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SANITA' REGIONALE
Il giudice si giudica
Quasi un milione per comprare i nuovi prontuari

Siglato il patto della salute 2014-16 337 mid e aumento annuo del
2,3%

Il commissario sara bipartisan - Un commissario super partes

Assistenza medica La nostra regione & sempre maglia nera - Lea
garantiti solo in 8 regioni Criticita in Calabria

Calabria rimandata a settembre

"Settore ostaggio di Scopelliti”

Il Pd tuona: "Nomine illegittime"

Sull'ospedale "Ciaccio" Abramo e Tallini mettono i paletti

Il medico passi dalla parte... - Il medico passi dalla parte dei
cittadini

SANITA' LOCALE

Tagli ai posti letto Oncologia, Abramo: unificare Ciaccio e
Campanella

Il reparto inaugurato resta chiuso

La Uiltucs: alla fine pagano i lavoratori

Il Tdm denuncia le criticita sanitarie

Emergenza anestesisti, diventano operativi 2 nuovi sanitari
Segnalate carenze nell'ospedale civile

Posti letto a Oncoematologia del Ciaccio: Abramo e Tallini hanno
incontrato Zito

Dipendenti Asp Indennita a rischio revoca

Quella pltrona tanto attesa: arriva a meta

Accesso alle cure sanitarie Tra innovazioni e sostenibilita

«In Calabria c'é solo un polo oncologico ed € Catanzaro»
Morte in corsia, assolti medico e infermiera

Blitz di Fn in ospedale «Strutture fatiscenti»
La Stasi inaugura le nuove ambulanze
Laboratorio intitolato a Grande

Curarsi tra medicina e detti popolari

Non tutti sanno che Giulio Jazzolino...

Quando il ricorso alla magistratura si traduce in un ulteriore spreco
dell'Asp
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PRIMO PIANO

Scegliere le giuste competenze in sanita & un compito delicato. All'Asp
di Reggio hanno pensato di semplificare la procedura. Bisogna nomi-

— E ]
lL‘?' " ( ) !' S e ]] O I] l u t t l nare un nuovo primario? Basta un solo valutatore per due commis-
& k , sioni diverse. Un giudice chiamato a giudicare se stesso. Gli ospedali,
intanto, perdono medici e infermieri a causa del blocco del turnover,
ma all'Azienda interessa soprattutto sistemare I'assetto burocratico

-% g i :i: ! l l ( } Ch e attraverso assunzioni “mascherate”. E cosi semplici funzionari po-
P - : oo trebbero ritrovarsi a svolgere il ruolo di dirigenti senza alcun concorso

pubblico, ma con un cospicuo aumento in busta paga.

| FURBETTI DELLA SANITA
Il giudice si giudica

sco, ma senza dubbio assolto al meglio. Il
“caso” nasce nell'ottobre 2013, quando Sal-

L’Asp di Reggio rinnova lincarico a un primario

Lok ¢ arrivato dal primo valutatore. Che faceva vatore Carpentlei, primario di Nefralogia e
e dialisi dell'ospedale di Locri, chiede al dipar-

])(”1(’ (UI(‘h(’ d(’"ﬂ S(’(.‘()n([ﬂ commussiwone timento ospedaliero guidato da Antonio
Previte di avviare le verifiche per il rinnovo

degli incarichi delle strutture complesse. La

nomina dello stesso Carpentieri risale al feb-,..

revite ha perfettamente ragione, parola di Previte. Di chi

stiamo parlando? Dell’ex direttore del Dipartimento ospe- E'e:,_gg:?é': !ggﬁg_‘fg:gﬁ:i]“z“;“:: di
daliero dell’Asp di Reggio che, prima di andare in pensione, basso, I'ex ministro Renato Brunetta
ha dato prova della sua capacita di essere giudice impar-
ziale di se stesso. Un ruolo complicato e fors’anche grotte-
— ) —
=L Gt |

—
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PER ANTONIO PREVITE
IL NON PLUS ULTRA

TRA 1 CAMICI BIANCHI E
SALVATORE CARPENTIERL.
TANTO DA OTTENERE | MASSIMI
VOTI NEI DUE GRADI DI GIUDIZIO

«««braio 2009 ed & in scadenza a febbraio 2014.
L'iter parte dunque con largo anticipo e la
valutazione finale viene conclusa il 5 dicem-
bre, due mesi prima della scadenza naturale
del contratto di Carpentieri e subito prima
che Previte vada in pensione. Per ottenere la
proroga dell'incarico servono le pronunce
positive di due diverse “commissioni”: la
prima composta dall'esaminatore di prima
istanza, la seconda formata da un Collegio
tecnico formato da tre membri. In en-
trambe, un ruolo di primo piano lo gioca
proprio Previte.

E lui a firmare I'iniziale scheda di valutazione
su Carpentieri. A dir poco agiografica: «Il di-
rigente nell'espletamento dell'incarico con-
feritogli ha dimostrato un'ottima capacita
nell'organizzazione interna della struttura
per aree di competenza dei collaboratori e
del personale infermieristico». Di pili: «Ha
centrato gli obiettivi assegnatigli pur con una
notevole carenza di personale medico e in-
fermieristico, garantendo un notevole incre-

mento di attivita e di produttivita dell'Unita

operativa, attestatasi, pertanto, su livelli ele-

Assunzioni
mascherate
Ma Brunetta
dice no

) emergenza, in certi casi, la si pud
cavalcare, pud anche essere un'op-
portunita irripetibile. Basta aspet-

tare il momento giusto. Il Piano di rientro
dal debito ha messo in crisi 'Asp di Reggio,
cosi come tutte le altre Aziende provinciali
della regione. Il turnover & bloccato, i con-
corsi sono congelati, medici, infermieri e
amministrativi vanno in pensione senza es-
sere sostituiti. Uffici e reparti si svuotano di
competenze e professionalita e i livelli di
assistenza sanitaria calano vistosamente. Il
diktat & chiaro e inderogabile: far quadrare
i conti dopo anni di sprechi, inefficienze e
clientele.

E un'emergenza vera, ma a qualcuno po-
trebbe pure tornare utile. E mentre gli
ospedali arrancano a causa della riduzione
progressiva del personale sanitario che
eroga i servizi fondamentali, 'Asp di Reg-
gio si preoccupa soprattutto di riorganiz-
zare il settore burocratico, tra l'altro in base
a singolari interpretazioni delle norme di
riferimento. Lo dimostra I'ultimo avviso in-

al

terno per I'assegnazione di quattro incari-
chi da dirigente amministrativo. Attual-
mente di questo tipo di manager ce ne
sono 8 in tutta I'Azienda provinciale, un
numero ritenuto insufficiente «per garan-
tire le competenze dei vari uffici centrali e
territoriali», come scrive il commissario
dell’Asp Franco Sarica nella delibera con
cui si da avvio alla selezione interna. Il
ruolo degli amministrativi & essenziale,
ecco perché urge una nuova «soluzione or-
ganizzativan, allo scopo di garantire figure
dirigenziali a «settori strategici di supporto
alle attivita previste per i Lea», ovvero i Li-
velli essenziali di assistenza. Non solo me-
dici e infermieri: per assicurare il diritto alla
salute & opportuna anche una razionalizza-
zione dell’'organigramma dell'Azienda. Le-
gittimo e sensato. Peccato pero che I'Asp,
per giustificare I'attribuzione dei nuovi in-
carichi, si basi su una legge che con il caso
in questione non c’entrerebbe nulla. Par-
liamo del decreto legislativo 165 del 2001, le
cui prescrizioni sono a dir poco precise:

20 | 10 /ugio 2014 | CORRIERE della CALABRIA
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«Tali incarichi sono conferiti, fornendone
motivazione, a persone di particolare e
comprovata qualificazione professionale,
non rinvenibile nei ruoli dell’amministra-
zione, che abbiano svolto attivita in organi-
smi ed enti pubblici o privati ovvero aziende
pubbliche o private con esperienza acqui-
sita per almeno un quinquennio in funzioni
dirigenziali». La norma, in sostanza, disci-
plina I'assegnazione dei ruoli per i manager
che abbiano gia maturato un’esperienza da
dirigenti di almeno cinque anni. L'Asp di
Reggio invece vuole trasformare in super-
burocrati dei semplici funzionari, attraverso
la messa in aspettativa di quelle quattro fi-
gure che saranno poi scelte per svolgere
funzioni superiori. Con un congruo au-
mento dello stipendio: da circa 25mila euro
all'anno a 75mila. L'aggravio della spesa
sara quindi di 200mila euro ogni 12 mesi,
che in proiezione futura diventeranno
600mila, visto che la durata dell'incarico e
di tre anni. I problemi non sono finiti. La ri-
forma Brunetta della pubblica amministra-
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VA DA SE CHE IN SEGUITO

IL COMMISSARIO DELL'ASP
DI REGGIO, FRANCO SARICA,
ABBIA DECISO DI RINNOVARE
L'INCARICO A CARPENTIERI
PER ALTRI TRE ANNI

vati di qualita specialistica».

Carpentieri, a detta dell'esaminatore, ¢ in-
somma il non plus ultra tra i camici bianchi
e non c¢'e motivo di dubitare di una simile di-
samina. Ma Previte va ancora piu in la
quando arriva il momento di dare i voti al la-
voro del primario, rispondendo ai quesiti
dellascheda divalutazione. "Sensibilita eco-
nomica”: 10; “Partecipazione e collabora-
zione: 10; “Senso di responsabilita™ 10;
“Osservanza delle direttive aziendali™: 10;
“Qualita del lavoro™: 10; “Quantita di lavoro
svolto”: 10; “Flessibilita™: 10; “Capacita di ap-
prendimento”: 10; “Capacita relazionali”: 10,
Un mostro della medicina, capace di otte-

zione vieta procedure di questo tipo. Dal-
I'ordinamento sono infatti eliminate le co-
siddette progressioni verticali delle selezioni
interne, che vengono sostituite con con-
corsi pubblici aperti a tutti. Un incarico da
dirigente attribuito attraverso il richiamo
del decreto legislativo 165 & insomma con-
siderato alla stregua di una vera e propria
assunzione, anche se a tempo determinato.
E la riforma Brunetta, nel caso dei funzio-
nari, non lo consente, proprio perché si de-
terminerebbe una sorta di “promozione sul
campo” senza concorso né prove selettive.
Una progressione verticale per cooptazione
di fatto inammissibile. Una possibilita in

SANITA' REGIONALE

nere in tutte le “discipline” il massimo dei
voti. Ma Carpentieri, secondo Previte, & il
migliore su piazza anche come capo di una
struttura ospedaliera. Infatti assegna il pun-
teggio piu alto possibile (15 punti per ogni
voce) anche per lo “Sviluppo delle risorse
umane”, le "Capacita decisionali” e le “Ca-
pacita organizzative”. Ne consegue che «il
comportamento del dott. Carpentieri deve
essere definito nel suo complesso “eccel-
lente” per I'intera attivita elargita», sia in Ne-
frologia sia nei confronti delle esigenze
dell’Azienda per cui ha lavorato negli ultimi
anni e dove intende continuare a svolgere la
sua professione. Previte non poteva dare un
giudizio migliore: punteggio di 90 su 90 per
i comportamenti organizzativi e di 45 su 45
per le funzioni da dirigente. Over the top. Ma
questo & solo il primo step. Perché il rinnovo
vada a buon fine, serve anche la pronuncia
del Collegio tecnico. Che non intende ag-
giungere niente rispetto alla prima analisi e
«approva la proposta di valutazione favore-
vole nei termini formulati dal primo valuta-
tore». Cioe Antonio Previte che, ironia della
sorte, & anche uno dei tre componenti del
Collegio tecnico a cui spetta l'imprimatur fi-
nale per la nomina di Carpentieri. Il caso &
destinato a fare scuola: un giudice che giu-
dica se stesso e il suo lavoro. Va da sé che poi
il commissario dell’Asp, Franco Sarica, abbia
deciso di rinnovare l'incarico al primario
Carpentieri per altri tre anni.

