillita, visto che anche quel-
li che si sono vaccinati possono
essere vettore di infezione del vi-
rus. Le forme di trasmissione non
cambiano tra sanitari vaccinati e
non vaccinati». A spiegare le ra-
gioni della scelta di non sottopor-
si all'inoculazione del siero an-
ti-covid € Amedeo Avallone, me-
dico di famiglia sospeso perché
non in regola con l'obbligo vacci-
nale e che dal primo novembre
puo ritornare nel suo ambulato-
rio a visitare i pazienti, dopo il
provvedimento di reintegro del
governo Meloni. Negli ultimi gior-
ni, anche nel salernitano, la deci-
sione del ministro Schillaci ha su-
scitato molte polemiche tra i ca-
mici bianchi, con il presidente
dell'Ordine Giovanni D'Angelo,
quello dei medici di base Elio Giu-
sto, il segretariodi categoria della
Cgil Franco Bruno, fermamente
contrari al provvedimento, per-
ché ritenuto in contrasto con la
deontologia medica e col rispetto
peri pazienti.

LE DOMANDE

«Non capisco perchéimedicinon
vaccinati non dovrebbero torna-

ANAAOASSOMEU

re a lavoro, dal momento che c'é
stata una narrazione non certa -
chiede Avallone - I medici che
non si sono vaccinati, alla fine, so-
no quelli che hanno ragionato un
po’con la testa. Perché dovrei far-
mi un vaccino quando coloro che
lo producono dicono di non aver-
lo testato per niente? Perché
avrei dovuto buttare una cosa in
corpo cosi? Vi sembra una man-
canza di rispetto? A me sembra,
invece, che gli altri non hanno ra-
gionato abbastanza e vogliono
prendersela con quelli chelo han-
no fatto». Resta tutto da chiarire,
poi, secondo il medico, il legame
tra I'obbligo vaccinale, con le so-
spensioni poi sopraggiunte, e la
firma di responsabilita al consen-
so informato sugli effetti collate-
rali del siero. «Questa € una cosa

«QUANDO ERO SOSPESO
HO PENSATO DI LASCIARE
LA MIA PROFESSIONE»
INTANTO DE LUCA ORDINA
DI EVITARE CONTATTI
TRA PAZIENTI E NO VAX

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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che offende l'intelligenza umana
-chiosa il camice bianco - E dimo-
strato che il vaccino non impedi-
sce l'infezione e il contagjo. Si é vi-
sto, poi, che anche le persone vac-
cinate si contagiano, perché tanta
gente, anche con tre dosi, si éam-
malata. Allora perché prenderse-
la solo con i non vaccinati? Per-
ché una persona come me, che si
€contagiata, si é curata ed e guari-
ta, ha gli anticorpi e le cellule T
della memoria controil virus, do-
vrebbe vaccinarsi? Quando mai
una persona che ha avuto una
malattia infettiva si ¢ fatta pure il
vaccino? Hanno esentato, inol-
tre, i medici a fare l'esenzione. Se
dicoa una persona che per lui po-
trebbe essere pericoloso farsi il
vaccino rischio di essere punito.
Questo e terrorismo. Dobbiamo

fare i medici o i soldati dei supe-
riori? A un certo punto, quando
dovevano indicarci come doveva
funzionare, un collega, in inter-
net, non ha saputo fornire una
spiegazione sufficiente, ferman-
dosi a meta strada e dicendo che
il meccanismo effettivo di azione
e la sicurezza non era certa al 100
per cento, ma noi dovevamo cre-
dere che era stato fatto tutto bene
enon avere dubbi. Stiamo parlan-
do di scienza o religione? Perché
questi contratti dei vaccini sono
secretati? Qual ¢ la loro composi-
zione?»,

LACAMPAGNA

Contestualmente, a ritmo rallen-
tato, € partita in queste settimane
la campagna di somministrazio-
ne della quarta dose e della quin-

ta nei pazienti super-fragili. «Se si
invita la gente a farsi ulteriori do-
si, mi chiedo: il vaccino ha funzio-
nato? -conclude il medico - | vac-
cini funzionano quando le malat-
tie non le fanno piuvenire. Parlia-
mo di una infezione che ha avuto
un indice di letalita dello 0,6 per
cento e prevalentemente su ultra
80enni con pill patologie pregres-
se. Ho salvato un ragazzo che ave-
va un solo polmone a causa di un
tumore, che si é preso il covid, no-
nostante si fosse vaccinato, cu-
randolo a casa. Se l'interesse era
davveroquellodisalvarelagente,
dovevano chiedere ai tanti medi-
ci che lo facevano come stavano
curandoi pazienti. L'interesse, in-
vece, era solo di fare i vaccini, sen-
za avere il minimo dubbio sui po-
tenziali effetti collaterali che il
vaccino poteva avere. In questi 5
mesi di sospensione ho avuto di-
versi momenti di sconforto, pen-
sando addirittura di abbandona-
re la professione, Questo, non per
l'agire dell’autorita, ma perche
non ero piu contento di come era
vista la figura del medico. All'ini-
zio siamo stati degli eroi e poi chi
non voleva piegarsi a una certa lo-
gica doveva essere messo in un
angolo».

