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SANITA' REGIONALE
Trasfusioni infette, non corrisposte le indennita
Sanita, Oliverio e Urbani oggi dal ministro Lorenzin

Missione romana per Oliverio Si decide su Giunta e Sanita -
Sanita, il governatore vola dalla Lorenzin

Campanella, M5S contro i "ricatti" di Ncd

"L'ospedale € rimasto senza farmaci per la chemioterapia” -
Sospesi per i malati i cicli di chemio Non ci sono i farmaci

La ricerca dell'Unical approda su Nature

M5S e Ncd litigano sulla Sanita

Asp Rc: stop alla dialisi ai privati

Simona Riso, la famiglia convinta dell'ipotesi di omicidio volontario
Sanita, errato parlare di sprechi nel privato

SANITA' LOCALE

Ha creato al Pugliese un presidio dell'ospedale "Bambino Gesu"

Mancuso spiega: risorse umane inadeguate rispetto alle attivita
gestite

Sanita polemica sul servizio di emergenza urgenza
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Incamicia Sarah

Campisi Orsolina

Fondazione Campanella, il M5S: "La Lorenzin inganna i lavoratori” ...

Fondazione Campanella, Ncd: "Dal M5S solo diffamazioni"

Danni da emotrasfusione, Mangialavori (Cdl): "A quando i
pagamenti delle indennita?"

«Palitica e cittadini lavorino insieme per una sanita diversa»
Mancuso: turno intensi e faticosi

Locri, pronto soccorso in agonia e macchinari ormai a mezzo
servizio

Il farmacista a portata di app Consigli utili per star meglio
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IL CONSIGLIERE MANGIALAVORI (CDL) PRESENTA UN'INTERROGAZIONE

Trasfusioni infette, non corrisposte le indennita

REGGIO CALABRIA

Le indennita da pagare ai cala-
bresi che hanno contratto 'epa-
tite o 'Hiv per trasfusioni o in-
terventi chirurgici errati. Se ne
occupa il consigliere regionale
Giuseppe Mangialavori (Cdl)
nell'interrogazione che ha de-
positato ieri alla segreteria di
Palazzo Campanella al fine di
«conoscere se la neoeletta am-
ministrazione regionale abbia
intrapreso ogni utile iniziativa
volta arisolvere la questione re-
lativa al mancato pagamento
dei titolari dei benefici previsti

Giuseppe Mangialavorl. E stato
eletto nella Casa della liberta

perlegge».
Mangialavoriricordachenel-
la nostra regione esistono pit1 di
mille casi: «La competenza al
pagamento-ricorda—eéstataas-
segnata alle Regioni. Idem per
quel che concerne gli interessi
legalielarivalutazione moneta-
ria sui ratei maturati e non ri-
scossi; e tutto cio in virtii diun’e-
voluzione giurisprudenziale or-
mai consolidata. Ma, in seguito
aitagli operati con la cosiddetta
spending review, a partire dal
dicembre 2011, il Governo ha
decurtato i fondi destinati al pa-
gamento di tali indennita».

La precedente amministra-
zione regionale in una prima fa-
se aveva fatto fronte al paga-
mento anche mediante l'utiliz-
zo di fondi propri di bilancio:
«Tuttavia— prosegue angialavo-
1i -, la situazione adottata non
ha risolto la problematica. E da
sottolineare che per molte per-
sone, lindennita rappresenta
'unica fonte di sostentamento.
Per altre, gli oneri accessori ata-
le indennita rimangono un be-
neficio acclarato, normativa-
mente o giudizialmente, ma
non soddisfatto concretamen-
te». < (p.t.)

Calabria

Regione, si tinge di glallo il secondo rinvio

Uirmmagins dell Casbris
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SANITA' REGIONALE
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Il sub commissario Pezzi non e stato convocato

Sanita, Oliverio e Urbani
oggi dal ministro Lorenzin

Sul tavolo i licenziamenti
dei dipendenti in esubero
di Fondazione Campanella

Betty Calabretta
CATANZARO

Dopo il colloquio avuto lunedia
Palazzo Alemanni con il presi-
dente della Regione Mario Oli-
verio, il sub commissario alla sa-
nita Andrea Urbani ritrovera il
Governatore oggi a Roma, nel
quartier generale del ministro
della Salute Beatrice Lorenzin,
espressione del Nuovo Centro-
destradi Alfano e Gentile. Ci sa-
ra anche il presidente del Consi-
glio regionale, Tonino Scalzo,

U0 data
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ma nonil generale Luciano Pez-
zi, sub commissario con Urbani
di una sanita ancora acefala per
la mancata nomina del nuovo
commissario ad actache, per co-
me prevede la legge di stabilita
2015 in ossequio al Patto per la
Salute, non potra essere il presi-
dente della Regione ma un tec-
nico con comprovata esperien-
za nel settore. Il generale Pezzi
non € stato convocato, anche se
delle questioni sul tappeto - in
primo luogo la Fondazione
Campanella con i suoi dipen-
denti prossimi al licenziamento
-siésempre occupato, siadasub
commissario che da commissa-
rio pro tempore. In relazione al-

lavertenza Campanella sonoin-
vece stati chiamati al tavolo il
presidente e il direttore genera-
le della Fondazione, rispettiva-
mente Paolo Falzea e Mario
Martina. La presenzadi Scalzo &
invece motivata dal fatto che si
profila una revisione, da parte
del Consiglio regionale, della
legge regionale 65 che aveva ri-