€ qurm!ll/iu]h-\'iﬂul:l

netto contrasto con il nuovo ordinamento,
che impedisce avanzamenti di carriera che
non rispettino I'articolo 97 della Costitu-
zione, secondo cuil'accesso a questo tipo di
impieghi avviene solo a seguito di un con-
corso pubblico.
Pii1 volte in passato i vertici dell’Asp hanno
chiesto al dipartimento Salute I"autorizza-
zione ad assegnare i nuovi incarichi per co-
prire i “buchi” dei vari settori. Ci hanno
provato sia I'ex dg Rosanna Squillacioti (no-
vembre 2013), sia il commissario Sarica
(febbraio 2014). Dalla Regione non & pero
arrivata nessuna chiara autorizzazione in
merito. E infatti Sarica mette le mani avanti
e approva la delibera, «salva contraria indi-
cazione o determinazione da parte della Re-
gione Calabria». Nel frattempo si va avanti,
alle prese con un’emergenza che riduce le
prestazioni sanitarie e blocca i nuovi con-
corsi. Ma non & escluso che qualcuno faccia
comungque carriera.

P B.

© riproduzione vietata
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Quasi un milione
per comprare
| nuovi prontuari

Un nuovo pacco di ricettari
medici e in arrivo. Frutto della
convenzione stipulata tra la
Regione Calabria e I'lstituto
poligrafico e Zecca dello Stato.
L'atto prevede un accordo per
la «fornitura della carta,
stampa, confezione e distribu-
zione alle Asl dei ricettari me-
dici» ed € regolato da contratti
specifici stipulati anno per
anno. Per il 2012, ad esempio,
il fabbisogno dei ricettari
strandardizzati e stato paria
361.120 blocchi, per un im-
porto pari a 769.185,60 euro, al
netto dell’lva. L'ultimo
schema di contratto appro-
vato ha avuto un percorso un
po’ accidentato. Era stato ap-
provato il 15 luglio 2013 e co-
priva la fornitura peril 2013, al
costo di 930mila euro, Iva
compresa. Poi, «a seguito di
verifiche alla Ragioneria gene-
rale e alla segreteria di giunta,
sierilevato che la predetta
propostar, anche se era stata
registrata, era «priva dell’ap-
posizione del visto di regola-
rita contabiler. E, dunque,
non c'era stata la prenota-
zione contabile dell'impegno
di spesa. Un contrattempo
burocratico che ha fatto ripar-
tire l'iter dall'inizio. E i costi
sono aumentati. Non per
colpa della svista, ma perché
I'lva, nel frattempo, ¢ stata
portata al 22%. Il vecchio de-
creto e stato annullato e si @
proceduto all'impegno della
nuova somma: adesso i ricet-
tari costeranno 973mila euro.

U0 data
(J stampa _
Monitoragaio Media 33 imiears SANITA' REGIONALE



Lettori: 419.000
Diffusione: 43.136

Gazzetta del Sud

Dir. Resp.: Lino Morgante

04-LUG-2014
dapag. 2

Tra ministero della Sanita e dell’Economia e Regioni

Siglato il patto della salute 2014-16
337 mld e aumento annuodel 2,3%

Livia Parisi
Valentina Roncati
ROMA

Dopo una lunga giornata di la-
voroche havisto come protago-
nisti i ministeri della Salute e
dell’Economia e le Regioni, &
stato finalmente chiuso il patto
dellasalute 2014-2016 che ver-
ra formalmente presentato la
prossima settimana. «Per noi
questa € una giornata straordi-
naria», ha detto il ministro del-
la Salute, Beatrice Lorenzin,
che in questi mesi ha lavorato a
stretto contatto con le Regioni.
«E un Patto ad alto tasso di in-
novazione, comporta certezza
di budget, riorganizzazione
periprossimi tre anni di tuttoil
sistema — ha spiegato Lorenzin
—emette all'internol’idea della
spending review con reinvesti-
menti nel sistema sanitario de-
rivanti dai risparmi. Abbiamo
inoltre definitoun impegno per
laggiornamentodeilea».1det-
tagli tra qualche giorno.

«Lachiusuradel nuovoPatto
per la salute & molto importan-
te, raggiunta con l'unanimita
delle Regioni. E stato un con-
fronto positivoche ciha portato
ad avere certezza di risorse, ri-
sorse per investimenti, impe-
gnimolto seri delle Regioni per
la riorganizzazione», ha com-
mentato il presidente della
Conferenza delle Regioni, Va-
sco Errani. «E molto importan-
te—haaggiunto-cheirisparmi
serviranno per qualificare il si-
stema sanitario: questo & il
messaggio ai cittadini. E 'evo-
luzione di un percorso che vie-
ne dagli altri Patti e 1a collabo-
razione tra governo e Regioni
fa un salto di qualita. Siamo di
fronte a una tappa importante
perla qualita del Ssn».

«Per la prima volta, il fondo
nazionale sanita e stato au-
mentato in modo consistente,
del2.3%rispettoal 2013 eciso-
nogaranzie che simantengaun
aumento anche per 2015 e
2016. Come Regione Piemonte
abbiamo espresso un giudizio
positivo», hanno affermato il
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governatore del Piemonte Luca
Zaia e l'assessore alla Sanita,
Antonio Saitta. «Il nuovo Patto
per la salute contiene significa-
tive innovazioni, ma soprattut-
torende sostenibile sul pianofi-
nanziarioil Ssn, mettendo insi-
curezzala sanita pubblica peril
prossimo triennio e definendo
un percorso certo di risorse fi-
nanziarie sia perla gestione del
Serviziosanitario che per gliin-
vestimenti», ha fatto sapere il
governatore dell’Umbria, Ca-
tiuscia Marini.
«NelnuovoPatto perla Salu-
te, a cui abbiamo dedicato la
giornata conclusiva dilavoro, &
stato convenuto che, in contro-
tendenza rispetto al passato,
saranno premiate non solo le
Regioni cheraggiungonolivelli
elevati di erogazione dei Lea,
maanchequellechehannorag-
giunto le migliori “performan-
ce” nell’anno, con evident ri-

«Una giornata
straordinaria»

ha detto Lorenzin
Unanimi i giudizi
positivi dalle Regioni

sultati migliorativi rispetto alle
condizioni del passato», ha
spiegato il presidente facente
funzioni della Calabria, Anto-
nella Stasi.

«Sulla ripartizione dei fondi
avremo altre riunioni, ma €
chiaro che l'accordo raggiunto
dispone un assetto accettabi-
le», € stato il commento dell’as-
sessore alla sanita della Regio-
ne Abruzzo, Silvio Paolucci.

Lacifraprevistadal Patto per
il servizio sanitario per l'intero
triennio 2014-2016 e pari a
337,3 miliardi di euro. L’accor-
do trovato faticosamente ieri
evita che le somme - come pre-
visto in un primo momento —
possano calare se si renderan-
no necessarie manovre di fi-
nanza pubblica o per il peggio-
ramento del quadro macroeco-
nomico; trovata la soluzione
anche alla questione del com-
missariamento delle Regioniin
Piano di rientro dal debito e al
finanziamento dell’articolo 20
sull’edilizia sanitaria. Non c’&
stato, ha tenuto infatti a preci-
sare Lorenzin, «nessun attrito,
semmaiunabelladialetticacon
I'obiettivo comune di rendere
sostenibile il Servizio sanitario
nazionale e dargli qualita».

|

Beatrice Lorenzin. || ministro della Salute ha lavorato a lungo con le Region!

SANITA' REGIONALE

Criticita al Sud

Assistenza, bene
solo il Veneto

® «Rilevanti inadempien-
ze» nel garantire i Livelli
essenziali di assistenza
(Lea) per le regioni in pia-
no di rientro e criticita dif-
fuse, soprattutto al Sud,
per quanto riguarda il per-
corso di emergenza urgen-
za e l'assistenza territoria-
le. E il panorama che
emerge dalla Verifica sugli
adempimenti Lea 2012,
pubblicata sul sito del Mi-
nistero della Salute che,
delle 16 monitorate, pro-
muove a pieni voti solo 8
Regioni: Basilicata, Emilia
Romagna, Liguria, Lom-
bardia, Marche, Toscana,
Umbria e Veneto. Bocciate
le regioni che erano state
sottoposte a Piano di rien-
tro, a dimostrazione del
fatto che chi spende di pin
spesso spende anche peg-
gio. In Calabria la riorga-
nizzazione complessiva
della sanita «ha portato ad
un decremento dei ricove-
ri a rischio di inappropria-
tezza». Ma restano i nodi
di assistenza territoriale,
rete dei laboratori, pre-
venzione ed emergenza
urgenza. Migliora invece
l’assistenza ospedaliera in
Puglia e Sicilia ma per-
mangono criticita nel per-
corso nascita, nella rete
dei pronto soccorso e nel-
I'assistenza territoriale.
Solo il Veneto, nel moni-
toraggio 2012, risulta “ir-
reprensibile”. Basilicata,
Umbria, Emilia Romagna,
Liguria, Lombardia, Mar-
che, Toscana, invece, pur
se generalmente adem-
pienti, devono attuare
quanto previsto per rior-
ganizzare e mettere in si-
curezza i punti nascita.
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Sanita calabrese || Governo per superare i contrasti nominerebbe un dg del Ministero

Il commissario sarabipartisan

[1 Pd: Stasi non designi i nuovi manager. Regione indietro sui livelli d’assistenza

Un commissario super partes

Intanto si ipotizza che a firmare i decreti possa essere la Stasi. Il Pd: niente nomine
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Poiché tutti i decreti in materia
di sanita firmati da Giuseppe
Scopellitidopolesue dimissioni
(e non dopola sola sospensione
come si evince dal recente pare-
re dell’Avvocatura dello Stato)
sono da ritenersi nulli, il com-
parto & pressoché alla paralisi.
C’¢ perd chi ritiene che la firma
deidecreli che sbloccherebbero
I'impasse sanitario possa essere
apposta dalla stessa presidente
della Regione facente funzioni
Antonella Stasi. Cid in quanto il
Consiglio dei Ministri ha nomi-
nato a suo tempo commissario
ad acta per la sanita «il presi-

ad acta per la sanita «il presi-
dente pro tempore della Regio-
ne Calabria». Che allora era
Scopelliti e ora la Stasi. Quanto
alla nomina del nuovo commis-
sario da parte del Governo, sara
una figura bipartisan, verosi-
milmente un direttore generale
del Ministero.