LA DIRETTIVA

Nel frattempo, giunge la direttiva
del governatore De Luca, che ob-
bliga i manager di Asl e aziende
ospedaliere a evitare il contatto
diretto del personale non vaccina-
toreintegrato con i pazienti.
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Caserta

La svolta nei distretti dell’Asl

Radiologia, servizio attivo
anche nel fine settimana

LA SANITA /2

A partire da questo week end in
ogni presidio ospedaliero e in
ogni distretto sanitario dell’Asl
di Caserta sara possibile usu-
fruire dei servizi di Radiologia,
esattamente come ¢ gia possibi-
le ad oggi nei giorni feriali. Que-
sta la notizia che trapela
dall’azienda sanitaria locale di
Caserta guidata da Amedeo Bla-
sotti che continua a prestar fede
al programma stabilito fin
dail'inizio del suo insediamento
come direttore generale, ovvero
quello di andare incontro alle
esigenze dei cittadini. In prima
battuta ha aperto i laboratori di
analisi dei presidi ospedalieri
all'utenza.

Oggi, in seconda battuta, con-
testualmente agli impegni lega-
ti al Covid e alle altre patologie,

ANAAOY £ \ASSOMED
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ha aperto i servizi radiologici
all'utenza anche nel fine setti-
mana. Di sabato e domenica, in-
fatti, gli utenti possono recarsi
negli ospedali e, dopo aver paga-
toil ticket dovuto, nei casi previ-
sti, possono richiedere la radio-
grafia necessaria. Il direttore ge-
nerale dell’Asl Amedeo Blasotti
ha attuato cio che aveva pro-
messo il primo giorno in carica
lo scorso 9 agosto. Blasotti, in-
fatti, ha immediatamente parla-
todella necessita di una maggio-

DI SABATO E DOMENICA
E POSSIBILE RECARSI
NELLE STRUTTURE
PAGARE IL TICKET

E RICHIEDERE

UNA RADIOGRAFIA

Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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re vicinanza dei servizi assisten-
ziali alle esigenze del cittadino,
che superasse lo stallo ormai ra-
dicato della sospensione di alcu-
ne attivita nei giorni festivi, in
particolare nel fine settimana,
garantendo soltanto la funzio-
nalitainregime emergenziale.
Appena insediato, Amedeo
Blasotti parld subito di quali fos-
seroiservizi piu necessari ai cit-
tadini e quelli che avrebbero po-
tuto essere immediatamente ri-
formulati in vista di una mag-
giore fruizione da parte dei cit-
tadini. «L'ottica e quella di resta-
re al servizio del cittadino e di
porre quest'ultimo al centro del-
le attivita - disse il manager
all'alba del nuovoincarico-Non
dobbiamo dimenticare che que-
sta ¢ una azienda che deve pro-
durre innanzitutto salute». E
chiaro che ¢ stato poi studiato
un programma di azioni dalla

direzione strategica utili a rag-
giungere taleobiettivo.

Intanto, pero, furono ben
chiare le prime cose da fare e
completare e il manager diede
subito mandato ai due direttori
dilavorare affinché «il laborato-
rio del Moscati aversano venga
aperto al pubblico, in modo che
i cittadini possano essere liberi
di utilizzarlo qualora ne avesse-
ro necessita. Altro obiettivo &
quello di rendere accessibili i
servizi di radiodiagnostica an-

che nel fine settimana quando
per i pazienti potrebbe essere
complicato ottenere questa tipo-
logia di assistenza».

Il direttore generale tenne a
precisare che «al centro dei ser-
vizi deve esserci il cittadino e
tutte le sue esigenze, in partico-
lare quello affetto da patologie
croniche che, ciog, deve riceve-
re un tipo di assistenza costante
nel tempo».

or.mi.
£ RIPRODUZIONE REERVATA
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Malattie cardiovascolari, gli specialisti si aggiornano

LA SANITA /3

Come gestire il paziente cardio-
vascolare a 360 gradi: questo il te-
ma del simposio scientifico Car-
dioUpdate 2022 svoltosi il 27 e il
28 ottobre scorsi a Caserta, pres-
so il Grand Hotel Vanvitelli. Al
centro, un aggiornamento com-
pleto sulla gestione clinica e sul
trattamento farmacologico e non
farmacologico dei pazienti con
patologie. Sono stati discussi con
modalita interattiva diversi «to-
pics», attraverso l'esperienza di
esperti nazionali ed internazio-
nali che si sono confrontati sulle
ultime novita nel campo della
cardiologia.

Responsabile scientifico del
simposio, come da anni a questa
parte, Paolo Calabro, ordinario
di cardiologia dell'Universita Lui-

gi Vanvitellie direttoredell'unita
operativa complessa di Cardiolo-
giadell’azienda ospedaliera di ri-
lievo nazionale Sant'Anna e San
Sebastiano di Caserta. Il simpo-
sio & stato organizzato dal comi-
tato scientifico con il supporto
della direzione strategica del
Sant’Anna e San Sebastiano di
Caserta e il direttore generale
Gaetano Gubitosa e I'Universita
degli studi della Campania Luigi
Vanvitelli guidata dal rettore
Gianfranco Nicoletti.