La mancata nomina
del commissario

ad acta innesca

la polemica tra
Cinquestelle e Ncd

SANITA' REGIONALE

dotto il numero dei posti letto
del centro oncologico. Riuscira
il tavolo romano a intervenire
prima che il 21 gennaio scattino
ilicenziamenti? In Calabria, do-
ve non c’e né Giuntané commis-
sario ad acta, nondifettano pero
le polemiche. «La regione non
sia pilt luogo di ricatti politici
per gli equilibri di potere a Ro-
ma esulterritorio», diconoipar-
lamentari M5s Dalila Nesci e Ni-
colaMorraal ministro Lorenzin,
affermando anche che sulla no-
mina del commissario ad acta il
governo «ha perso tempo per fa-
vorire l'esponente Ned Pino
Gentile alla vicepresidenza del
consiglio regionale». Da parte
suaNcd Calabriaattaccai5 Stel-
le che «siinventano responsabi-
lita diNed sulla vicenda Campa-
nella, addirittura legate a una
nomina spettante alla minoran-
za. Al duo “khomeinista” consi-
gliamo invece di dedicarsi all’a-
nalisi dei propri disastri». <

Calabria

Regione, si tinge di glallo il secondo rinvio
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IL RETROSCENA

Missione romana
per Oliverio

Si decide

su Giunta e Sanita

TRIPEPI A PAGINA 2

OBIETTIVO COMMISSARIAMENTO

Sanita, il governatore vola dalla Lorenzin

Oliverio arriva all'appuntamento forte dellintesa raggiunta con Pino Gentile in Consiglio

U0 data

Anche Mario Oliverio ormai sa
che perdere altro tempo potrebbe
scatenare un pandemonio all’inter-
no del partito. Dopoil secondo rin-
vio, il Consiglio regionale tornera a
riunirsi il prossimo 20 gennaio, a
quasi due mesi dalle elezioni del
23 novembre. E la Regione conti-
nua a non avere una giunta. Un
vuoto istituzionale pericolosissi-
mo se si aggiungono agli attuali
due mesi anche 1 precedenti otto
durante i quali Palazzo Alemanni
ha navigato a vista, guidato dalla
presidente facente funzioni Anto-
nella Stasi e da una giunta “azzop-
pata” dalle dimissioni dell’ex go-
vernatore Scopelliti.

Tra l’altro domani arriva anche
quel 15 gennaio che il neopresi-
dente della giunta aveva indicato
ai suoi come termine massimo per

il varo della nuova squadra di go-
verno. Termine che pare, anch’es-
so, destinato a slittare. Nell’agenda
di Oliverio, volato da ieri a Roma,
ci sono tante questioni di non faci-
le risoluzione. La prima & quella
relativa alla futura gestione della
sanitd in Calabria. Come si ricor-
dera la nuova legge di stabilita, en-
trata in vigore lo scorso primo di
gennaio, sancisce I'incompatibilita
tra la carica di Commissario della
sanitd e quella di presidente della
giunta regionale. Una doccia fred-
da per Oliverio che si stava prepa-
rando a ricevere la nomina. Le spe-
ranze residue di Oliverio e dei suoi

(] stampa
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di arrivare all’ambita carica risie-
dono adesso in una postilla da in-
serire nel decreto “milleproroghe”
che possa aggirare ’ostacolo. Am-
bienti vicini ad Oliverio riferisco-
no di un emendamento gia stilato
e pronto. Ma per avere le definiti-
ve rassicurazioni oggi il governa-
tore vedra il ministro della Sanita
Beatrice Lorenzin. Incontro che
dovrebbe fugare gli ultimi dubbi e
capire se esistono davvero i margi-
ni per ribaltare le disposizioni con-
tenute nella legge di stabilita con il
mille proroghe. Oppure se, nella
peggiore delle ipotesi per Oliverio
e cioe quella della sua mancatano-
mina a Commissario, si possa arri-
vare ad una fuoriuscita della Cala-
bria dalla gestione commissariale.
1l presidente Pd ha gia spiegato ai
big del suo partito e allo stesso pre-
mier che per la sanita calabrese ¢’
bisogno di una gestione politica e
quindi che la nuova maggioranza
possa avere la possibilita di assu-
mersi le sue responsabilita per il
comparto.

Oliverio arriva all’appuntamen-
to forte dell’intesa raggiunta in
Consiglio regionale per I’elezione
dell’Ufficio di presidenza. Allo
scranno pit alto di palazzo Cam-
panella & arrivato il renziano Scal-
70, eletto alla prima votazione con
il contributo di Ned che ha avuto
il vicepresidente di minoranza con
Gentile. Un’intesa che dovrebbe ri-

proporsi anche per la futura modi-
fi ddl S d 'IL

SANITA' REGIONALE

ca e o tatutoe 1cu1 a oren-
zin & ben a conoscenza.

Oliverio, poi, nella formazione
della giunta pare essere intenzio-
nato ad accogliere la richiesta arri-
vata direttamente da Luca Lotti in
ordine all’inserimento di Gianlu-
ca Callipo tra gli esterni. Il sindaco
di Pizzo @ stato il suo avversario al-
le primarie della scorsa estate. Per
quel che riguarda gli altri nomi dei
futuri assessori, non si registrano
novita di giornata. Uno dei princi-
pali nodi sara il modo con il quale
lo Statuto regionale sara modifica-
to martedi prossimo. Levando la
limitazione agli esterni Oliverio
potrebbe anche decidere di non fa-
re entrare consiglieri regionali nel-
Pesecutivo. In questo caso potreb-
be nominare tre esterni adesso e tre
esterni fra 90 giorni, quando lamo-
difica sara definitiva. Altrimenti,
come pit probabile, dovra ricorre-
re ad un mix di interni ed esterni
da equilibrare ancora con la figura
del consigliere delegato che sara
inserita in sede di riforma dello
Statuto.