Intanto i manager di diverse
Asp e Aziende ospedaliere sono
in scadenza e il centrosinistra
invita la Stasi a non assumersi
«la pesante eillegittima respon-
sabilita» di deliberare la nomi-
na dei nuovi dirigenti generali.
E la verifica ministeriale sui li-
velli essenziali di assistenza
escludelaCalabriadalleregioni

Betty Calabretta
CATANZARO

Le elezioni regionali non ven-
gonoindette e nessuno le solle-
cita. Tuttiidecretiin materiadi
sanita firmati da Giuseppe Sco-
pelliti dopo le sue dimissioni (e
non dopo la sola sospensione
comesievincedalrecente pare-
re dell’Avvocatura distrettuale
dello Stato) sono da ritenersi
nulli e il comparto é alla parali-
si. La Calabria appare unaterra
senza legge e senza regole, do-
Ve per0 tutto si tiene grazie alla
sotterranea convergenza della
politica di ogni colore, come at-
testato dall’eloquente silenzio
collettivo sulla non convoca-
zione dei comizi elettorali. Si
brancola anche sull'interpreta-
zione da dare alle norme. Ad
esempioc’échiritienechelafir-
madeidecreti chesblocchereb-
bero l'impasse sanitario possa
essere apposta dalla stessa pre-
sidente facente funzioni Anto-
nella Stasi. Nel parere dell’Av-
vocatura dello Stato diretta da
Giampiero Scaramuzzino, in-
fatti, viene ricordato - tral’altro
e in tutt’altro contesto - che il
Consiglio dei Ministri ha nomi-

o
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Sanita, il Governo per la Calabria ha in mente un alto dirigente ministeriale

nato a suo tempo commissario
ad acta per'attuazione del Pia-
no di rientro «il presidente pro
tempore della Regione Cala-
bria». ChealloraeraScopellitie
ora¢&laStasi. «La deliberazione
governativadinomina-silegge
nel parere - collega la titolarita
dell'organo commissariale alla
carica di presidente della Giun-
taregionale, senzaneppure no-
minare la persona fisica incar-
dinata nell’organo straordina-
rio». Certo il parere dell’Avvo-
cato dello Stato riguarda altre
questioni ma qualcuno ha fatto
delle deduzioni. A fronte del-
l'attendismo del Governo che
non nomina il nuovo commis-
sario, dai palazzi romani fioc-
cano indiscrezioni. Parrebbe
tramontata l'ipotesi Ettore lo-
rio, osteggiata dal Nuovo Cen-
trodestra che invece avrebbe
visto con favore la “promozio-
ne” acommissario del subcom-
missario Andrea Urbani. Ma a
quanto sembra si ragiona su
una figura bipartisan, un nome
di alto profilocome quellodiun
direttore generale del Ministe-
ro.Laricerca, pare ormai certo,
si € concentrata su una perso-
nalita super partes.

SANITA' REGIONALE

Intanto i manager di diverse
AspeAziende ospedaliere cala-
bresi sono in scadenza, alcuni
gia dalla prossima settimana, e
il centrosinistra & in apprensio-
ne. «Grande stupore e preoccu-
pazione» manifesta il gruppo
Pdinseno al Consiglioregiona-
le sul fatto che «la Giunta regio-
nale presieduta da Antonella
Stasi si appresti a deliberare la
nomina di tutti i dirigenti gene-
rali delle Asp e delle Aziende
Ospedaliere, compresa la Ma-
ter Domini. Un provvedimento
diquestanatura, certamente il-
legittimo - prosegue la nota dei
democratici - emanato da una
Giunta regionale autorizzata
ad emettere solo atti di ordina-
ria amministrazione, prefigura
la pervicace volonta di occupa-
re postazioni di potere in vista
delle imminenti elezioni regio-
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nali, sottraendo importanti
scelte strategiche al futuro Pre-
sidente della Regione, diretta
emanazione del popolo cala-
brese».

I consiglieri regionali del Pd
invitano pertanto la Stasi «a
nonassumersiuna tale pesante
ed illegittima responsabilita» e
il Presidente del Consiglio e il
Ministro della Salute a provve-
dere con urgenza alla nomina
del nuovo commissario ad acta
perla sanitas. «
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Parametri Lea

La verifica

degli adempimenti
Criticita diffuse

® Secondo la verifica sugli
adempimenti Lea 2012 del
Ministero della Salute in Ca-
labria la riorganizzazione
della sanita «ha portato ad
un decremento dei ricoveri a
rischio di inappropriatezzas.
Ma restano i nodi di assi-
stenza territoriale, rete dei
laboratori, prevenzione ed
emergenza urgenza.

Guccione sulla verifica ministeriale

«Non garantiti i livelli d’assistenza»

CATANZARO

«Ancora unavolta la Calabriari-
sulta essere tra le Regioni che
presenta maggioriinadempien-
zenel settore sanitario dove, se-
condo quanto emerge dalla ve-
rifica degli adempimenti Lea
2012 pubblicata sul sito del mi-
nistero della Salute, ancora non
vengono garantiti nemmeno i
Livelli essenziali di assistenza».
Lodenunciail consigliere regio-
nale del Pd, Carlo Guccione. i».

Di avviso opposto Antonella
Stasi: «La verifica - sostiene - di-
mostra il buon lavoro svolto in
questi anni e fotografa una si-
tuazione in miglioramento, co-
me hanno dimostrato dati del
2013 e soprattutto il verbale del

Antonella Stasi:
la verifica

del Ministero
certifica

dei miglioramenti

b

SANITA' REGIONALE

Tavolo Massicci il 4 aprile. Non
si nega che siano presenti anco-
ra delle criticita ma nel nuovo
Patto per la Salute, a cui abbia-
mo dedicato la giornata conclu-
siva dilavoro - aggiunge - & stato
convenutocheincontrotenden-
za rispetto al passato saranno
premiate non solo le Regioni
che raggiungono livelli elevati
dierogazione dei Lea, maanche
quelle che hanno raggiunto le
migliori "performance” nell'an-
no». «
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SANITA

EMERGENZA SANITA
Lea garantiti
solo in 8 regioni
Criticita in Calabria

tanti per ’emergenza e 1’as-
sistenza territoriale. Ieri il
ministero diretto da Beatrice
Lorenzin ha diramato la va-
lutazione riferita al 2012 dei
livelli essenziali di assisten-
za (Lea), i parametri che fo-
tografano lo stato della sanita
sul territorio.

Per I’anno 2012 sono stati
certificati 38 adempimenti,
di cui alcuni articolati in pit
sezioni, per un totale di 48
valutazioni, che sottendono
alle aree tematiche inerenti il
Sistema sanitario regionale.
Tra le principali vengono in-
dividuate: ’assistenza ospe-
daliera, I'assistenza territo-
riale, la contabilita analitica,
la certificabilita dei bilanci, 1
flussi informativi e 1’assi-
stenza farmaceutica.

Sulla base del lavoro del
Comitato permanente per la
verifica, solo il Veneto risulta

o
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“irreprensibile”. Basilicata,
Umbria, Emilia Romagna, Li-
guria, Lombardia, Marche,
Toscana, invece, pur se gene-
ralmente “adempienti”, de-
vono attuare quanto previsto
per la riorganizzazione e la
messa in sicurezza dei punti
nascita. Sullo schemino rile-
vabile sul sito del ministero
occupano uno spazio tutto
verde.

Quando si scende al Sud la
situazione peggiora. Il campo
relativo alla Calabria & verde
diffuso ma con ampie mac-
chie di rosso, che rappresen-
tano l’alt da parte della com-
missione di valutazione.
Sui 43 adempimenti rilevati
ci sono 21 si, 12 no, 7 si con
impegno e per 3 parametri si
rinvia al piano di rientro.
Nella sintesi del ministero si
legge: «La Regione Calabria
ha intrapreso un’azione di

SANITA' REGIONALE

Assistenza medica
La nostra regione

e sempre maglia nera
NISTICO A PAGINA 2

riorganizzazione complessi-
va dell’assistenza sanitaria
regionale evidenziando un
governo della domanda
ospedaliera, come si evince
dal decremento dell’ospeda-
lizzazione e dalla riduzione
dei ricoveri ad alto rischio di
inappropriatezza. Permango-
no comunque criticita in
molte aree dell’assistenza, in
particolare in quella relativa
all’erogazione dell’assistenza
territoriale, alla rete dei labo-
ratori, all’area della preven-
zione e all’emergenza urgen-
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za. Un generale migliora-
mento la Regione lo ha otte-
nuto sulla copertura e qualita
dei flussi informativi e sulla
sanita veterinaria, tematiche
sotto stretta osservazione mi-
nisteriale».

In Calabria i Lea sono stati
sempre tema di scontro pol
tico. Anzi, & stato uno dei po-
chi temi capaci di provocare
scontro aperto tra ’ex presi-
dente Scopelliti e i consiglie-
ri del Partito democratico,
che pit volte hanno sottoli-
neato l'inefficacia del Piano
di rientro proprio facendo le-
va sulle criticita rilevate dal-
la verifica annuale dei Livelli
essenziali d’assistenza.
Nell’ultima occasione pub-
blica da governatore, Scopel-
liti aveva sostenuto che la
Regione avesse migliorato i
Lea, per quanto riguarda I’as-
sistenza protesica, il percor-
so di nascita, le cure prima-
rie, I'implementazione dei
percorsi diagnostici e tera-
peutici, il rischio clinico,
prevedendo che, con il mi-
glioramento della perfor-
mance, la Calabria potesse
raggiungere il pieno livello
di adempienza entro la fine
del 2014.

Raffaele Nistico

SANITA' REGIONALE
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WIL REPORT Il ministero della Salute diffonde i dati sul rispetto dei Lea in sanita

Calabria rimandata a settembre

Riscontrate alcune criticita. La Stasi é soddisfatta: Continui miglioramentiy

di GIOVANNI VERDUGI

REGGIO CALABRIA - Sui Livelli
essenziali di assistenza la Regio-
ne Calabria e stata rimandata a
settembre. Il ministerodella Salu-
te, infatti, ha pubblicato il report
sulle prestazioni riferite al 2012 e
la sanita calabrese, per alcuni
aspetti, si trova ancora nel limbo
delle regioni adempienti ma con
impegni da rispettare su alcuni
indicatori.

Per la minoranza a Palazzo
Campanella & un bicchiere mezzo
vuoto, per la presi-
dente facente fun-
zioni della giunta
regionale, invece,

il bicchiere & mez-
z0 pieno. Dipende
daipunti divista.

Ma veniamo alla,
cronaca. Per il mi-
nistero della Salu-
te, guidato da Bea-
trice Lorenzin, so-
no otto le regioni,
fra le sedici ogget-
to di valutazione,
in regola con la ve-
rifica ministeriale.

Fra queste la Cala-

bria non c¢’e. «Com-
plessivamente - si

leggenella relazio-

nefinale - dall’ana-

lisi dei risultati

emerge che le Re-

gioni non in Piano

di rientro eviden-

ziano nel tempo

una maggiore at-

tenzione verso i

processi di attuazione, di efficien-
tamento e di qualita nell’assisten-
za, mentre le Regioni in piano di
rientroevidenziano dei piccoli mi-
glioramenti organizzativi e ge-
stionali ancora da consolidareela
persistenza di numerose critici-
tan.

E la Calabria ¢ fra queste ulti-
me. In particolare il sistema sani-
tario calabrese ha evidenziato: il
rinvio al Piano di Rientro per gli
obiettivi relativi all'assistenza re-
sidenziale per anziani e all'appro-
priatezza dell'assistenza ospeda-
liera. Fra le criticita riscontrate,
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invece, ¢i sono: la vaccinazione
antinfluenzale negli anziani,
quella vaccinale nei bambini a 24
mesi contro morbillo, parotite e
rosolia, 1o screening e prevenzio-
ne veterinaria ed alimentare.

«La Regione Calabria - silegge -
ha intrapreso un’azionedi riorga-
nizzazione complessiva dell’assi-
stenzasanitariaregionale eviden-
ziandoun governodella domanda
ospedaliera, come si evince dal de-
cremento dell’ospedalizzazione e
dallariduzione deiricoveriadalto
rischio di inappropriatezza. Per-

mangono co-
mungue criticita
in molte aree del-
lassistenza, in
particolare  in
quella relativaal-
lerogazione del-
lassistenza terri-
toriale, alla rete
deilaboratori, al-
larea della pre-
venzione e all’e-
mergenza,  ur-
genza. Un gene-
rale  migliora-
mento la Regio-
ne lo ha ottenuto
sulla copertura e
qualita dei flussi
informativi e sul-
la sanita veteri-
naria, tematiche
sotto stretta os-
servazione». 1l
Ministero chie-
derd alla Cala-
bria. un nuovo e
specifico impe-
gnoper superare
iproblemi del settore.