«In questa due giorni di aggior-
namento scientifico - spiega Cala-
bro - con 150 esperti nazionali ed
internazionali coinvolti come fa-
culty e duecento cardiologi parte-
cipanti sono stati affrontati nu-
merosi argomenti a partire dalle
novita presenti in cardiologia in-
terventistica coronarica e strut-
turale con particolare interesse

IL SIMPOSIO Paolo Calabro nel riquadro
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alle nuove metodiche di correzio-
ne delle patologie valvolari e co-
ronariche. Di particolare interes-
se sono state anche le due sessio-
ni che hanno affrontato le novita
inambito terapeutico per la pato-
logia dello scompenso cardiaco
chehatantoimpatto inambito di
ricoveri e spesa per il sistema sa-
nitario nazionale. Altra sessione
di particolare interesse & stata
quella che ha affrontato le novita
inambito terapeutico per quanto
riguarda le dislipidemie e la tera-
pia antiaggregante ed anticoagu-
lante con presentazione di dati
scientifici del mondo reale che
hanno visto coinvolte anche la
realta cardiologica dell’Azienda
Ospedaliera Sant’Anna e san Se-
bastiano di Caserta e dell'univer-
sita Vanvitelli».

«Novita di quest’anno - conti-
nua Calabro - & stata anche la

doppia sessione in cui sono inter-
venuti i presidentidelle maggiori
societa scientifiche cardiologi-
chein ambito nazionale che han-
no riportato la loro esperienza
nel periodo della pandemia».

Negli ultimi anni la medicina
cardiovascolare ha ottenuto ri-
sultati straordinari nella gestio-
ne e nel trattamento dei pazienti
con malattie metaboliche e car-
diovascolari, come le dislipide-
mie, le sindromi coronariche
acute, l'ipertensione, il diabete,
lo scompenso cardiaco e la fibril-
lazione atriale.

La gestione delle patologie car-
diovascolari si € resa ancora piu
complessa nel contesto della re-
cente pandemia di Covid, che ha
avuto un impatto sostanziale sul
trattamento

or.mi.
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Il Covid, le disposizioni

Due medici e 20 operatori
in attesa dell’«<ok» no vax

»Sono gli operatori del Sant’/Anna
che hanno scelto di non vaccinarsi

LASANITA /1

Ornella Mincione

Due operatori del comparto
nell’azienda ospedaliera
Sant’Anna e San Sebastiano di
Caserta e venti operatori, tra
medici e infermieri, nell’Asl ca-
sertana: ¢ questo l'assetto sani-
tario «novax» delle due aziende
sanitarie di Terra di Lavoro. In
attesa del provvedimento regio-
nale che dovrebbe essere licen-
ziato in mood definitivo questa
mattina, i due direttori, Gaeta-
no Gubitosa dell’Aorn Sant’An-
na e San Sebastiano e Amedeo
Blasotti dell’azienda sanitaria
casertana hanno gia da ieri inta-
volato riunioni e stabilito delibe-
re da siglare riguardo dirigenti
o infermieri o altre figure che
esercitano la loro professione
scegliendo di non aderire alla
campagna vaccinale contro il
Covid.

ANAAOASSOMED
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L'INDICE PUNTATO

Intanto, al netto della decisione
del governo centrale di riam-
mettere tali figure nonostante
non abbiano il Green pass, il go-
vernatore della Campania Vin-
cenzo De Luca si e sbilanciato
nei giorni scorsi. «Gravissima e
irresponsabile la decisione del
Governo di riammettere negli
ospedali e nelle Rsa medici no
vax - ha dichiarato De Luca -
Un'offesa alla stragrande mag-
gioranza dei medici responsabi-
li, e un'offesa ai pazienti. Altro
che rifiuto di una gestione ideo-
logica dell'emergenza. Questa ¢
davvero una decisione tutta
ideologica, totalmente irrespon-
sabile, e degna della peggiore
politica politicante. E una deci-
sione che offende la stragrande
maggioranza dei medici e degli
infermieri che si sono compor-
tati in maniera deontologica e
responsabile, e ai quali va tutta
la mia solidarieta. E una decisio-
ne che toglie sicurezza e tutela
ai pazienti ricoverati e ai loro fa-
miliari. E una decisione che
crea enorme difficolta ai diri-
genti delle strutture sanitarie e
ospedaliere, nel loro obbligo di
tuteladellasalutedei pazienti. E
una decisione che rischia, se si
diffonde il contagio fra i medici,
di fare avere ancora meno per-
sonale in servizio, altro che piu
medici». In effetti il Coronavi-
rus non e una malattia scompar-
sa ei dati continuano a registra-
rela diffusione del virus.
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ILBOLLETTINO

Stando al bollettino di ieri pub-
blicato dall’As] casertana sono
77 i nuovi infetti, emersi dalla
processazione di 762 tamponi
con un‘incidenza del 10,10%. E
stato notificato un decesso lega-
toal virus e ora sono 1.926 le vit-
time del Covid in Terra di Lavo-
ro. Sonoinvece 1451e guarigioni
accertate e ora sono 2.343 gli
ammalati, circa 70 in meno ri-
spetto al %iorno precedente. Ci
sono due fattori pero da tenere

»[ direttori dell'ospedale e dell’Asl pronti:
reinserimento dopo il via libera regionale

in considerazione rispetto il bol-
lettino pubblicato ieri. In primo
luogo si tratta del report di atti-
vitadi un giorno festivo e quindi
decisamente meno intensa ri-
spetto quella svolta nelle giorna-
te feriali. In secondo luogo, ha
preso sempre piu piede la ten-
denza dei cittadini a non sotto-
porsi al tampone naso faringeo,
che sia molecolare o antigenico.