Riccardo Tripepi
™ aves calabria -
Ara 225 S N
Garantista E Redditi, Calabria maglia ners
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LA POLEMICA

Campanella, M5S contro i “ricatti” di Ncd

Morra e Nesci: la ministra inganna 180 lavoratoni. Gli alfaniani: siete solo due khomeinisti
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«Dopo le Region

il Governo ha perso

tempo
i

Un capitolo a se stante della
poco appassionante sagra messa
in scena intorno alla Fondazione
Campanella riguarda la guerra bi-

polare dichiarata e pratica-

ta tra i parlamentari

calabresi del Movi-

mento 5Stelle e

I’'Ncd anche ro-

mano, considera-

ta la stretta inter-

dipendenza che

sembra ormai le-

gare 1 destini della

sanita regionale al

ministero retto da

Beatrice Lorenzin. Di

questi legami a detta loro po-

co commendevoli Dalila Nesci e
Nicola Morra sono certi non da
adesso, ma da quando, esaurita
l’era in cui a guidare le sorti del-

la sanita calabrese era Giuseppe
Scopelliti, si & aperta la lunga se-
quela delle vacatio e delle proro-
gatio in tema di commissaria-
mento e nomine.

Lepisodio ultimo riguarda
I'imminente incontro romano tra
il ministro e il governatore Olive-
rio per affrontare la spinosa que-
stione dell’istituto oncologico ca-
labrese ormai sull’orlo del ridi-
mensionamento drastico del per-
sonale, per via dei licenziamenti
incombenti, e dell’impossibilita
di proseguire con l'attivita assi-
stenziale, causa la scadenza dei
termini di moratoria concessi dal-
le ditte creditrici e fornitrici di
materiali sine qua non.

«La Galabria non sia pit luogo
di ricatti per gli equilibri di pote-
re a Roma e sul territorio». Affer-
mano Dalila Nesci e Nicola Mor-
ra. «Lorenzin sta ingannando i
180 lavoratori della Fondazione
poiché il governo non ha piti no-
minato il commissario per il rien-
tro sanitario, il solo col potere di
salvare il salvabile. Stando alle
norme, il caso Gampanella anda-
va affrontato nell'ambito del rien-
tro».

favarire
ntile»

«Dopo le elezioni del 23 no-
vembre scorso — sostengono i due
parlamentari M5S — il governo
poteva procedere subito alla no-
mina, ma ha perso altro tempo
per favorire l'esponente Ncd Pi-
no Gentile alla vicepresidenza
del consiglio regionale. Per le re-
gionali il ministro Lorenzin ven-
ne in Calabria a fare promesse
strabilianti, a partire dallo sbloc-
co del turnover, e per nasconde-
re che il declino della sanita cala-
brese si deve ai big del suo parti-
to e al fido e strapagato subcom-
missario Andrea Urbani».

Con Urbani, poi, i 5Stelle ce I’
hanno particolarmente, tanto da
avere presentato anche recente-
mente una interrogazione parla-
mentare in cui si dicono certi che
il subcommissario, dato per lega-
tissimo alla Lorenzin, non abbia i
requisiti curriculari adeguati al
ruolo e in cui gli lanciano l'accu-
sa di essere un assenteista di lus-
s0, quantificando in una sola pre-
senza settimanale la sua frequen-
za dell’Ufficio catanzarese..

Naturalmente, la ricostruzione
pentastellata non rientra nei gusti
dell’Ncd calabrese che in rispo-
sta taccia Nesci e Morra di essere
«diffamatori di professione. L'en-
nesimo, ridicolo e diffamatorio
articolo del duo Nesci-Morra va
analizzato preventivamente. Due
signor nessuno elevati al rango di
parlamentari da una legge eletto-
rale assurda, si nascondono die-
tro 'immunita per insultare ed of-
fendere gli avversari politici. Il
ministro Lorenzin - conclude
I'Ncd Calabria — sapra chiarire
tecnicamente i dubbi sulla Fon-
dazione, per il cui destino abbia-
mo sollecitato da tempo una solu-
zione. Al duo 'khomeinista' con-
sigliamo invece di dedicarsi al-
l'analisi dei propri disastri». Il ri-
ferimento dei Gentile e affini & al-
lesiguo risultato elettorale dei
5Stelle alle ultime regionali.

Raffaele Nistico

SANITA' REGIONALE
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ALLARME A PADLA
«Lospedale é rimasto
senza i farmaci
per la chemioterapia»

A PAGINA 6

MALASANITA

Sospesi per i malati

1 cicli di chemio

Non c sono 1 farmaci

Fin dai primi giorni dell'anno I'unita oncologica
dell'ospedale paolano non puo assicurare le cure
ai pazienti che sono stati costretti ad andare altrove