Antonella Stasi si e detta soddi-
sfatta per il dato fornito dal mini-
stero. «La verifica sui Lea 2012 di-
mostra il buon lavoro svolto in
questi anni e fotografa una situa-
zione in miglioramento. Chiara-
mente nonsinegacheadoggisia-
no presenti ancora delle criticita
ma gli sforzi fatti nel complesso
per raggiungere gli obiettivi del
piano di rientro ci consentono di
affermare che l'azione & senza
dubbio risultata efficace per una
riorganizzazione della sanita re-
gionale».

SANITA' REGIONALE

Trovato I'accordo

sul Patto salute

ROMA - Dopo una lunga gior-
nata di lavoro che ha visto co-
me protagonisti il ministero
della Salute, guello dellEco-
nomia e le Regioni, € stato fi-
nalmente chiuso il patto della
salute 2014-2016. Soddisfatta
Antonella Stasi. «Nel nuovo
Patto per la Salute, a cui oggi
abbiamo dedicato la giornata
conclusiva di lavoro, & stato
convenuto che in controten-
denza rispetto al passato sa-
ranno premiate non solo le Re-
gioni che raggiungono livelli
elevati di erogazione dei Lea,
ma anche quelle che hanno
raggiunto le migliori perfor-
mance nell'anno, con evidenti
risultati migliorativi rispetto alle
condizioni del passato».

10
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Settore ostaggio di Scopelliti»

Guccione chiede un nuovo commissario al Governo Renzi

Carlo Guccione

REGGIO CALABRIA - «Ancora
una voltala Calabria risulta essere
tra le Regioni che presenta mag-
giori inadempienze nel settore sa-
nitario dove, secondo quanto
emerge dalla Verifica degli adem-
pimenti Lea 2012 pubblicata sul si-
to del ministero della Salute, anco-
Ta non vengono garantiti nemme-
no i Livelli essenziali di assistenza
(Lea) e restano irrisolti nodi cru-
ciali che riguardano lassistenza
territoriale, la rete dei laboratori,
la prevenzione e l'emergenza-ur-
genza». Lo afferma in una nota il
consigliere regionale Carlo Guc-
cione.

«E mentre la Calabriaedicalabresi-aggiunge -
continuano a pagare con la propria pelle e con le
proprie tasche le conseguenze devastanti di tale
stato di cose, il governo nazionale & addirittura
costrettoad avviare una approfondita ricognizio-
ne per individuare tutti gli atti e i decreti firmati
da Scopelliti nel periodo successivo alla condan-
na e alle dimissioniper annullarli in autotutela al
fine di evitare possibili contenziosi. L’'ex governa-

tore, infatti, avrebbe continuato a
esercitare le sue precedenti funzio-
ni come se niente fosse accaduto.
Solo nella scorsa settimana avreb-

(J stampa _
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be approvatotredecreticheriguar-
dano la realizzazione di interventi

1 m o1 nenadali
per il superamento degli ospedali

psichiatrici giudiziari, il trasferi-
mento di sede di una struttura sa-
nitaria privata, e la ‘Triorganizza-
zione del Sistema trasfusionale re-
gionale. Atti che sono stati subito
annullati, con una comunicazione
recapitata al dipartimento Tutela
della Salutedella Regione dal mini-
stro Beatrice Lorenzin».

«Un settore delicato e difficile co-
me quellosanitario-prosegue Guccione - non pud
continuare ad essere mantenuto in ostaggio da
Scopelliti e dai suoi amici e deve essere immedia-
tamente sottratto alle scorribande e alle vendette
che siconsumano quotidianamente tra le corren-
tiinterne del centrodestra calabrese. Se si voglio-
noevitare ulterioridanniil governonazionale de-
ve immediatamente nominare un nuovo commis-
sarioper 'attuazione del Pianodi rientro».

-

Calabria rimandata a settembre
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REGGIO CALABRIA - «Ap-
prendiamo con grande stupore
e preoccupazione che la Giunta
Regionale, presieduta da Anto-
nella Stasi, si appresta a delibe-
rarelanominadituttiidirigen-
tigenerali delle AziendeSanita-
rie Territoriali Provinciali e
delle Aziende Ospedaliere,
compresa la Mater Domini». E’
quanto si afferma in una nota
del gruppo del Pd, in seno al
Consiglio Regionale della Cala-
bria.

«Unprovvedimentodi questa
natura, certamenteillegittimo-
proseguelanota dei democrati-
ci - emanato da una Giunta Re-
gionale autorizzata ad emette-
re solo atti di ordinaria ammi-
nistrazione, prefigura la pervi-
cace volonta di occupare posta-
zioni di potere in vista delle im-
minenti elezioni regionali, sot-
traendo importanti scelte stra-
tegiche al futuro Presidente
della, Regione, diretta emana-
zione del popolo calabrese. A
nessuno puo sfuggire la gravi-
ta di quanto da noi denunciato.
Invitiamo, pertanto, la vice-pre-
sidente Stasi a non assumersi
una tale pesante ed illegittima
responsabilita. Nel contempo,
invitiamoil Presidente del Con-
siglio ed il Ministro alla Salute
a provvedere con urgenza alla
nomina del nuovo commissario
ad acta perla sanita».

SANITA' REGIONALE

-

Calabria rimandata a settembre
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B CATANZARO Per mantenere i posti letto
Sull'ospedale “Ciaccio” Abramo

e Tallini mettono i paletti

CATANZARO - “E’ impre-
scindibile il mantenimento
dei posti letto fissati dal de-
creto regionale 136 per l'o-
spedale  onco-ematologico
“Ciaccio-DeLellis”. E’ quanto
emerso, secondo una nota
dell'ufficio stampa del Co-
mune, nel corso dell’incon-
tro, tenutosi ieri nella sede
del dipartimento regionale
alla Salute, frail sindaco Ser-
gio Abramo, l'assessore al
personale Domenico Tallini,
e il direttore generale del di-
partimento, Bruno Zito. Nel
vertice sono state vagliate
tutte le possibili ricadute ne-
gative che deriverebberodal-
la paventata riduzione dei
posti letto nel presidio onco-
logico del Capoluogo. Dopo
l'ampia discussione, che si &
soffermata anche sulla note-
vole rilevanza rivestita dallo
Hub catanzarese sul piano
assistenziale, si & convenuto
di mantenere ferma la neces-
sita di non ridurre il numero
di posti letto stabiliti dal de-
creto 136. Appare tuttavia
auspicabile - e stato sostenu-
to - una rimodulazione dei
posti letto di Oncologia sulla
base del flusso che riguarda
l'utenza extra-provinciale,
che per il settore ha da sem-
pre preso come punto di rife-
rimento il “Ciaccio-De Lel-
lis”.

SANITA' REGIONALE

-

Calabria rimandata a settembre
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Il medico passi dalla parte...

Il medico passi

dalla parte
dei cittadini
di PIETRO DE LUCA

QUESTA non é la la-

mentela del solito la-

gnone calabrese, di

chi ama il pianto ed &

capace di farlo assur-

geread arte. B’ il ministero della Salute che (non par-
la)scrive: in Calabria non sono garantitiilivelli mini-
midiassistenza. Brutta pagina. In pratica, unasono-
ra bocciatura. Qualcosa che farebbe tornare alla
mente finanche un triste ritornello: “II cuoco copre i
difetti con il burro, il muratore con la calce, il medico
con la terra”. Si, finanche con la terra—arrivati a que-
sto punto —sarebbero potuti essere stati coperti erro-
ri, insufficienze, inadempienze, inadeguatezze di
tutto un sistema che dovrebbe presiedere alla nostra
salute.

Ora, altrisi prenderanno labriga di passarein esa-
me l'intera relazione ministeriale per porre rimedio,
e subito, a questo grave stato della situazione. Qui
vorremmo limitarci a qualche aspetto, di quelli pit1
comuni e diffusi.

Il primo é il grave danno che si arreca a quella di-
mensione essenziale che rende (0 non rende) buono
ogni rapporto: la fiducia. Perché soprattutto di fidu-
cia si vive. Il medico un tempo veniva denominato “di
famiglia”. Non era unasciocchezza, aveva una.sua lo-
gica, curava persone e non solo malattie, e le persone
leraggiungeva in un ambito (quello famigliare). Pii1
ancora e meglio, il nome del medico lo si accompa-
gnava alla specificazione o qualificazione “di fidu-
cia”, alla maniera di esaltarne prima ancora della
scienza, di cui era ritenuto capace, appunto, la co-
scienza, il tratto, la capacita di ascolto e la provata
esperienza positiva sul campo. “Mi ha capito”, “ha ca-
pitosubito, ha preso a cuore il mio statodi sofferenza,
e mi ha seguito fino a quando sono tornato in buona
salute”, erano queste le espressioni del racconto di
una prova superata. Oggi accade che la stima del me-
dico va in premessa a molti discorsi sulle disavventu-
re di malattie per essere enfaticamente isolata dal
contesto sanitario del quale si € fatta triste esperien-
za. Questo e il nostro grande male. Questo é il danno
catastrofico che grava pesantemente sullintero si-
stema. Quando un cittadinoeé a disagio nella sua con-
dizione fisica, diviene nel contempo debole e vulnera-
bile. Se non puo farsi forte della convinzione di essere
presosul serio, accolto, ascoltato e curato, le sue con-
dizioni generali precipitano, sopravviene quello sta-
to d’animo che rischia di rendere vano qualsiasi ap-
proccio terapeutico. Una specie di precipitazione al
peggio? Finanche alla fine? In non pochi anziani é
addirittura cosi palese da rivelarsi manifesto.
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Se questopensieroriuscissea sfiorarele mentiillu-
stridipolitici, burocrati e faccendieri, sarebbe I'inizio
di una possibile risalita. Ma il dubbio ci assale. Que-
sto pensare non é praticato. Lorsignori non sono al
servizio della sanita, & la sanita che é al loro servizio.
La sanita € una mucca da mungere. 1l foraggio della
mucca € la malattia degli altri presa a pretesto per
manovre milionarie, collocazioni per postazioni di
poteredalle qualilucrareconsensoelettoralee ascese
apicali. Il servizio del bene comune, che sarebbe la sa-
Iute, semplicemente non esiste. Compare solo nei di-
scorsi altisonanti, quelli che si ascoltano soprattutto
nelle inaugurazioni di reparti ristrutturati o il gior-
no dell'insediamento dei nuovi capi. Questa ¢ la logi-
ca che sovrintende, e non ve ne é altra. Traspare in
tutta evidenza dai racconti — ahinoi! - quotidiani che
leggiamo sulla stampa.

Quella da invocare, pitu che una riforma, e una pa-
lingenesi. Avremmo urgente bisognodi una rifonda-
zione dell’intero sistema. Si potrebbe cominciare con
una richiesta franca: un passo indietro, un ritornoa
casa, la chiusura di un’era, I'incasso di un fallimento
perfraintesobersaglio. Naturalmente, per chi ha fat-
to danni vale la ricognizione accurata e la restituzio-
nedel maltolto. E poi una nuova coscienza.