LA CAUSA

La motivazione risiede nella
normativa relativa alla quaran-
tena, tra I'altro al vaglio di una
variazione legislativa proprioin
questi giorni. Chi si sottopone al
tampone, almeno per ora, ¢ ob-
bligato ad osservare l'isolamen-
to nella propria casa almeno
per sette giorni prima di effet-
tuare un nuovo tampone che ne
accerti la negativizzazione. In
caso di ulteriore positivita, poi,
saranno altri sette i giorni di
chiusura obbligata nella pro-
pria casa, fino al seguente tam-
pone. E cosi via. | cittadini inve-
ce ora preferiscono effettuare il
test rapido che non vincola co-
me il tampone in quanto non av-
viene una registrazione sulla
piattaforma istituzionale. In
questo quadro epidemiologico,
poi, € da inserire la campagna
vaccinale che continua senza
freni soprattutto affinché si
completi il ciclo con la quarta
dose. In Terra di Lavoro, sono
66.674 i cittadini che hanno ri-
cevuto la quarta somministra-
zione a fronte dei 768.012 citta-
dini casertani che hanno ricevu-
to almeno la prima dose di far-
macoanti Covid.
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Discarica nel parcheggio
[ Moscati non differenzia

» Incontro tra i dirigenti del nosocomio,

» I rifiuti sversati senza alcuna distinzione

I'assessore comunale Caterino e la Tekra Gia in passato la struttura ¢ stata avvertita

AVERSA

Nicola Rosselli

Pil1 che un ospedale dove curare
i malati, un nosocomio con una
discaricaa cielo aperto. Decine e
decine di metri cubi di rifiuti de-
positati nel cortile del presidio
ospedaliero San Giuseppe Mo-
scati di Aversa senza che vi sia
un minimo di differenziazione.
Tra le centinaia di bustoni pre-
senti, buttate alla rinfusa, si puo
notare di tutto, addirittura zoc-
coli malandati che saranno ap-
partenuto a qualche operatore
sanitario. Per non parlare di cen-
tinaia di cartoni che avrebbero
potuto facilmente essere smalti-
ti a parte. Stessa sorte, in verita,
hanno avuto anche rifiuti multi-
materiale e vetro.

Un guazzabuglio che haimpe-
dito e impedisce alla Tekra, la
societa che gestisce il servizio di
igiene urbana in citta, di ritirare
i rifiuti. La conseguenza princi-
pale riguarda l'incolumita dei
cittadini che sono presenti in zo-
na e dei pazienti ricoverati nella
importante struttura sanitaria
in particolare. Basta sostare
qualche minuto nel cortile po-
steriore del Moscati e, senza lun-
ghe attese, sara possibile assiste-

re alla scena di qualche addetto
che deposita un paio di bustoni
senza tenere assolutamente con-
to la differenziazione dei rifiuti
contenuti. Dalla Tekra non com-
mentano la vicenda anche se
fanno notare che il presidio sani-
tario aversano é stato dotato da
tempo di tutti i contenitori ne-
cessari, per numero e qualita,
per consentire un'agevole rac-
colta differenziata.

Ad oggi, l'unica cosa certa é
cheil problema é stato sollevato
dalla societa che gestisce il servi-
zio di igiene urbana ad Aversa e
dall'amministrazione comuna-
le. Tanto che, da quanto ¢ dato
sapere, nel pomeriggio di ieri,

Elena Caterino, assessore
all'’Ambiente della giunta guida-
ta dal sindaco Afonso Golia, e il
direttore della Tekra hanno avu-
to un lungo incontro con la dire-
zione sanitaria del nosocomio
aversano nel tentativo di rimet-
tere in carreggiata la raccolta
differenziata presso il Moscati
con il duplice obiettivo di rende-
re piu pulito il luogo e trasfor-
mare quei rifiuti in risorsae non
in una maggiore spesa, come av-
viene.

Insomma, infurierebbe la po-
lemica, soprattutto tra la societa
che gestisce il servizio di igiene
urbana ad Aversa e la struttura
sanitaria. A gettare acqua sul

fuoco ¢ Alfonso Golia che affer-
ma: «Allo stato abbiamo verifi-
cato che in ospedale non viene
effettuata la raccolta differenzia-
ta dei rifiuti. Per questo abbia-
mo allertato la direzione sanita-
ria che ha avuto un incontro
chiarificatore e di organizzazio-
ne per il futuro con l'assessore
Caterino e i rappresentanti della
Tekra con l'obiettivo di superare
questa impasse e dare vita ad
una situazione di normalita».

In verita, non ¢ la prima volta
che l'ospedale San Giuseppe Mo-
scati di Aversa viene a trovarsi
nel mezzo delle polemiche per
la mancata effettuazione della
differenziazione dei rifiuti. Lo

stesso copione si era presentato
qualche anno fa quando a gesti-
re il servizio di igiene urbana ad
Aversa era la GeoEco, segno che
il problema continua ad essere
l'organizzazione (sarebbe me-
glio dire la disorganizzazione)
in seno alla struttura sanitaria
aversana.