mm Gumo ScARPINO

PAOLA (CS) E accaduto ancora una
volta. Purtroppo. E ancora una volta &
accaduto all’ospedale San Francesco
di Paola, dove non sono stati garantiti
ad alcuni ammalati di tumore i farma-
ci chemioterapici “salva-vita”. Dai pri-
mi giorni del nuovo anno, infatti, mol-
ti cicli di chemioterapia sono stati so-
spesi, presso l'unitd operativa di onco-
logia del nosocomio tirrenico, diretta
dal primario Gianfranco Filippelli, per-
ché alcune medicine non sono presen-
ti nella farmacia del presidio ospeda-
liero. Diversi i pazienti che, preoccupa-
ti, hanno chiesto lumi ai sanitari, sia
in ordine alle conseguenze legate al-
l’annullamento di alcuni cicli, sia in
merito alle garanzie future sulle cure
da ricevere. Sul caso sono intervenuti,
rispettivamente, Gianluigi Aloia del
sindacato Uil-Fpl in seno all’Asp di
Cosenza ed il consigliere provinciale
del Pd, Graziano Di Natale. Aloia ha
confermato 1’assenza di quello specifi-
co tipo di medicina presso la farmacia
dell’ospedale di Paola, facendo presen-
te che altri farmaci pit 0 meno simili
sono in fase di esaurimento. In poche
parole, all’atto della somministrazione
ai pazienti, programmata anzitempo,
quel farmaco specifico non era presen-
te, quindi gli ammalati sono stati invi-
tati ad andare via. Ma 1 problemi sono
anche altri, e tanti, e la Uil-Fpl 1i ha se-
gnalati mesi or sono, anche nell’ambi-
to dello stato di agitazione dichiarato
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dal personale dipen-
dente lo scorso giugno
per la carenza cronica
di personale che afflig-
ge un po’ tutti i repar-
.

Ma, tornando ai
chemioterapici, il con-
sigliere  provinciale
Graziano Di Natale &
intervenuto con fer-
mezza sulla situazio-
ne del reparto oncolo-
gico: «E inaudito. Di-
versi farmaci chemio-
terapici mancano
mentre altri stanno
per finire. Il problema
pare sia la direzione
generale Asp che an-
cora ad oggi non ha autorizzato 1'ordi-
ne. Mi chiedo come si possa dire ad un
paziente che la seduta non si pud fare
perché il farmaco non c'é. Bisogna in-
tervenire urgentemente in giornata mi
attiverd per avere contezza sulla reale
situazione. Ritengo — conclude - che la
nomina di Oliverio, a commissario del-
la sanita calabrese, non sia pit rinvia-
bile perché questa terra ha delle emer-
genze che devono essere da subito af-
frontate». Ma — ci si chiede — perché
mancano questi farmaci, necessari ad
una programmazione di cura predispo-
sta anzitempo dall’equipe del professor
Filippelli? Il Garantista ha cercato un
riscontro alla notizia, anche al fine di
ottenere rassicurazioni peri pazienti. E

SANITA' REGIONALE

da una serie di contatti telefonici, gli
uffici dell’Asp ci hanno fatto sapere
che il problema & legato alle somme
non assegnate. «La delibera di acquisto
¢ stata emessa il 21 dicembre, ma le fe-
ste ed 1 tempi burocratici, non hanno
ajutato. La soluzione — ci & stato detto
— & per0 risolta».

Anche il direttore dello spoke Vin-
cenzo Cesareo, contattato per confer-
ma, ha rassicurato i pazienti oncologi-
ci: «Il problema & stato risolto, anche se
tutto cio & legato all’enorme indebita-
mento accumulato verso le case farma-
ceutiche. L'Asp, infatti, non paga. Figu-
riamoci il nuovo direttore generale
quanti e quali debiti trovera, molti al
momento tenuti nei cassetti».
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MEDICINA
La ricerca dell’Unica

approda su Nature

COSENZA La ricerca dell’Unical ap-
proda su Nature, una delle pit antiche e
prestigiose riviste scientifiche internazio-
nali. Ad ottenere questo autorevole rico-
noscimento sono i ricercatori Lorena Po-
chini, Michele Galluccio e Cesare Indive-
11, Direttore del DiBEST (Dipartimento di
Biologia, Ecologia e Scienze della Terra).

1l lavoro svolto in collaborazione con
tre noti gruppi di ricerca austriaci, svela la
funzione di una proteina chiamata
SLG38A9, in grado di “sentire” il contenu-
to di amminoacidi e di inviare questo se-
gnale a complessi sistemi di controllo che
determinano il destino di vita o di morte
delle cellule. Sfuggire a questo meccani-
smo comporta l'insorgenza di patologie
gravi come il diabete 0l cancro. SLC38A9
sard, dunque, un nuovo target farmacolo-

gico per la terapia umana.

SANITA' REGIONALE

Ssulturar:
Rotella, gli strappi e le radici

(Al 1T
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M5S e Ncd litigano sulla Sanita

Nesci e Morra attaccano per la mancata nomina di Oliverio
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Il partito

di Alfano
Diffamatori

da oltre

due anni»

COSENZA - Oggi la vertenza della
Fondazione Campanella sara af-
frontata al ministero della Salute
ma in Calabria scoppia-
no scintille tra il M5S ed
Ned (il partito del mini-
stro). I “grillini” Nesci a
Morra continuanoa pro-
spettare “ricatti per gli
equilibri di potere a Ro-
ma e sul territorio” del
partitodi Alfanonei con-
fronti di Oliverio per la
mancata nomina a com-
missario della sanita.
“Lorenzin - affemano i
due parlamentari Cinque stelle - sta
ingannando i 180 lavoratori della
Fondazione, poiché il governo non
ha piti nominato il commissario per
il Rientrosanitario, il solo col potere
di salvare il salvabile. Stando alle
norme, il caso Campanella andava
affrontato - sottolineanoidue parla-
mentari - nell’ambito del Rientro.
Oggi il governo cerca di occultare il
proprio gravissimoritardonellano-
mina del commissario per il Rien-
tro, causa di gravi abusi della politi-