Alla politica si puo chiedere il dovuto: € un nostro
diritto ed € nostro dovere saper scegliere uomini e
idee. Ma a chi vorremmo chiedere di pit1 sono i medi-
ci. Abbiamoil sospetto che il primo cedimento in ma-
teria sia attribuibile ai camici bianchi. Sono loro che
ci hanno voltato le spalle. Temiamo che non sempre
parlino in piedi con la politica, forse si inchinano
troppo, o forse addirittura essi stessi sono caduti in
posizione genuflessa. Vorremmo solo ricordare un
particolare: un bravo medico, anche in non tenera
eta, potrebbe imparare a dirigere un ospedale o di-
ventare assessore o ministro della salute. Un ottimo
direttore generale di una azienda sanitaria, dalla se-
ra alla mattina, non potra mai sollevare un bisturi
neanche per porgerlo. Desidereremmo che il medico
sia dei nostri, abbandoni una per tutte la corsa al de-
naro e passi dalla nostra parte. Per fare fiducia.

il Quotidians

Magorno e D'Attorre

rilanciano Canale i
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Tagli ai posti letto
Oncologia,
Abramo:
unificare
Ciaccio

e Campanella

E imprescindibile il manteni-
mento dei posti letto fissati
dal decreto regionale 136 per
lospedale onco-ematologico
“Ciaccio-De Lellis”: € quanto
emerso nel corso dell'incon-
tro, tenutosiieri, frail sindaco
Sergio Abramo, lassessore
regionale al personale Dome-
nico Tallini, e il direttore ge-
nerale del dipartimento re-
gionale alla Salute, Bruno Zi-
to. Nel vertice sono state va-
gliate tutte le possibili ricadu-
tenegative che deriverebbero
dalla paventata riduzione dei
posti letto nel presidio onco-
logicodel capoluogo. Sie con-
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venuto quindi di mantenere
ferma la necessita di non ri-
durre il numero di posti letto
stabiliti dal decreto 136. «<Ap-
pare tuttavia auspicabile - ri-
ferisce un comunicato stam-
pa — una rimodulazione dei
posti letto di Oncologia sulla
base del flusso che riguarda
I'utenza extra-provinciale,
cheperilsettore hadasempre
preso come punto di riferi-
mento il “Ciaccio-De Lellis”».

«In Calabria-ha affermato
Abramo al termine dell'in-
contro — ¢’ posto per un uni-
co, grande ed efficiente Polo
oncologico regionale, quello

che gia esiste neifattia Catan-
zaro con il prestigioso ospe-
dale “Ciaccio-De Lellis” e con
le professionalita che opera-
no nellaFacoltadi Medicinae
nella Fondazione Campanel-
la. Sitratta di un obiettivo ri-
spetto al quale non si pud mi-
nimamente arretrare, nem-
meno di un millimetro, per-
ché risponde perfettamente
alla nostra visione di una Ca-
tanzaro citta della sanita e
della ricerca scientifica, ma
anche alle esigenze di una Ca-
labria che non puo pitt per-
mettersidi spalmare le sue ri-
sorse senzacriterio. Sono cer-

Quando I'attivazione? La sala dialisi appena inaugurata ma ancora priva dei macchinari

SANITA' LOCALE

to — ha concluso il sindaco —
che prevarrail buon senso».

Soddisfatto anche I'asses-
sore Tallini, che si & subito re-
so disponibile a intervenire,
surichiestadi Abramo, per tu-
telare Toncologia del “Ciac-
cio”. «La penalizzazione della
rete ospedaliera — ha detto
Tallini —sarebbe un grave col-
po per la sanita catanzarese,
perché andrebbe aindebolire
una realta d’eccellenza che &
puntodiriferimento primario
nella nostra regione. Credo
chequestoincontro conil ver-
tice del dipartimento regio-
nale alla Salute rappresenti
un passo avanti». 4

Cronaca di Catanzaro |
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La dialisi del Pugliese

Il reparto inaugurato resta chiuso

Nonostante la cerimonia la nuova struttura non € ancora operativa
Luana Costa Il “mistero”

Fra tre mesi, tra una settimana
ogialunedi. Sonotantee diver-
selevocichesirincorrononello
stretto corridoio che separa,
l'unodifronte all’altro,iduere-
parti di dialisi all’'ospedale Pu-
gliese-Ciaccio. Il primo sempre
attivo e funzionale con il quoti-
diano carico di pazienti, l'altro
fresco d’inaugurazione ancora
buio e vuoto, visitato soltanto
da un paio di operai che traffi-
canoinunastanzainfondoaun
lungo corridoio. «E tutto a po-
sto—spiegaunodeidue—-etutto
funziona regolarmente; stia-
mo soltanto facendo gli ultimi
ritocchi ad un impianto di raf-
freddamento».

Ma se tutto funziona rego-
larmente perché i dializzati
continuano ad entrare e uscire
dal vecchio reparto? L’ingresso
che porta ai nuovi locali & aper-
toeall'internole sale sonobuie
evuote. Dalmuro penzolanofi-
li e tubicinia cui dovrebbe esse-
re attaccata la strumentazione,
madimacchinaricenesonopo-
chi. Solo alcune piante, residui
della recente inaugurazione,
abbelliscono un ambiente nuo-
vo di zecca ma decisamente
spoglio. «<Ancoranon é aperto»,
dice uno dei due camicibianchi
che di passaggio sul pianerot-
toloindicalaportad’accessoal-
lesaleinaugurate appena lune-
di scorso. «Tra una settimana
dovrebbe aprire», glifaecol’al-
tro con tono conciliante.

Piti fiducioso invece il punto
di vista di un infermiere: «Ve-
dra che gialunedio martedisa-
ra operativo». L'incertezza sui
tempi, quindi, oltre ai motivi
che hanno portato ad inaugu-
rare un reparto palesemente
non completo tanto da essere
ancora oggetto dilavorida par-
tedioperai, & la sola cosa certa.
Inoltre I'incremento del nume-
ro di postazioni restera in ogni
caso sullacarta. «Cisononuove
postazioni, & vero — spiega un
infermiere—mamancail perso-
nale che assista i pazienti nel
corso dellalunga terapia». <

Problemi a un serbatoio?
@ Pareri contrastanti sui
tempi di apertura del nuovo
reparto, mentre si moltipli-
cano nei corridoi del primo
piano le voci secondo cui ci
sarebbe da aspettare alme-
no altri tre mesi prima di
poter effettivamente far en-
trare i pazienti. Un proble-
ma che riguarda il serbatoio
di espansione della rete idri-
ca dei nuovi locali sarebbe il
motivo che ritarda I'apertu-
ra del reparto, ma ovvia-
mente nulla di ufficiale.

Quando |'attivazione? La sala dialisi appena inaugurata ma ancora priva dei macchinari
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La vertenza Msc Riabilitazione

La Uiltucs: alla fine
pagano i lavoratori

«Le determinazioni assunte
dal dipartimento regionale
Tutela della salute in merito
alla cessazione delle attivita
della Medical Sport Center
Riabilitazione srl rafforzano
dubbi e perplessita sulla ge-
stione dell’azienda». Lo sostie-
neinunanotail rappresentan-
te sindacale aziendale della
Uiltucs Vincenzo Cilurzo, se-
condo cui «risultano vittime
delsistemailavoratori che per
ben 22 anni si sono spesi con
senso del dovere e responsabi-
lita al servizio del territorio e

che, ignari, rimangonoinvano
in attesa di vedere legittimate
le proprie ragioni e di ricevere
le proprie spettanze, ovvero
ben 17 mensilita arretrate».
Per il sindacato, inoltre, «&
pretestuoso attribuire al com-
missario ad acta per’attuazio-
ne del piano di rientro la re-
sponsabilita della cessazione
dell’attivita della Msc Riabili-
tazione sul presupposto del
mancato provvedimento di
autorizzazione alla voltura
dell’autorizzazione sanitariae
dell’accreditamento». «

SANITA' LOCALE
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La replica al Dg Mancuso

Il Tdm denuncia
le criticita sanitarie

«Noi siamo volontari
e non “aizziamo”
i cittadini contro I'’Asp»

«Dispiace che su una materia
cosldelicata come la salute dei
cittadini si cerchi di fare pole-
mica spicciola con prese di po-
sizione fuori luogo e persona-
lizzazioni che nulla hanno a
che fare con Tlattivita del
Tdm». Cosi il tribunale dei di-
ritti del malato replica al dg
dell’Asp Gerardo Mancuso in
merito ad alcune problemati-
che che riguardano 'ospedale
cittadino. «Il Tdm - spiega il
sodalizio - si interessa di poli-
ticasanitariacheincludelane-
cessita di denunciare criticita
e disservizi che sono sotto gli
occhi di tutti. Purtroppo Man-
cuso, dimenticando che da
mesi ha interrotto gli incontri
programmali con noi, si mo-
stra risentito per la decisione
di denunciare sulla stampa
quanto avevamo gia denun-
ciato in un documento affida-
to alla sua segreteria. Certo ¢,
chese Mancuso, al qualenon é
mai mancato il garbo e una ri-
solutezzadecisamasempreri-
condotta a toni che non hanno
mai travalicato determinati li-
miti, si lancia oggi con accuse
dirette al responsabile del
Tdm,'avv. Tolomeo, vuoldire
evidentemente che & stato toc-
catoilsegno. Cimeravigliache
il dg sirichiami alla persona di
Tolomeo per esaltarne “I'equi-
librio e il garbo”, per poi attri-

buirle “unaseriedistupidaggi-
ni” nel dire “fattinon veri e pri-
vidi qualsiasi fondamento”™s.
«I1 Tdm & un’associazione e
che I'avv. Tolomeo & la porta-
voce e la rappresentante del-
l'associazione e firma gli atti
ufficiali e i comunicati decisi
dall'assemblea—proseguono—
pertanto dica direttamente al-
I'Associazione quanto ha da
dire e non dimentichi che la
missione del Tdm non & soste-
nere ladirezione generale nel-
le sue decisioni, ma difendere
e tutelare i diritti dei malati se-
gnalando all'Asp disagi, dis-
servizi e ingiustizie vissute e
denunciate dai cittadini, da
noi sempre verificate, sugge-
rendo facilisoluzioni». «

«Ci sono cose che
non vanno, segnalate
dai cittadini al Tdm,
non per sentito dire
ma per bisogno»

Daniela Tolomeo. Portavoce
del Tdm lametino

SANITA' LOCALE
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La convenzione firmata solo martedi scorso dopo un mese di trattative e polemiche

Emergenza anestesisti, diventano operativi 2 nuovi sanitari

Gli specialisti arrivano
dal nosocomio
di Lamezia Terme

Lino Fresca

Emergenza anestesisti rien-
trata all'ospedale Jazzolino.
Finalmente martedi scorso
due nuovi sanitari in servizio
al nosocomio di Lamezia
Terme hanno firmato la con-
venzione di collaborazione
temporanea con I'Asp vibo-
nese.

I due anestesisti, dopo
un’attesa lunga un mese, sa-
ranno operativi da lunedi
mattina. Garantiranno, que-
sti sono gli accordi con il ma-
nagement, 4 sedute in piu
settimanali. Cid consentira
una programmazione piu se-
rena (almeno per il momen-
to) degli interventi chirurgici
nelle sale operatorie del pre-
sidio ospedaliero che da cir-
ca due mesi funzionano a
singhiozzo.

A portare a conclusione la
difficile trattativa € stato il
direttore sanitario aziendale
Carlo Truscello il quale ha
dovuto rimuovere non pochi
ostacoli. «<Non & stata una
passeggiata — ha affermato il
direttore sanitario — risolvere
questo problema. Dopo un
mese di tira e molla siamo
riusciti a chiudere un accor-
do che riportera una certa
tranquillita tra i sanitari del-
lo Jazzolino che potranno
programmare gli interventi
chirurgici».

Inuovi anestesisti nei gior-
ni in cui saranno in servizio
allo Jazzolino potranno esse-
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re utilizzati sia di mattina
(8-14) che di pomeriggio
(14- 20).

Quanto resteranno in ser-
vizio? «Fino a quando avre-
mo bisogno» — sostiene il di-
rettore sanitario aziendale

I due medici
garantiranno
quattro sedute
settimanali
allo Jazzolino

Truscello. «Assunzioni a
tempo indeterminato — con-
tinua — non possiamo farne
perché non e stato ancora
sbloccato il turnover. Cosa
succedera nei prossimi mesi
non possiamo prevederlo».