ISOLE ECOLOGICHE

A tenere banco in questi giorni,
sempre in tema di igiene urba-
na, sono le isole ecologiche, sia
quelle che dovrebbero ospitare
gliingombranti, sia quelle inter-
rate. Entrambe non vi sono an-
corain citta. Le prime sono chiu-
se da quando la GeoEco ha la-
sciato il servizio e non siriesce a
riattivarle (di chiunque sia la
colpa). Non bastano le giornate
sporadiche dello «svuotacanti-
ne» tanto che gli ingombranti
ogni tanto fanno capolino nelle
strade e soprattutto nella perife-
ria di Aversa. Per quanto riguar-
da quelle interrate, invece, sono
oramai anni che sono state com-
pletate, ma continuano a non es-
sere utilizzate. Anzi, sono diven-
tate dei fantasmi essendo rico-
perte da sacchi bianchi oramai
da diversi mesi a dispetto dei
proclami da parte dell'ammini-
strazione comunale che, ciclica-
mente, ne annuncia 'apertura
divenuta una chimera.
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CORRIERE DEL MEZZOGIORNO

di Angelo Agrippa

«F stata inviata ai direttori
generali delle aziende sanita-
rie locali e delle aziende ospe-
daliere — comunicano dagli
uffici della Regione Campania
— una direttiva a firma del

presidente Vincenzo De Luca,
con la quale si fa obbligo di

definire I'impiego del perso-
nale sanitario non vaccinato
contro il virus Sars-Covid 19
— in concomitanza con la di-
sposta reintegra in servizio —
tutelandola salute dei pazien-
ti e degli operatori vaccinati.
Saranno quindi messe in
campo le necessarie azioni di-
rette a contrastare ogni ipote-
si di contagio, evitando il con-
tatto diretto del personale
non vaccinato con i pazientis.

Il dilemmea piil nodoso —
come insegna Alessandro Ma-
gno — si taglia con un colpo
di spada. Cosi Vincenzo De
Luca interviene risoluto per
evitare che i medici nonvacci-
nati— che secondouna stima
interna agli Ordini della Cam-
pania sarebbero circa 400 in
regione — possano entrare in
contatto con gli ammalati,
con il loro anticipato reinseri-
mento nelle strutture ospeda-
liere disposto dal Governo di
centrodestra. Dunque, i me-
dici — ovviamente parliamo
di quelli ospedalieri — che
rientrano in servizio, non sa-
ranno impegnati nei reparti,
ma probabilmente in uffici
retrostanti o comungue isola-
ti. Una disposizione che neu-
tralizzerebbe la stessa ragione
che ha spinto il Governo Me-
loni ad anticipare la reintegra
degli operatori sanitari sospe-
si: vale a dire la necessita di
coprire, almeno in parte, i
vuoti in organico.

La prolesta dello Smi

Intanto, quello della sanita
campana resta un campo mi-
nato. «Sono passati sei mesi

dalla firma dell'Accordo col-
lettivo narionale dei medici di
medicina generale e in Cam-
pania non ¢ stata ancora av-
viata la discussione per I'Ac-
cordo integrativo regionale —
denuncia Luigi De Lucia, se-
gretario regionale del Sinda-
cato medici italiani (SMI) —.
Abbiamo inviato al presiden-
te Vincenzo De Luca e al diret-
tore generale per la Tutela
della salute, Antonio Posti-
glione, la richiesta ufficiale di
prendere visione dell’atto
P torio, che rappre-
senta la base del futuro accor-
do, e che dovra essere inviato
all'’Agenzia nazionale per i
servizi sanitari regionali. Mel-

la nostra regione la sanita se-
gna il passo, come documen-
ta la nuova relazione sullo sta-
to sanitario a cura del mini-
stero della Salute. La
Campania risulta essere ai
primi posti per la mortalita
evitahile. Occorre riqualifica-
re il livello delle prestazioni e
dell’assistenza per mettere i
cittadini in una situazione di
sicurezza sanitarias.

La Cisl e i precari

Allo stesso modo, la Cisl ri-
vendica attenzione per la sa-
nita e torna a chiedere la sta-
hilizzarione dei precari. «Fi-
nita la settimana della parata
in piazza per chiedere la pace
che vogliono tutti — afferma
Lorenzo Medici, leader regio-
nale della Cisl Funzione Pub-
blica — & tempo di affrontare
le questioni che rientrano a
picno titolo nelle competenze
della Regione. 1l ministero
della Salute ha diffuso la rela-

La prescrizione

«5i fa obbligo

di definire I'impiego
del personale sanitario
non vaccinato»

zione sullo stato del settore
relativo al guadriennio 2o17-
zo21 su dati Istat da cui si
evinee che la Campania ha il
triste record per mortaliti
prevenibile, per mortalita
trattabile ¢ per mortaliti evi-
tabile. Sempre pit ultimi in
tutto, come anche Agenas
non manca di far rilevare. Di
fronte a questi primati negati-
vi, riteniamao sia il caso che il
governatore De Luca pensi a
preoccuparsi delle cose che
sono in capo alla sua respon-
sabilitd, a ire dalla stabi-
lizzazione dei precari ferma al
palo nonostante gli accordi
firmati con la giuntas.