ca e di danni per la sanita calabrese,
nonostante che Renzi abbia dichia-
rato che la Calabria & una priorita.
Dopo le elezioni del 23 novembre
SCOrso - spieganoi due parlamenta-
ri-il governo poteva procedere subi-
to alla nomina, ma ha perso altro
tempo per favorire l'esponente Ncd
Pino Gentile alla vicepresidenza del
consiglioregionale. I calabresi sono
stanchi di subire gli accordi di pa-
lazzo e non possono morire nell’atte-
sa di risposte. Per le regionali - con-
cludono - il ministro Lorenzin ven-
ne in Calabria a fare promesse stra-
bilianti, a partire dallo sblocco del
turn-over, per nascondere che il de-
clino della sanita calabrese si deve ai
big del suo partito e al fido e strapa-
gato subcommissario Andrea Urba-
ni.” Ned replica: «Nesci e Morra?
Diffamatori di professione.» «Due
signor nessuno elevati al rango di
parlamentari da una legge elettora-
le assurda, si nascondono dietro
l'immunita per insultare ed offende-

re gliavversari politici».
©RIPRODUZIONE RISERVATA
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Fannulloni, il giudice li lascia a casa
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MSANITA Liter era stato avviato dal direttore facente funzioni dell'azienda Tripodi

Asp Rc: stop alla dialisi ai privati

1l dipartimento Salute blocca una gara da 30 milioni su denuncia dell Aned
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di LAURA GIMIND

CATANZARO - Stop. Tutto
bloccato. La gara d’appal-
to, con la quale si decide di
realizzare, alla “modica” ci-
fra di trenta milioni di eu-
ro, un centro dialisi a Scil-
la, privatizzandolo e spo-
stando da Reggio Calabria
quello pubblico gia esisten-
te, non vedra mai la pubbli-
cazione. Una spesa molto
alta e pressoché inutile, de-
nuncia I’Aned, associazio-
nenazionale emodializzati,
per un’emergenza che “si
puo affrontare a costo qua-
si zero”. Tanto da far stor-
cere il naso e saltare sulla
sedia in molti, ai piani alti
del dipartimento regionale
Tutela della Salute, a Ca-
tanzaro. Il direttore gene-
rale dello stesso diparti-
mento, Bruno Zito, su se-
gnalazione dell’Aned ha
immediatamente stoppato
T'iter della delibera, che in-
dice la gara d’appalto, par-
titadall’Asp di Reggioa fir-
ma del direttore generale
facente funzioni Ermete
Tripodi. Il bando prevede
di “spalmare” la cifra di
trenta milioniin nove anni
a favore del privato che si
sarebbe aggiudicato lap-
palto.

Ma andiamo con ordine.
Poche operazioni in pochi
giorni. A muoversi I’Aned,
associazione nazionale
emodializzati dialisi e tra-
pianto, che qualche giorno
fa ha indirizzato una lette-
ra, dai cui toni la vicenda
della dialisi di Reggio e
Scilla appare come a un ve-
ro e proprio caso. Questio-
ne, dunque, rimbalzata da
Reggio a Milano, sede del-
lassociazione, per riscen-
dere in carta bollata fino ai
tavoli del ministro della Sa-
lute Beatrice Lorenzin, del
presidente della Regione
Mario Oliverio, del diretto-
re generale facente funzio-

ni dell’Asp di Reggio Er-
mete Tripodi, del presiden-
te di Aned Calabria, Pa-
squale Scaramozzino. Pro-
prio Scaramozzino ha pro-
tocollato al dipartimento
regionale Tutela della Sa-
lute la lettera di denuncia
dell’Aned.

Ilbando, che doveva usci-
re nei prossimi giorni, non
vedra dunque la luce. Nella
lettera si legge che l'inter-
vento, da trenta milioni di
euro, nella delibera che de-
cide lappalto “viene rite-
nuto necessario per la ca-
renza di posti dialisi nella
citta di Reggio Calabria,
che ha un solo Centro diali-
si per i suoi 200 mila abi-
tanti circa. Parecchi pa-
zienti vengono distribuiti
in modo inappropriato sul
territorio provinciale e se-
dici di loro sono costretti a
dializzare in Sicilia. I disa-
gisononotevoli”. Un’emer-
genza dialisi che esiste,
dunque, nel reggino. Ep-
pure, si legge ancora “nel
luglio scorso il commissa-
rio dell’Asp di Reggio
Francesco Sarica conven-
ne con il nostro rappresen-
tante Aned in regione per
un intervento di distribu-
zione momentanea dei pa-
zienti in alcuni centri limi-
trofi a Reggio, potenzian-
do gli stessi. Per poi avvia-
re contemporaneamente
una soluzione stabile a
Reggio. Si ribadisce che
per l'emergenza attuale — &
ancora l’Aned —cheriguar-
da solo i cittadini di Reg-
gio, era stato concordato di
sistemare entro meta otto-
bre 2014, con quattro po-
stazionia Scilla e tre a Meli-
to Porto Salvo, tutti i pa-
zientiche vanno a Messina.
Questo dopo averlo concor-
dato con i responsabili dei
centri dialisi interessati e
con il responsabile dell'uf-
ficio tecnico dell’Asp a co-
sto quasi zero”. Ancora, si
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legge nella lettera “una
delle ragioni che vengono
richiamate in questa deli-
bera, e della sua necessita,
& quella di una carenza di
programmazione nella
prevenzione delle malattie
renali che fa presumere un
aumento delle persone in
dialisi con una progressio-
ne maggiore del normale.
E’ una singolare ragione”,
secondo l'associazione de-
gli emodializzati, che ritie-
necheilnuovocentro diali-
si debba essere previsto a
Reggio, che ne & carente,
senza scaricare su Scilla
un onere improprio e mol-
to costoso. Senza risolverei
disagi di trasferta dei pa-
zienti, tra l'altro, perché i
trasporti costano sempre
tempo e denaro per pazien-
ti e familiari. L'associazio-
ne si sofferma poi sulla
questione “outsourcing”,
ovvero l'esternalizzazione,
la privatizzazione della dia-
lisi.»