In molti storcono il naso
sulla scelta dell’Asp che con-
tinua a rimandare la soluzio-
ne dellemergenza anestesi-
sti. «Si tratta di una soluzio-
ne tampone — ha affermato
un sanitario in servizio allo
Jazzolino — che non risolvera
il problema. La carenza di
personale negli ospedali del-
PAsp va affrontata a livello
politico altrimenti fra tre me-
si saremo allo stesso punto di
partenza».

Sono rientrati anche tre
dei cinque anestesisti che si
trovavano da circa una setti-
mana in malattia. Questo
rientro fara girare meglio le
sale operatorie che hanno
sempre, grazie al sacrificio di
tanti operatori sanitari, fun-
zionato per le emergenze che
in questo periodo sono vera-
mente tante?». <
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Da Forza nuova

Segnalate carenze
nell’ospedale civile

«Il grado di civilta di una na-
zione simisuradalle condizio-
ni di scuole, carceri ed ospe-
dali». Cosiinizialanota conla
quale il movimento di Forzxa
nuovahadatonotiziadiunin-
tervento dei militanti croto-
nesi nell’ospedale civile citta-
dino per prendere nota e se-
gnalare eventuali situazioni
didisagio.

Nella nota di Forza nuova
Crotone, € scritto che sarebbe
stata riscontrata la mancanza
di apparecchiatufre adeguate
a far fronte ai 33 gradi di lu-
glio. Forzanuova parladi gua-
sti ai condizionatori guasti e
ventilatori a soffitto non istal-
lati in tutte le camere. Il movi-
mento di destra nella nota la-
menta anche situazioni di de-

grado che sarebbero state ri-
scontrate in vari reparti e in
particolare in Ortopedia con
bagni in pessimo stato e rive-
stimentiusuratie pocoidonei.
«Altra nota dolente — & scritto
nellanotadiForzanuova-éil
reparto di Oncologia dove
mancanoaddiritturaifarmaci
chemio terapeutici con i pa-
zienti rimandati a casa». «Ab-
biamo anche raccolto - prose-
gue la nota - testimonianze
del personale sanitario che si
dice rammaricato di non po-
ter offrire al malato un am-
biente confortevole».
Forzanuovaapropositodei
lavori di rifacimento dell’e-
sterno dell’ospedale chiede se
quei fondi non potevano esse-
re utilizzati in altro modo. «

SANITA' LOCALE
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Posti letto a Oncoematologia del Ciaccio:
Abramo e Tallini hanno incontrato Zito
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CATANZARO. E impre-
scindibile il mantenimen-
to deipostiletto fissati dal
decreto regionale 136 per
Tospedale onco-ematolo-
gico “Ciaccio-De Lellis”. E
quanto emerso nel corso
dellincontro, tenutosiieri
mattina nella sede del di-
partimento regionale alla
Salute, fra il sindaco Ser-
gio Abramo,lassessore al
personale Domenico Tal-
lini, e il direttore generale
del dipartimento, Bruno
Zito. Nel vertice sono sta-
te vagliate tutte le possibi-
li ricadute negative che
deriverebbero dalla pa-
ventata riduzione dei po-
sti letto nel presidio onco-
logico del Capoluogo. Do-
po Pampia discussione,
che si é soffermata anche
sulla notevole rilevanza
rivestita dallo Hub catan-
zarese sul piano assisten-
ziale, si ¢ convemuto di
mantenere ferma la ne-
cessita di non ridurre il
numero di posti letto sta-
biliti dal decreto 136. Ap-
pare tuttavia auspicabile
— & stato sostenuto — una
rimodulazione dei posti
letto di Oncologia sulla
base del flusso che riguar-
da Futenza extra-provin-
ciale, che per il settore ha
da sempre preso come
punto di riferimento il
“Ciaccio-De Lellis”. “In
Calabria — ha affermato
Abramo al termine del-
I'incontro - ¢’¢ posto per
un unico, grande ed effi-
ciente Polo Oncologico
regionale, quello che gia
esiste nei fatti a Catanzaro

con il prestigioso ospeda-
le “Ciaccio-De Lellis” e
con le professionaliti che
operano nella Facolta di
Medicina e nella Fonda-
zione Campanella. Sitrat-
ta di un obiettivo rispetto
al quale non si puo mini-
mamente arretrare,
nemmeno di un millime-
tro, perché risponde per-
fettamente alla nostra
visione di una Catanzaro
Citta della Sanita e della
Ricerca Scientifica, ma
anche alle esigenze diuna
Calabria che non puo pia
permettersi di spalmare
le sue risorse senza crite-
rio. Sono certo — ha con-
cluso — che prevarra il
buon senso”. Soddisfatto
anche lassessore Tallini,
che si € subito reso dispo-
nibile a intervenire, su ri-
chiesta del sindaco Abra-
mo, per tutelare Foncolo-
gia del Ciaccio. “La pena-
lizzazione della rete ospe-
daliera del Capoluogo —
ha aggiunto — sarebbe un
grave colpo per la sanita

catanzarese, perché an-
drebbe a indebolire una
realta d’eccellenza che ¢
punto di riferimento pri-
mario nella nostra Regio-
ne. Credo che questo in-
contro conilverticedel di-
partimento regionale alla
Salute rappresenti un
passo avanti per la tutela
delle esigenze di un com-
parto, delicato quanto
fondamentale, per la Cit-
ta di Catanzaro, la sua
Provincia e tutta Ia regio-
ne”.
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DIPENDENTI ASP
Indennita a rischio revoca

a Corte dei conti sottolinea un'errata procedura

nella liquidazione degli accessori con conseguente probabile
B_J danno erariale di ben quindici milioni di euro

i [

Nella relazione dei magistrati contabili
i spiega come gli atti risultino

«carenli sotto vari profili, in particolare
non risullano indicati i criteri

di contrattazione decentrata utilizzati...»

C’e allarme tra i dipendenti
dell’Asp di Catanzaro che, ancora
in attesa di ricevere il premio pro-
duttivita 2012, potrebbero, ma &
solo un’ipotesi anche se tanto & ba-
stato per creare allarme, dover re-
stituire le somme inerenti gli ac-
cessori (produttivita appunto) rife-
riti agli anni 2008, 2009, 2010. 1l
sostituto procuratore della Corte
dei conti, Sabrina D’Alesio, ha in-
fatti firmato un invito a dedurre,
inviato al management dell’Azien-
da sanitaria di Catanzaro, in cui si
contesta non solo la modalita di li-
quidazione delle somme, che am-
montano pilt 0 meno a 15 milioni
di euro, quanto anche la modalita
con cui I'Asp, resasi forse conto
dell’errore, ha provato a far resti-
tuire aj dipendenti quelle somme.
C’¢ da dire che I'invito a contro de-
durre & dell’inizio dell’anno, ma il
timore tra i dipendenti che hanno
subdorato il pericolo di dover re-
stituire quanto avuto & di questi
giorni. Nei fatti & accaduto che, do-
po gli accertamenti compiuti dalla
Guardia di finanza la corte dei con-
ti ha dedotto che : “Con distinte
deliberazioni (261/CS e 1249, da-
tate 15/02/2011 e 19/04/2011) so-
no stati liquidati al personale del
comparto e della dirigenza medica,
veterinaria e Stpa, gli acconti ed il
saldo della produttivita e della re-

d
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tribuzione _i risultato degli anni
2008, 2009, 2010. L'Asp, ad un cer-
to punto, probabilmente resasi
conto dell’errore e delle irregolarita
delle delibere, ne ha ammesso im-
plicitamente il fatto che il criterio
adottato per la liquidazione delle
indennita non fosse del tutto cor-
retto e con delibere 215 del 26 feb-
braio 2013 e 214 (stessa data) ha
annullato gli atti che provvedeva-
no a liquidare le indennita. Tanto
disponendo, senza che al persona-
le venisse notificato alcun atto, il
recupero delle somme preceden-

temente erooate mer"gnfe conaa-

glio attivo/passivo, in sede di ero-
gazione di indennita di risultato
per gli anni 2012 e 2013. Dagli ac-
certamenti effettuati pero — scrive
la procura — & emerso che non sono
state erogate ulteriori somme in ac-
conto o saldo per le annualita suc-
cessive e che quindi, i conguagli
previsti allo stato non sono ancora
avvenuti con conseguenza attuali-
ta e certezza del danno”. Ma se la
procedura fosse eseguita cosi come
g nelle intenzioni, i dipendenti po-
trebbero trovarsi senza alcuna in-
dennita di risultato per gli anni
2012 — 2013. Ma perché quelle in-
dennita, secondo la Corte dei Con-
ti, non dovevano essere liquidate

in ruiosonn
in Cul SOrI

ctata lioni.
1U Slaiv ayus

date? «Perché - si legge nella rela-

nal mndn
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zione - gli atti di liquidazione di
quelle indennita risultano carenti
sotto vari profili, in particolare non
risultano indicati i criteri di con-
trattazione decentrata utilizzati, so-
no indicati criteri diversi per I'Asl
6 di Lamezia e per la 7 di Catanza-
ro, non risultano gli specifici obiet-
tivi sulla cui base & stato ritenuto
di dover liquidare le indennita, ri-
sultano assenti le modalita di va-
lorizzazione degli obiettivi asse-
gnati»,

In sintesi secondo la Procura
contabile |'indennita di risultato e
quella di produttivita attribuita,
con gli atti deliberativi in questio-
ne, non & stata legata alla gestione
budgetaria o obiettivi, programmi
e progetti, cosi come previsto dalla
contrattazione decentrata. C'e di
pit, la Corte dei conti teme che
una situazione di questo genere
possa provocare numerosi conten-
ziosi da parte dei dipendenti.

Giulia Zampina

@EIE INDENTLASP
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Quella poltrona tanto attesa: arriva a meta

Consegnata a Odontoiatria, la sedia di fatto non e utilizzabile per la mancanza di alcune parti
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IL PROBLEMA

In una simile situazione
non cambia nulla

per i cittadini, costretti

a raggiungere il quartiere
marinaro per le prestazioni

Una poltrona contesa e contestata
e ora, possiamo dire anche poco co-
moda. No, non stiamo parlando del-
I'ennesimo incarico da assegnare, ma
di una poltrona vera. Quella di odon-

toiatria che doveva
servire a completare
i servizi che 1'Um-
berto I, struttura ge-
stita dall'Asp in con-
venzione con il Co-
mune di Catanzaro,
-avrebbe dovuto of-
frire alla sua utenza.
Per un banalissimo
errore, per riparare il quale perd nella
pubblica amministrazione ci sono
sempre tempi elefantiaci, la gara per
I'acquisto della poltrona di odontoia-
tria & stata epletata. La poltrona & ar-

rivata, ma, sorpresa delle sorprese
mancano due pezzi fondamentali per
metterla in funzione. Quindi ? Quin-

di chi vorra usufruire del servizio di
odontoiatria sociale dovra ancora dal
centro storico o da altri quartieri a

nord della cittd, recarsi nel quartiere
marinaro e dovra essere riespletata la
gara per l'acquisto di una nuova pol-
trona, questa volta completa e funzio-
nante o al limite, se possibile dei due
pezzi mancanti. Incidente di percor-
sa? Forse. Errare & umano per carita.
Ma ¢ anche vero che chi & responsa-
bile di un servizio tanto delicato e
che riguarda la salute di tutti i citta-
dini forse un minimo di attenzione
in piu sarebbe obbligato ad averla,
non fosse altro perché parliamo di un
servizio essenziale che interessa so-
prattutto persone in stato di bisogno
e che, ancora non si sa per quanto,
dovranno attendere di poter usufrui-
re del servizio di odontoiatria sociale
nel centro della citta.

g.z.
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AL CAMPUS

Accesso alle cure sanitarie
Tra innovazione e sostenibilita

“Possibilita di accesso alle cure nella Regione
Calabria: tra innovazione e sostenibilita”, e stato
questo il tema di un altro importante evento
scientifico, promosso da Giovambattista De Sarro,
professore ordinario di Farmacologia presso
I'universita “Magna Graecia” e referente Aifa per la
Regione Calabria, che si & concluso merco-ledi al
campus universitario di Germaneto e al quale
hanno partecipato illustri rappresentanti del
mondo accademico e circa 150 iscritti.