= RFRODUZIOME ISERVATA

De Luca proibisce ai medici no vax
di entrare in contatto con i pazienti

Direttiva del presidente della Regione ai direttori generali: «Cosi contrastiamo i contagi»

Trairicercatori piu influenti, 13 del Pascale

redici medici (tra ricercatori,

chirurghi, radiclogi e

anestesisti) dell'istituto Pascale
di Napoli sono stati inseriti da un
team di analisti della Standford
University nell'elenco degli scienziati
pit influenti del mondo in relazione
alla loro produzione scientifica. Si
tratta di Paoclo Ascierto, Nicola
Normanno, Luigi Buonaguro, Sandro
Pignata, Gerardo Botti, Stefania Scala,
Franco Maria Buonaguro, Franco
Perrone, Michelino de Lanrentiis,

Francesco Izzo, Maria Lina
Tornesello, Marco Cascella, Cinzia
Granata, Sono stati selezionati sulla
base dei dati bibliometrici estratti dal
database Elsevier/Scopus. Come
indicatori sono stati vahatati il
numero di articoli e di pubblicazioni
scientifiche in cui il ricercatore é il
primo o I'ultimo autore, nonché i dati
relativi all'impatto delle stesse
pubblicazioni in termini di citaziond
complessive ricevute.
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NAPOLIDi padre in figlio. Il neo
presidente della Societa ita-
liana di Chirurgia, Ludovico
Docimo, raccoglie a vent’anni
di distanza il testimone dal
padre Rocco che fu al vertice
dell'associazione dal 2000 al
2002. Classe 1961, direttore
del dipartimento di Alta spe-
cialita e ordinario di Chirur-
gia generale alla Vanvitelli,
viene da una famiglia da cin-
que generazioni intrecciata
alla medicina e alla chirurgia.

«E emozionante e mi inor-
goglisce ricoprire un ruolo
che fu di mio padre. Ma ¢ giu-
sto ricordare che presidenti
sono stati tantissimi napole-
tani: Zannini, Antonio Pasca-
le, Ruggieri, Francesco Cor-
cione».

Pero la sua famiglia ha fat-
to una doppietta.

«Vengo da una famiglia di
medici. La nostra é una bella
fradizione familiare. Siamo
calabresi di origine e i nomi
Rocco e Ludovico si traman-

dano da una generazione al-
I'altra, insieme con storie di
grande rilievo legate al valore
professionale di chi mi ha
preceduto. Anche mio fratel-
lo Giovanni é chirurgo, la mia
prima sorella Raffaella é ordi-
nario di odontoiatria pedia-
trica a Tor Vergata, solo Patri-
zia ha fatto altro: ¢ una mana-
ger»

Sua madre, Annamaria Pa-
store, come ha vissuto questa
presidenza da padre in figlio?

«Con emozione e grande
soddisfazione. E stata presi-
dente campana della Croce
rossaitaliana, anche lei molto
vicina al mondo della medici-
na, da volontaria».

Qual ¢ la prima delle prio-
rita che intende affrontare?

«Coordino tutte le scuole
di specializzazione in Italia di
chirurgia generale e cerco di
fare in modo che gli standard
formativi siano sempre piu
alti e gli aggiornamenti conti-
nui. Una premessa cui segue

una considerazione: ¢'é una
forte crisi vocazionale per la
chirurgia generale. | numeri
parlano molto chiaro».

E come mai i laureati in
Medicina non vogliono fare i
chirurghi?

«E una professione che
espone troppo. Occorrerebbe
una maggiore tutela per me-
dici che, in pronto soccorso,

Lanomina
Ludovico
Docimo,
napoletano,
eil neo
presidente
della Societa
italiana

di Chirurgia

Docimo: «Allarme anche al Sud
Nessuno vuole fare il chirurgo»

Parla il neopresidente della Societa italiana di categoria

sono in prima linea e alla
mercé di chiunque. Le ag-
gressioni non si confano. A
questo va aggiunto che I'ltalia
¢ I'unico Paese al mondo —
oltre a Polonia e Messico —
dove la colpa professionale ha
ricadute penali. Insomma i
laureati puntano a specializ-
zazioni meno “pericolose”:
dermatologia e endocrinolo-
gia sono ambiti ampiamente
desiderabili rispetto a chirur-
gia».

Dunque fra un po’ non ci
saranno chirurghi?

«La mia preoccupazione ¢
questa. Ci mancheranno i
chirurghi e, come per le ba-
danti, sara indispensabile fa-
re ricorso a persone straniere
o ad agenzie interinali, Avvie-
ne gia al Nord, dove i pronto
soccorso sono gestiti da me-
dici che fanno capo a coope-
rative o a professionisti in ar-
rivo da PPaesi dell'Est. Dobbia-
mo dare dignita e tranquillita
ai giovani che vogliono intra-

%

(ome

rm* le
adanti

S4rd

inevitabile
far ricorso
astranier

Maggiore
futela

per chi

in pronto
SOCCOIS0
¢alla mered
di tutt

prendere questo percorso.
Occorre pianificazione e sira-
tegie veres.

Lei ha bacchettato la Re-
gione sulla spese per il Covid.

«lIn invito a non concen-
trare le energie solo in dire-
zione Covid. Sono stato 12
giorni in terapia intensiva, a
marzo 2020, quando non
c'erano cure né certezze di
guarigione. Sono sensibile ai
problemi del Covid, ma per
troppo tempo tutte le atten-
zioni si sono concentrate qui
¢ sono state sospese campa-
gne di profilassi e prevenzio-
ne per tutte le altre malatties,

Suo figlio fara il chirurgo?

«Ha 15 anni, si chiama Roc-
€0, e certo spero che continui
la tradizione di famiglias.

Eun padre adulto.