Ricordiamo che in Cala-
bria — scrive I’Aned — esiste
oggi un solo centro dialisi
privato. Una scelta di que-
sto tipo deve essere motiva-
ta evidenziando i termini
relativi alla convenzione,
in particolare per quanto
riguarda lindispensabile
controllo del pubblico sul
privato (secondo indici di
qualitd obbligatori da ri-
spettare) e sulla responsa-
bilita clinica del paziente
che deve necessariamente
e realmente essere collega-
ta al centro di riferimento
nefrologico pubblico com-
petente per territorio».

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Simona Riso, la famiglia
convinta dell'ipotesi
di omicidio volontario

di GIANLUGA PRESTIA

VIBO VALENTIA - 11 do-
lore dei genitori che han-
no perso l'affetto della fi-
glia 28enne, libratasi in
volo dal terzo piano del
suo appartamento di Ro-
ma. Un vuoto incolmabile
la scomparsa della loro
amata Simona e la con-
vinzione che si sia tratta-
to di un omicidio volonta-
rio. Che qualcuno, ciog,
quella mattina del 30 ot-
tobre2013 ab-
bia spinto la
ragazza  di
San Calogero
dalterrazzo, o
l'abbia co-
munque in-
dotta a get-
tarsi.Chi,éda
scoprire e la
famiglia Riso
fara di tutto
per accertar-
lo. Questo,
nonostante la
Procura della Capitale ab-
bia accantonato dquesta
ipotesiperseguendo quel-
la dell'omicidio colposo
che ha visto andare a pro-
cesso due medici dell'o-
spedale San Giovanni do-
ve la giovane era arrivata
lucida prima di spirare. I
due sanitari avrebbero
avviato il protocollo pre-
visto per i casi di violenza
sessuale, perché la giova-
ne, in condizioni critiche
ma non disperate, aveva
riferitodiaversubitoabu-
si. In questo modo, pero,
avrebbero ignorato lin-
sorgenza di alcuni pro-
blemi respiratori e un'in-
sufficienza polmonare:
nel cadere dal terrazzo
dello stabile Simona ave-
vainfatti riportatola frat-
tura di una costola che le
aveva perforato la pleura,
causa poi del decesso.

Gli interrogativi sulla
morte della 28enne, alme-
no per la famiglia, quindi

restano. E li spiega il le-
gale Salvatore Russo, del
Foro di Roma: «Appare
quanto meno singolare —
spiega - che Simona aves-
se le chiavi di casa con sé
al momento della morte.
Poi le sue dichiarazioni
rese ai sanitari del San
Giovanni sulla violenza
sessuale subita. Frasi ri-
tenute attendibili in
quanto pronunciate in
uno stato di lucidita no-
nostante cid che le era
SUCCESSO».
Ma, pit1 in ge-
nerale, ¢ stata
la conduzione
dell'inchiesta
sul filone del-
l'omicidio vo-
lontario che
«non ha pie-
namente sod-
disfatto la fa-
miglia. La-
spetto che
non siano sta-
te trovate
tracce sospette sul luogo
della cadutanon vuol dire
che non ci fossero in pre-
cedenza, come ¢ possibile
chelacadutapossa essere
stata indotta e non volon-
taria della vittima. E poi,
gli accertamenti, avvenu-
ti tre giorni dopo il fatto
quando si decise di inda-
gare per omicidio, solo
che a quel punto la scena
del crimine era compro-
messan,

Ad ogni modo, due me-
dici sono a processo, solo
che questo & stato fissato
all'll maggio del 2016,
tra 14 mesi. Cioé adue an-
niemezzodalla mortecon
ilrischioprescrizione, da-
ti gli atavici problemi del-
la giustizia, che scattera
nel maggio 2021 ma,
«considerando le lungag-
gini ei tre gradi di giudi-
zio - ha chiosato 'avvoca-
to Russo -, non & poi cosi
lontana come sembra».

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Sanita, errato parlare
di sprechi nel privato

E ra un po’ ditempo-ma non si
sentiva certo la mancanza-
che di fronte alle emergenze e al-
le inefficienze della sanitd pub-
blica non si facesse vivo qualche
improvvisato analista della spe-
sa sanitaria per scaricare ogni
responsabilitd sulla sanita pri-
vata. Il soggetto che interviene
(quotidianodel ....) non & un me-
statore della politica né un fac-
cendiere della sanitd ma un tec-
nico, anzi “un chirurgo-come
eglistessosidefinisce-con 45 an-
ni di esperienza nelle universita
e negli ospedali pubblici e priva-
i

Il che rende la cosa piu grave
poiché il dottor Salvatore Belca-
stro-questoil nome dell’estempo-
raneo analista- dovrebbe cono-
scere, sulla base della sua dichia-
rata esperienza, i termini del pro-
blema e della correlazione che in-
tercorre fra sanita pubblica e sa-
nita privata, le due “gambe” sulle
quali cammina il servizio pubbli-
¢o sanitario.