ENDENTI ASP
mnita a rischio revoca
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«In Calabria c’e un solo polo
oncologico ed e Catanzaro»

Il sindaco Abramo

e I'assessore Tallini hanno
incontrato il direttore

del dipartimento

di onco-ematologia

per contrastare

la riduzione dei posti letto
al “Ciaccio De Lellis”

E imprescindibile il manteni-
mento dei posti letto fissati dal
decreto regionale 136 per I'ospe-
dale onco-ematologico “Ciaccio-
De Lellis”.

E quanto emerso nel corso del-
I'incontro, tenutosi nella matti-
nata di ieri nella sede del dipar-
timento regionale alla Salute, fra
il sindaco Sergio Abramo, I'as-
sessore al personale Domenico
Tallini, e il direttore generale del
dipartimento, Bruno Zito.

Nel vertice sono state vagliate
tutte le possibili ricadute nega-
tive che deriverebbero dalla pa-
ventata riduzione dei posti letto
nel presidio oncologico del Ca-
poluogo. Dopo 'ampia discus-

con il prestigioso ospedale
“Ciaccio-De Lellis” e con le pro-
fessionalita che operano nella fa-
colta di Medicina e nella Fonda-
zione Campanella. Si tratta di un
obiettivo rispetto al quale non si
pud minimamente arretrare,
nemmeno di un millimetro, per-
ché risponde perfettamente alla

nostra visione di una Catanzaro
citta della sanita e della ricerca
scientifica, ma anche alle esigen-
ze di una Calabria che non pud
pit permettersi di spalmare le
sue risorse senza criterio. Sono
certo - ha concluso il primo cit-
tadino - che prevarra il buon
5enso».

Soddisfatto ddell'incontro an-

]
sione, che si & soffermata anche  che 1'assessore Tallini, che si & .
3 3 3 LI 1 *1 01 .. . f
sulla notevole rilevanza rivestita subito reso disponibile a inter- ® | 'assessore regionale
dallo Hub catanzarese sul piano  venire, su richiesta del sindaco S &l Personale Domenico Tallini
assistenziale, si @ convenuto di  Abramo, per tutelare I'oncologia e con Il sindaco di Catanzaro
mantenere ferma la necessita di  del Ciaccio. «La penalizzazione Sergio Abramo

non ridurre il numero di posti
letto stabiliti dal decreto 136.
«Appare tuttavia auspicabile - &
stato sostenuto - una rimodula-
zione dei posti letto di Oncolo-
gia sulla base del flusso che ri-
guarda ['utenza extra-provincia-
le. che per il settore ha da sem-
pre preso come punto di riferi-
mento il “Ciaccio-De Lellis”».
«In Calabria - ha affermato il
sindaco Abramo- al termine
dell’incontro - ¢'é posto per un
unico, grande ed efficiente Polo
Oncologico regionale, quello che
gia esiste nei fatti a Catanzaro

della rete ospedaliera del Capo-
luogo — ha aggiunto Tallini - sa-
rebbe un grave colpo per la sani-
ta catanzarese, perché andrebbe
a indebolire una realtd d’eccel-
lenza che & punto di riferimento
primario nella nostra Regione.
Credo - ha concluso I’assessore
regionale che questo incontro
con il vertice del dipartimento
regionale alla Salute rappresenti
un passo avanti per la tutela del-
le esigenze di un comparto, de-
licato quanto fondamentale, per
la citta di Catanzaro, la sua Pro-
vincia e tutta la regione».

atanzaro

Grandi manovre sul Psc ‘,
In gioco il celere ritorno
dei politici in Giunta

-
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M SANITA Cade I'accusa di omicidio colposo legato al decesso di una donna

Morte in corsia, assolti medico e infermiera
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Anche il pm
aveva chiesto
di scagionarli

IL pubblico ministero

Valeria Biscottini

aveva chiesto l'asso-

luzione per Cristina

Nesta eIvan Criniti, il

medico (difeso dagli

avvocati Fabrizio Co-

starella e Francesco

Gigliotti ), e linfer-

miere (difeso da Maurizio Ara-
bia), accusati di omicidio colpo-
50 a seguito della morte di una.
donna di 64 anni, Rafaella
Schinella. 11 fatto non sussiste,
aveva sostenuto in aula. E cosi
e stato. Il giudice monocratico,
ieri, ha assolto entrambi.

La morte di Schinella aveva,
fatto scattare due indagini: la
prima della Procura della Re-
pubblica, coordinata dal sosti-
tuto procuratore, Elia Taddeo,
la seconda voluta dal direttore
sanitario dell’azienda ospeda-
liera di quel tempo, Giuseppe
Perri. La magistratura ha ac-
quisito la cartella e ha reso ne-
cessaria 'autopsia per la don-
na. Da qui, I'evolversi del pro-
cesso. Piu rapidi, invece, i pri-
mi risultati della, commissione
interna nominata dalla direzio-
ne sanitaria dell’azienda ospe-
daliera. «Non si evidenziano ir-
regolarita nell’operato del per-
sonale medicon».

Il pm Valeria
Biscottini
che ha
chiesto
I'assoluzione

Era stato il direttore sanita-
rio dell’Azienda ospedaliera,
Giuseppe Perri, a incaricare il
direttore medico del presidio,

Nicola Pelle, e il responsabile
del risk management, Giusep-
pe Leone, per una verifica. La

prima ricostruzione del diret-
tore sanitario ha contenuto le
date e i passaggi

delle cure mediche

a cui é stata sotto-

posta la sessanta-
quattrenne. La si-

gnora era stata ri-

coverata il 28 set-

tembre 2008 per un

infarto del miocar-

dio, con un pregresso costitui-
to da una cardiopatia ischemi-
ca edaun intervento diby pass
che risaliva a tre anni prima.
Dopo avere escluso la necessita
di unacoronografiadurgenza,
estatodecisodiintervenirenel-
la giornata del 29 settembre.

E se il pm, ascoltate le testi-
monianze dei consulenti, ha
dedotto che il fatto non sussi-

ste, anche la com-

missione interna

era arrivata ad una

conclusione simile:

«La signora ¢ stata

assistita momento

per momento, pri-

ma nell'unita coro-

narica, poi in riani-

magzione. El’equipe che hacom-

piuto lintervento - affermava

I’ex direttore sanitario Perri - &
moltoespertar.

ed.cor.
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Blitz di Fn in ospedale
Strutture fatiscenti»

Una stanza del reparto di ortopedia

I MILITANTTI crotonesi di
Forza Nuova hanno effet-
tuato un blitz all'interno
dellospedale cittadino «ri-
scontrando un ambiente
male arieggiato oltre che
surriscaldato dei 33 gradi
di luglio per mancanza di
apparecchiature adegua-
ter. Fndenuncia «il degra-
do di vari reparti in parti-
colare quello di ortopedia,
con pareti fatiscenti e ba-
gnitenutiin pessimostato
con rivestimenti usuratie
poco idonei con relativa
scarsa igiene, il tutto do-
cumentato da foto». Infi-
ne, nel reparto di Oncolo-
gia «mancano addirittura
i farmaci chemio terapeu-
tici con i pazienti riman-
dati a casa per mancanza
appunto di questi farma-
ci». Fn si appella «al dg
dell’Asp Rocco Nostro af-
fincheé intervenga nel piu
breve tempo possibile a ri-
solverlaedimostrareal re-
stod’Ttaliacheimilionide-
stinati alla sanita a Croto-
ne sonobene investiti».

Mo muh pescie umlnl nhnm a
E £
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La Stasi inaugura

le nuove ambulanze
ANONTELLA Stasi, vicepresidente della
giunta regionale, sara la “madrina” di
una cerimonia dinaugurazione di due
delle tre ambulanze recentemente acqui-
statedall’Asp. Loha resonoto il dg Rocco
Nostro.Lla cerimonia si svolgera a con-
clusione di un incontro con i giornalisti.
previsto alle 11, presso la biblioteca del-
T'ospedale, nel corso del quale il dg parle-
ra anche delle assunzioni a tempo deter-
minato per le sostituzioni ferie; di una
nuova tracciatura dei tragitti per il con-
trollo dei consumi e della regolarita delle
attivita; della trasformazione dei motori
abenzina in motoria gas.

SANITA' LOCALE
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ANITA
Laboratorio
intitolato

a Grande

CON propria delibe-
ra, il management
dell'Azienda sanita-
ria provinciale ha de-
ciso di intitolare il
Laboratorio analisi
del presidio ospeda-
liero di Tropea al dot-
tor Francesco Gran-
de. Il professionista,
di grande caratura e
sensibilita umana e
gia responsabile del-
lo stesso laboratorio
analisi, & venuto a
mancare improvvi-
samente il 20 settem-
bre 2013.

SANITA' LOCALE

= Sindaco, faccia
= le valigie e vada via-
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M STORIA & TRADIZIONI Infusi, riti, santi, preghiere e proverbi nella nostra provincia

Curarsi tra medicina e detti popolari

Certe consuetudini che sopravvivono all'incedere del tempo e della scienza

e

T

e = —
‘b’” M il

Una donna custode degli antichi riti spesso usati in alternativa alla medicina tradizionale

di PINO CINQUEGRANA

CE tutta una letteratura
popolare che evidenzia un
agire medico-curativo at-
traverso formule e riti ma-
gici, ma anche per mezzo
di applicazioni di infusi di
erbe o parte di animali.

Per tutto il Medioevo, le
grandi pestilenze ed epide-
mie sono lette come un ca-
stigodi Dio, pertantol'atto
curativo € la flagellazione
asanguedella carne, come
avviene nella sua forma ri-
tuale per i Vattienti di No-
cera Terinese, cosl come
per gli Spinati di Dasa odi
Limbadi il cui protettore &
San Pantaleone medico.
Rivolgersi al santo inter-
cessore per questa oquella
malattia (San Leoluca per
il male alle ginocchia, San-
ta Lucia per il male agli oc-
chi, San Rocco contro la
peste, Sant’Antonio di Iu
porcu per guarire gli ani-
mali e cosi via, viene vistae
sentita dal popolo calabre-
se e vibonese nella sua ec-
cezione come metodo cu-
randi, in cui lefficacia,
ciog il medicamento & la
preghiera.

La magara sostituisce il
cerusico per la cura del
mal di pancia, il vomito, la
verminazione infantile, il
mal di testa, aspetti neuro-
logici. Essa agisce attra-

35
Anniversario

verso formule magiche
che invocano per lo pil la
Madonna e i santi e, nella
ripetizione settimanale,
viene sviluppata la terapia
fino ad annullamento
completo della malattia,
certe volte anche assu-
mendo qualche preparato
dierbe.

Storie recuperate dauna
letteratura antropologica
e che, comunque, ancora
in alcuni paesi del vibone-
se assumono la comporta-
mentalita sostituiva all’in-
tervento medico.

Ce tutto un linguaggio
paremiologico che segna
una certa consuetudine
nei confronti del medico
non sempre ritenuto dal
popolo, il vero detentore
interpretativo della malat-
{ia: va jo patutu e no jiri jo
medico (rivolgiti ha chi a
gia sofferto e non andare
dal medico); anche perché
come suggerisce il detto
po catarru nci voli vinu cu
carru (per il forte raffred-
dorebastaberesolovinoin
abbondanza), e ancora u
medicu pietusu fadi a pia-
ga verminusa (il medico
che si prende di pieta perle
“piaghe” dell'ammalato -
quindi senza intervenire —
fa si che la piaga si aggra-
vi maggiormente), oppure
u medicu passija e u mala-
tu nci ndi va (il medico

SANITA' LOCALE

passeggia e l'ammalato
muore - cioé se il medico
non si agisce con sollecitu-
dine a risolvere la causa
del male, per la troppa at-
tesa l'ammalato muore).
E, comunque, il consiglio
& il seguente medicu vec-
chju e varveri giuvani
(medico vecchio - per la
sua saggezza ed esperien-
za - .- barbiere/chirurgo
giovane - per la sua mano
ferma).