«Sono stato a lungo impe-
gnatonella crescita professio-
nale, anche all'estero. In Italia
sono stato il primo a eseguire
un intervento di colicistecto-
mia laparoscopica a introdur-
re nuove tecniche che ora so-
no gold standard. Sono stato
un pioniere della chirurgia
dell'obesita, oltre 35 anni fa,
per la quale adesso dirigo un
centro di eccellenza, e di chi-
murgia oncologica. Diventare
padre in una et matura é sta-
ta una scelta per affrontare
impegni estremi senza toglie-
re nulla alla famiglias.
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Covid, in Campania i medlu No vax lontani dai pazienti

NAPOLL In Campania i medici che hanno rifiutato
la vaccinazione anti-Covid, e che saranno reintegrati
negli ospedali e nelle Rsa per effetto del provvedimento
del governo Meloni, non potranno essere a contatto
diretto con i pazienti o gli assistiti. Dopo le polemiche,
‘arriva dalla Regione Campania una decisione netta.
Con una direttiva inviata ai direttori generali delle Asl
e delle Aziende ospedaliere, la Regione ha stabilito I'im-
piego del personale sanitario non vaccinato contro il
Covid-19 «tutelando la salute dei pazienti e degli ope-
ratori vaccinati». Per questo, saranno messe in campo
«le necessarie azioni dirette a contrastare ogni ipotesi
di contagio, evitando il contatto diretto del personale
non vaccinato con i pazienti», spiega la Regione. Pro-
prio sul fronte Covid, nelle ultime 24 ore sono stati 736

ANMUEASSOMED Via S.Aspreno, 13 - 80133 Napoli
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appena 5477 test
esaminati. Cala
dunque il tasso
d’incidenza: dal
15,89% al 13,34%.
Un decesso nelle ul- A
time 48 ore. Negli L Pl
ospedali scendono

allipostilettooc- W~
cupati nelle terapie

intensive (-2 rispetto al giorno prima) mentre aumen-
tano a 279 in degenza (+6). Tornando alla direttiva sui
medici No vax negli ospedali, a firmarla ¢ stato diret-

tamente il presidente della Regione, Vincenzo De Lu-
ca, che anche ieri ¢ tornato a ribadire la sua nettissima
contrarieta alla norma introdotta dal Governo: «ll
reintegro dei medici senza vaccino ¢ un atto di totale
irresponsabilitd», ha detto De Luca. Dunque la diret-
tiva era nell’aria, e adesso dovra essere applicata dal-
le singole Asl e dai singoli ospedali. la decisione del Go-
verno resta al centro delle polemiche. Anche gli esper-
ti non sembrano convinti: il reintegro degli operatori
sanitari non vaccinati contro il Covid «¢ una scelta po-
litica ¢ non scientifica. Mi sembra una decisione che
crea confusioney, dice Massimo Ciccozzi, responsabi-
le dell’Unita di Statistica medica ed epidemiologia del-
la Facolta di medicina e chirurgia del Campus Bio-
Medico di Roma.
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il Giornale di Napoli

LA SELEZIONE Ad attestarlo i dati della Stanford University, i vertici dell’Istituto tumori: «Conferma di elevata qualita»

Scienziati, il Pascale fa 13

Sono i medici presenti nella classifica ali quelli it influenti al monao per articoli e pubblicazion

NAPOLI. L'oncologo del mela-
noma Paolo Ascierto; quella del-
la mammella Michelino de Lau-
rentiis; i ricercatori Nicola Nor-
manno; Luigi Buonaguro; San-
dro Pignata; Gerardo Botti;
Stefania Scala; Franco Maria
Buonaguro; Franco Perrone;
Michelino de Laurentiis; il chi-
rurgo Francesco 1zzo; la biolo-
ga Maria Lina Tornesello;
I’ancstesista Marco Cascella ¢
la radiologa Cinzia Granata.
Sono i 13 medici del Pascale pre-
senti nell’elenco degli scienziati
pit influenti nel mondo relativa-
mente alla loro produzione scien-
tifica.

I CRITERI ADOPERATI
PER STILARE LA CLASSI-
FICA. La sclezione ¢ stata cla-
borata da un team di analisti del-
la Stanford University coordina-
ti dal professor John loannidis
utilizzando i dati bibliometrici
estratti dal database Elsevier/Sco-
pus e valutando, come indicato-
ri, il numero di articoli ¢ pubbli-
cazioni scientifiche in cui il ri-
cercatore € primo o ultimo auto-
re, nonché i dati sull’impatto del-
le stesse in termini di citazioni
complessive ricevute. La classi-
fica considera 22 differenti di-
scipline ¢ 176 sub-discipline
scientifiche. | 13 professionisti
del Pascale sono citati per la lo-
ro attivita di ricerca nel contesto
della oncologia, con caratteriz-
zazione poi in specifici settori
che vanno dalla Immunologia al-
la Patologia, dalla Virologia alla
Biologia Molecolare, in basc al-
le specifiche competenze.

IL COMMENTO DEI VER-
TICI DELL’ISTITUTO TU-
MORI DI NAPOLL. «Al di la

dei limiti oggettivi di questo tipo
di classifiche - sottolinea con
prudenza il direttore scientifico
dell’Irees partenopeo, Alfredo
Budillon - come tutti gli indici
bibliometrici, siamo contenti del-
le citazioni dei nostri 13 ricer-
catori. E bene comunque ricor-
dare che la ricerca é un lavoro
di team e che dietro i nomi di
questi colleghi ci sono decine e
decine di colleghi impegnati ogni
giorno nelle molteplici attivita di
ricerca del nostro Istituto». Per

il direttore generale del Pascale,
Attilio Bianchi, che commenta
la selezione cffettuata negli Usa,
«questo risultato prestigioso é
un 'ulteriore conferma della ele-
vata qualificazione della ricerca
del Pascale nel contesto della
oncologia . Che 13 tra ricerca-
tori e clinici del Pascale siano
tra i piu influenti al mondo indi-
ca il valore incrementale della
nostra ricerca e della qualita del-
le cure che ['lstituto é in grado
di garantirey.