Addebitare alla sanita privata
calabrese la responsabilitd pri-
maria di sprechi ed inefficienze
significa ignorare i numeri che
quantificano 'incidenza della sa-
nita privata sulla spesa comples-
siva. Se scendiamo nel merito
delle affermazioni e delle consi-
derazioni sviluppate dal dottor
Belcastro, a parte alcuni ovvi e
scontati principi largamente
condivisibili come la necessita di
rivedere la spesa sanitaria, ta-
gliare gli sprechie intervenire in
maniera incisiva sulla spesa im-
produttiva, dobbiamo rilevare
che, fra inesattezze e ovvieta, il
dottor Belcastro € ben lontano
dalla conoscenza delle dinami-
che che configurano i diversi
ruoli di sanita pubblica e sanita
privata pur convergenti in un
unico “servizio pubblico”. Per
una questionedistile non diremo
del ruolo di supplenza che la sa-
nita privata e chiamata ad assol-
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ENZO PAOLINI

vere in presenza di difficolta e
“fermi tecnici” delle strutture
pubbliche ma valga soltanto la
considerazione delle prestazioni
che la sanita privata deve garan-
tire soprattutto in quei territori
dove le strutture pubbliche sono
state chiuse o svuotate dimezzi e
professionalita. Dire che gli im-
prenditori della sanita privata
calabrese rifiutano il controllo e
lintegrazione con il Servizio
pubblico ¢ una affermazione gra-
tuita e infondata perché non e
possibile sottrarsi ai controlli e
Tintegrazione fra pubblico e pri-
vato ¢ richiesta dall’assetto stes-
so del servizio sanitario. Semmai
sarebbe da chiarire perché mai
negli uffici regionali si nega 'ac-
creditamento a strutture private
che offrono tecnologie di ultima
generazione, a tariffe agevolate,
non disponibili nelle strutture
pubbliche. Valga per tutte la vi-
cenda della Pet disponibile su Co-
senza, non convenzionata dalla
regione, che costringe i pazienti
arecarsifuoriregione con costie
sacrifici enormi. Quanto ai con-
trolli, durante l'amministrazio-
ne Scopelliti sono stati effettuati
controlli continui e costanti su-
gli accreditamenti delle struttu-
re private da parte delle commis-
sioni preposte mentre per gli
ospedali pubblici l'accreditamen-
toviene concesso "d'ufficio” attra-
verso continue proroghe e senza
verificare il possesso dei requisi-
ti minimi richiesti dalla legge.
Del resto sul sito della Regione
sono pubblicati tutti i decreti di
accreditamento di tutte le strut-
ture sanitarie private calabresi
regolarmente in possesso dei re-
quisiti minimi previsti. Anche
per quanto riguarda il capitolo
“sprechi” il dottor Belcastro di-
mostra di avere le idee confuse
quando ne attribuisce la respon-
sabilita in gran parte alle strut-
ture private pur senza citare un
solo dato, un esempio, un fatto

SANITA' REGIONALE

che possa confermare quanto so-
stenuto.
I1 Centro studi Ermeneia pub-

blica da dodici anni un rapporto
che fornisce una fotografia del-
l'attivita ospedaliera pubblica e
privata in Italia. Ebbene da que-
sta indagine emerge in maniera
inconfutabile un dato: negli
ospedalipubblici¢'@ una gestione
a dir poco incontrollata dei fondi
per la spesa ospedaliera che pro-
duce inevitabili sprechi, ineffi-
cienze e distorsioni. Parlare di
sprechi nel privato & invece con-
cettualmente errato e inaccetta-
bile visto e considerato che, lad-
dove anche ci fossero spese im-
proprie nella gestione della
struttura e del personale, queste
sarebbero a caricodella proprieta
e non del servizio pubblico che
rimborsa ai privati solo la produ-
zione sanitaria effettivamente
erogata, controllata e validata.
Al riguardo da tempo si solleva
Tesigenza di un soggetto terzo
che controlli la gestione sia delle
strutture pubbliche che delle pri-
vate.

Per concludere, riconosciamo
al dott. Belcastro la buona fede di
chi ha voluto affrontare un pro-
blema senza adeguatamente do-
cumentarsi e ¢i permettiamo di
suggerirgli di concentrare tutto
il suo impegno nelle sue mansio-
nidichirurgo, lasciando che sul-
la spesa sanitariasimisurichiha
la responsabilita di garantire il
diritto alla salute del cittadino
che in Calabria,per come & stata
ridotta la sanita, & fortemente a
rischio.
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Il prof. Profiti lascia il prestigioso ente sanitario romano
Ha creato al Pugliese un presidio
dell’ospedale “Bambino Gesu”

L’ex dg Elga

~ Rizzo mentre
taglia il nastro

* | del centro

& | del Bambin Gesit

al Pugliese

La struttura assistenziale
€ primo centro europeo
per trapianti pediatrici

E stato il fondatore del centro
pediatrico del Bambino Gesti
realizzato nel 2012 all’ospeda-
le Pugliese, supportatodallaal-
loramanager ElgaRizzo e subi-
to confortato da un grande af-
flusso di piccoli pazienti nel re-
parto completamente ristrut-
turato del nosocomio cittadi-
no. leri la notizia: Giuseppe
Profiti lascia il Bambino Gesti
dopo sette anni. Il presidente
dell’Ospedale pediatrico della
Santa Sede ha consegnato le
proprie dimissioni al cardinale
segretario di Stato Pietro Paro-
lin, secondo quanto preceden-
temente concordato. Alla gui-
dadell’Ospedale dal 2008, Pro-
fiti era stato riconfermato re-
centemente nel suo incarico
per altri tre anni, fino al termi-
ne del 2016. Le dimissioni de-
correranno a partire dal primo
aprile 2015. Pil1 volte € venuto
a Catanzaro per seguire davici-
no le attivita del pool di medici
facenti capo alla struttura ro-
mana. Profiti ha ringraziato
«tuttoil personale dell’Ospeda-
le (dunque anche quello che
opera a Catanzaro) «eccezio-
nale per umanita, dedizione e
professionalita. La mia profon-
dagratitudine - aggiunge - vaal
cardinale Tarcisio Bertone, che
mi ha voluto qui 7 anni fa, e al
cardinale Segretario di Stato
Pietro Parolin, che ha voluto ri-
confermarmi lo scorso marzo.