Nella cultura popolare,
residui arcaici vengono vi-
sti e sentiti come saggezza
medica: ci su tanti erbi al-
T'ortu chi risuscitanu l'o-
mu mortu (ci sono molte
erbe sulla terra che posso-
no guarire anche chiéam-
malato grave); quandu u
malatu fadi signali é ne-
sciutu d’u spitali (quando
'ammalato incomincia a
starnutire e gia uscito dal-
l'ospedale — perché guari-
to), e ancora: si voi mu
campi sanizzu, doppu chi
mangi hai mu dormi nu
morzu (se vuoi vivere in
piena salute, dopo che
mangi deve riposare un
po). Non mancano riferi-
menti verso una interpre-
tazione medica determina-
,ta dal destino contro il

quale nulla & possibile fa-
re: chiju ch’é destinatu no’
po’ mancari (quanto & de-
stinato non puénon succe-
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dere) e quindi fimmana
grassa po’ fari figghi e no
1a magra(alla donna gras-
sa &destinatodi portare al-
1a luce figli perché quella
magra non é nelle giuste
condizioni), una espressi-
vita che trova un certo pa-
rallelismo anche sulla mo-
tivazione del perché si di-
venta grassi o magri: 1'o-
mu chi mangia ‘nsicchu
campa siccu (I'uomo che
mangia di secco - quindi
senza carne - cresce ma-
gro), mentre cu’ mangia
lordu prestu ngrassa (chi

lordu prestu ngr
mangia cose grasse & de-
stinato a diventare gras-
s0). Mentre sulla vec-
chiaia, il sentire popolareé
centrato sulla rassegna-
zione perché no’nc’eé medi-
cochi ti po’ sanari(non c’é
medico che ti pud guarire)
e quindi: quandu ncedi
l'eta gji bonu domani no’
nci sa (oggi si sta bene e
domani non si sa), e anco-
ra era megghiu mu nci
ndi jia ca mu stavi all'ago-
nia (era meglio che fosse
morte anziché stare in
agonia).

Una medicina ciarlata-
na, fatta di segni e simboli
impropri che comunque
in alcuni casi ancora oggi
sotto il detto “lo faccio ma
non ci credo” ci si rivolge

ad ansiana Aanna nar farai
adl aliZiane GOnNne per iars:

togliere u malocchiu. Raf-
faele Corso, uno dei piu1 in-

signi folkloristi, che ha at-
tuato un vero e proprio ap-
proccio scientifico allo
studio della medicina po-
polare, riferisce che un pa-
store bulgaro che era riu-
scito a guarire due cani
colti da tremito, con un in-
fusodi erbe a lui noto. Tale
rimedio venne poi speri-
mentato  positivamente
per curare il morbo di Par-
kinson e i postumi dell’en-
cefalite. C'eé poi tutta un’al-
tra letteratura popolare
che in base alla fisiogno-
mia da un’interpretazione
a certe circostanze: le don-
ne grasse non fanno figli;
le magre ne fanno troppe,
l'uvomo glabro & sciocco,
chi ha i capelli rossicci &
maligno, infido e cosi via.’
C’¢ un mondo rurale anco-
ra presente nella tradizio-
ne medica popolare come
ad esempio: liberarsi dal
bruciore delle ortiche &
sufficiente strofinarsi con
foglie di sambuco; la pata-
ta di rosuli (pianta checre-
sce in terreni pietrosi) che
una volta tagliata a fette e
arrostita viene considera-
to dai contadini un ottimo
rimedio per fare passare i
geloni (un rimedio molto
usato dai contadini del vi-
bonese). Per curare u focu

: CY. ANt ]
i ant’Antoni era usanza

spalmare del grasso di
maiale sulla pelle arrossa-
ta.
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M ILPROFILD 1l grande medico vissuto tra il XVI e il XVII secolo a cui ¢ intitolato 'ospedale di Vibo

Non tutti sanno che Giulio Jazzolino...

Guani da un glaucoma all'occhio grazie a una reliquia di fra’ Andrea d’Avellino

Giulio Jazzolino in una stampa r]ﬂu

Un autentico
luminare

testimone
dimiracolose
Uuzlrigioni

I SUOI gemtom come egli dichiara
nel processo di beatificazione di
Sant’Andrea di Avellino, sono Ma-
rio Iasolino e Lucrezia Calfuna.
Giulio Jazzolino ebbe almeno due
fratelli, di uno dei quali - Vespasia-
no - si sa che era nato il 1549 o il
1550, che trascorse gli anni della
giovinezza tra la cittd natale e Na-
poli, che studio nel collegio dei Ge-
suiti e che, conseguita la laurea in
giurisprudenza, si stabili a Napoli
come giureconsulto, facendosi
amare da tutti per la
sua generosita. Alla
sua morte, avvenuta
1'8 marzo 1620 o for-
se il 14 marzo, lascid
l'interopatrimoniodi
21.800 ducati, quale
fondo per il Collegio
dei Gesuiti da fondar-
sinellasuacitta nata-

le.
Giulio Jazzolino
Succedette alla catte-
dra di Medicina, all'Universita di
Napoli, I'illustre professor Filippo
Ingrassia. Fu lui a distinguere la
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vescichetta del fiele tra fondo e col-
lo (prima era descritta come piano
inclinato). Distinse due specie dibi-
le: una viscosa, densa, nera, l'altra
limpida e giallastra. Egli & definito
l'antesignano degli anatomici mo-
derni alivello europeo.
Sivuolecherientratoda Napolia
Monteleone fondasse una scuola
medica tutta monteleonese, di cui
si hanno pochissime tracce. Scris-
se: Questioni anatomiche (1573);
De Rimedi naturali (1588); si occu-
pod del grasso intorno al cuore. Jaz-
zoling, fu, gicuramente uno dei
membri piu eminenti del mondo
medico napoletano, poiché risulta
essere stato chiamato, insieme a
Pietro Vecchione - lettore della teo-
rica della medicina ordinaria ed in
seguito protomedico del regno -
quale perito medico per stabilire la
sanitd mentale di Tommaso Cam-
panella, rinchiuso in carcere perla
congiura contro gli spagnoliin Ca-
labria. Egli visito il frate ribelle ed
espresse un parere conforme al
Vecchioni che lo aveva visitato due
settimane prima: si trattava di si-
mulazione. Nel 1608, incontro a
Napoli, Giovanni Faber (1574-
1629), botanico najivp i Bamber-
ga, che era insegnante alla Sapien-
za di Roma e membro fondatore
dell'Accademia dei Lincei. Ciod ri-
sulta da una copia del Dei rimedi,
conservata nella Biblioteca Vatica-
na, su cuirisultal'annotazione del-
l'anno della donazione, appostavi
dallo stesso Faber. Oltre ad essere

SANITA' LOCALE

'ospedale di Vibo Valentia intitc

jto al grande medico campan

medico di fiducia delle famiglie no-
bili di Napoli, Jazzolino era medico
di una serie di conventi quali per
esempio quellodelle monache Ago-
stiniane di Sant'Andrea delle Da-
me, fondato nel 1579, e quello dei
Chierici Regolari di San Paolo
Maggiore. L'8 agosto 1617, si fece
ascoltare nuovamente per testimo-
niare la guarigione miracolosa di
un syoggziegte: Kra’ Pompilio del.
Tufo, Cavaliere di Malta. Affetto di
glaucoma, il cavaliere guari im-
provvisamente dopo che gli fu pog-
giata sull'occhio una rehqma di
fra’ Andrea d’Avellino, che gia era
venerato come un santoea cui Jaz-
zolino fu incaricato per giudicarne
scientificamente 1a santita.

Uomo profondamente religiosoe
caritatevole, trascorse la sua vec-
chiaia attorniato dai suoi discepoli,
fracui Marco AurelioSeverino, che
diventerad suo successore e mode-
rato critico delle teorie anatomiche
del Maestro. Muore all'eta di 84 an-
ni, '8 marzo 1622. A luioggi éinti-
tolatol'ospedale di Vibo Valentia. |
. . Gl
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CITTANOVA 1l caso di un trasferimento seguito dai legali del Sulpi

Quando il ricorso alla magistratura
si traduce in un ulteriore spreco dell’ Asp
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La sede dell'Asp

di ANTORINO RASO

CITTANOVA - «Una normale proce-
dura di revoca di un ordine di servi-
zio si & dovuta trasformare in una
causa d'urgenza, con aggravio di
spese per I'Asp, per tutelare il diritto
alla salute della lavoratrice ammala-
tar. Questo il caso denunciato dal se-
gretario generale del Sulpi Calabria,
Giuseppe Gentile, circa la vicenda
dell'infermiera Maria Teresa Spirli.
Una lavoratrice che, «pur dimo-
strando lillegittimitd del trasferi-
mento adottato dal Commissario del-
I’ASP Sarica, & stata costretta a svol-
gere il lavoro nell'Unita Operativa di
Degenza osservando la turnazione
diurna e notturna al pari dei suoi col-
leghi e subendo un infortunio sul la-
voron. «In verita - scrive in una nota
Gentile -1a nostra assistita, a seguito
dei problemi di salute insorti nel
2009, era stata giudicata dal Medico
Competente dell’Asp idonea al servi-
zio con limitazioni, quali evitare mo-
vimentazione manuale carichi, sfor-
zi fisici e stazione eretta prolungata.
Per tali ragioni veniva trasferita dal
Pronto Soccorso alla Farmacia inter-
na dove ha prestato servizio fino a)
10.12.2013 data del trasferimento.
Vista la resistenza posta in essere
dalla Direzione dell’Asp, siamo stati
costretti a tutélare 1a lavoratrice con

provvedimento d’urgenza davanti al-

Giudice del Lavoro. Ma ecco il ravve-
dimento dell’Asp che - prosegue il se-
gretario Sulpi - appena riceve la noti-
fica del ricorso, 9 giorni prima del-
l'udienza dispone la revoca del tra-
sferimento e 'assegnazione della di-

pendente al servizio di farmacia in-
terna dove gia prestava servizio a
causa delle limitazioni. All'udienza
I'Asp si presenta con la revoca del
trasferimento e chiede il cessato con-
tendere ma, 1a parte offesa assistita,:
ocato Barbara Polimeni chie-
dall'avv
de una maggiore tutela del dirittoal-
la salute dellalavora-
trice e la condanna
alle spese della con-
troparte. 1 Giudice
del lavoro, con deci-
sione depositata in
cancelleria giorno
01.07.2014, ha di-
chiarato cessata la
materia del conten-
dere compensandole
spese per 1/3 e po-
nendo a carico del-
I'Asp il restante 2/3.
Quindi condanna
I’Asp alle spese per i
2/3 e viene dichiarato illegittimo il
trasferimento della Spirli». Quindi
I'analisi del caso specifico. «Vivere il
lavorocon il pesodella malattiaall’A-
sp di Reggio Calabria -conclude Gen-
tile - diventa un problema, perché c’@
sempre qualcuno che classifica que-
sti lavoratori come degli “imbosca-
ti”, mentre gli imboscati veri non si
toccano, quelli continuano a svolge-
re mansioni diverse e restano nel-
I'ombra, tutelati e garantiti persino
dai Capi Dipartimento e dalla Dire-
zione aziendale per non parlare di al-
cune organizzazioni sindacali sem-
pre presenti dietro la porta del pote-
Tre»,
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