@ L’oncologo del melanoma Paolo Ascierto
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MEDIC! (CISL FP): <ABBIAMO IL RECORD PER MORTALITA PREVENIBILE, DI FRONTE A CERTE COSE SERVONO SOLUZIONI IMMEDIATE»

«Sanita, De Luca dica la verita sulla situazione»

NAPOLL. «Finita la settimana della para-
ta in piazza per chiedere la pace che vo-
gliono tutti, a prescindere dalle manifesta-
ziont, ora € arrivato il tempo di affrontare le
questioni che rientrano a pieno titolo nelle
competenze istituzionali della Regione, a
partire dalla sanita».A dirlo Lorenzo Me-
dici (nella foto), leader campano della Cisl
Funzione pubblica. «/l Ministero della Sa-
lute ha diffuso la relazione sullo stato del
settore relativo al quadriennio 2017-2021
su dati Istat da cui si evince che la Campa-
nia ha il triste record per mortalita preve-
nibile, per mortalita trattabile e per morta-
lita evitabile. Sempre pit ultimi in tutto, co-
me anche Agenas non manca di far rileva-
re. Di fronte a questi primati negativi, rite-
niamo sia il caso che il governatore De Lu-
ca pensi a preoccuparsi delle cose che so-
no in capo alla sua responsabilita, a parti-
re dalla stabilizzazione dei precari ferma al
palo nonostante gli accordi firmati con la
Giunta, e non a promuovere iniziative che
assomigliano molto a quelle tipiche del-
{'Oriente, dove l'istituzione decide anche

ANMUEASSOMED
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come, dove e
quando inscenare
questi  momenti
come autentiche
feste popolari»
spiega Medici per
il quale «é arriva-
to il momento del-
la verita sulla sa-
nitay. Da anni, se-
condo I"esponente della Cisl, «De Luca sta
segnalando con foga, e lo ripete nei suoi co-
mizi settimanali ai quali non é ammesso il
contraddittorio, che ha fatto miracoli per il
settore, di cui é stato commissario ed é og-
gi assessore, perché la delega e tuttora nel
suo portafoglio. Il ministero della Salute di-
ce esattamente il contrario. Chi afferma il
vero? Pretendiamo di saperlo, in forza del-
la nostra grande rappresentativita nel com-
parto e di sindacato con il doppio delle Rsu
delle altre organizzazioni confederali». In-
fine: «Se dopo il danno subito in questi an-
ni verra fuori anche la beffa di ascoltare
bugie dalla massima carica della Regione,

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

M | [laconclusione non puo che es-
sere una: De Luca ha fallito la
sua missione, visto la fine che
ha fatto la sanita regionale no-
nostante la presenza di ospe-
dali all’avanguardia nel Pae-
se ed in Europa e di personale
medico, tecnico ed infermieri-
stico specializzato e di grande
professionalita apprezzato in
tutto il mondo». E Annarita Patriarca, ca-
pogruppo di Forza Italia nel consiglio re-
gionale della Campania e deputata, attacca:
«E arrivato il momento di un check up com-
pleto alla malandata sanita regionale. Se-
condo i dati di Salutequita, siamo ultimi nel
rapporto tra operatori sanitari e cittadini e
il ministero della Salute conferma che la
Campania ha il triste record per mortalita
prevenibile, per mortalita trattabile e per
mortalita evitabile. Manca del tutto la pro-
grammazione di un settore che piu di tutti
gli altri impatta sulla qualita della vita dei
cittadini. 1l governatore De Luca agisca di
conseguenzay.
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Reintegro personale sanitario no vax. De Luca
(Campania): "Gravissimo e irresponsabile”

Il presidente della Regione Campania commenta il provvedimento del Governo
definendolo “un’offesa alla stragrande maggioranza dei medici responsabili, e
un’offesa ai pazienti” che peraltro, “se si diffonde il contagio fra i medici”,
rischia, per De Luca, “di fare avere ancora meno personale in servizio, altro che
piu medict™.

-"Gravissima € irresponsabile 1a decisione del Governo di riammettere
negli ospedali e nelle Rsa Medici No vax. Un'offesa alla stragrande maggioranza
dei medici responsabili. € un'offesa ai pazienti. Altro che rifiuto di una gestione
ideologica dell'emergenzal Questa & davvero una decisione tutta ideologica,
totalmente irresponsabile, e degna della peggiore politica politicante”. Cosi il
presidente della Regione Campania, Vincenzo De Luca, commenta il
provvedimento del Governo per il reintegro del personale sanitario sospeso per
avere rifiutato la vaccinazione anti Covid.

"E’ una decisione - prosegue De Luca - che offende la stragrande maggioranza
dei medici e degli infermieri che si sono comportati in maniera deontologica €
responsabile, € ai quali va tutta la mia solidarieta. E' una decisione che toglie sicurezza e tutela ai pazienti
ricoverati e ai loro familiari. E' una decisione che crea enorme difficolta ai dirigenti delle strutture sanitarie e

ospedaliere, nel loro obbligo di tutela della salute dei pazienti”.

Ma & anche una decisione, sottolinea De Luca, “che rischia — se si diffonde il contagio fra i medici — di fare
avere ancora meno personale in servizio, altro che pit medici”.
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