Oggisento cheitempisonoma-
turiper nuoveimportantisfide,
per me personalmente ma so-
prattutto per questo Ospedale
che ho avuto 'onore e il privile-
gio didirigere».

Cinquantatre anni, docente
di Contabilita dello Stato e de-
gli Enti Pubblici all’Universita
di Genova, Giuseppe Profiti e
presidente del Bambino Gesti
dal gennaio 2008. In questi an-
ni 'Ospedale ha aumentato il
numero e la complessita degli
interventi e ha sviluppato nuo-
ve attivita di ricerca, afferman-
dosi come il pilti grande Policli-
nico e Centro di ricerca pedia-
trico in Europa. Alle sedi stori-
che del Gianicolo, Palidoro e
Santa Marinella, si sono ag-
giuntilanuovasede di San Pao-
lo e i nuovi centri pediatrici re-
gionali in Sicilia (Taormina),
Basilicata (Potenza) e Calabria
(Catanzaro). Alla crescita in
Italia si e affiancato il consoli-
damento delle sedi estere in
Cambogia, Vietnam e Tanza-
nia, e I'attivazione delle inizia-
tive umanitarie nelle zone di
crisi, dalla Siria ad Haiti.

Sul piano della ricerca, I'0-
spedale e passato dall’'undice-
simo posto del 2008 tra gli Isti-
tuti di Ricovero e Cura a Carat-
tere Scientifico in Italia (Irccs),
al quinto posto del 2013: il pri-
mo tra gli Ospedali pediatrici.

Sul piano clinico, il Bambino
Gesll € primo centro europeo
per trapianti pediatrici, I'unico
polo del continente in grado di
rispondere a tutte le esigenze
trapiantologiche in eta pedia-
trica.. <« (b.c.)
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Prosegue la querelle sul reparto di Medicina Interna

Mancuso spiega:
risorse umane
inadeguate rispetto
alle attivita gestite

In servizio 16 infermieri per 30 posti letto
Carichi di lavori eccessivi e massacranti

Sarah Incamicia

Le doleances del dottor Ge-
rardo Mancuso, ex direttore
generale dell’Asp, relative ai
trasferimenti di personale
dal reparto di Medicina inter-
na, da lui diretto, hanno su-
scitato una serie di polemiche
e di interventi che Mancuso
non ritiene per nulla oggetti-
ve nei contenuti riportati. Per
cui ritiene di dover precisare
alcune notizie circa la situa-
zione venutasi a creare nel
reparto di Medicina dell’o-
spedale cittadino, da lui di-
retto.

«Si tratta — sottolinea Man-
cuso — di notizie frammenta-
rie e soprattutto artefatte al
fine di far apparire i fatti in
modo distorto. Il reparto di
medicina & uno dei reparti
che ha un’alta percentuale di
pazienti non autosufficienti
(circa 50%) e gestisce patolo-
gie gravi e complesse e pro-
prio per questo nell’anno
2014 la direzione strategica
ha presentato una nuova
pianta organica assegnando
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«Credo sia stato

un provvedimento

iniquo aver tolto

unita di personale

gia addestrato»

alla Medicina 24 unita infer-
mieristiche e 8 unita ausilia-
rie». A completamento di una
pit chiara e reale situazione,
spiega Mancuso, «dal mese di
settembre al mese di dicem-
bre sono state spostate com-
plessivamente 7 unita (un
medico, un OSS, cinque in-
fermieri) e assegnati alla me-
dicina 2 infermieri. Successi-
vamente, giorno 30 dicem-
bre, € stato revocato un ordi-
ne di servizio di mobilita per
uno dei cinque infermieri tra-
sferiti». E quindi i fatti non
sono per come commentati
con un certo pressapochi-
smo, in questi giorni. «Il saldo
& negativo — evidenzia il pri-
mario—a cui si aggiungono, 2
unita infermieristiche in ma-
ternita, una in concedo pa-
rentale e una ad orario di ser-
vizio ridotto. Complessiva-
mente rimangono in servizio
16 infermieri turnisti per un
numero di posti letto di 30
con 4 posti di subintensiva.

L’assetto che deriva da questi
ordini di servizio consegna
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un numero di unita di risorse
umane inadeguato rispetto le
attivita gestite. I turni degli
infermieri sono intensi e fati-
cosi, con un carico di lavoro
che compromette la serenita
individuale e talvolta alche la
riduzione di poche unita fa
andare in crisi un reparto cosi
complesso. Gli infermieri so-
no affaticati e rivendicano la
equita dei carichi di lavoro.
Aver tolto contemporanea-
mente unita addestrate credo
sia stato un provvedimento
iniquo che ha messo in diffi-
coltalattivita del reparto ed i
pazienti ricoverati ed loro fa-
miliari sono testimoni di que-
ste difficolta».

1l primario di Medicina ri-
porta poi un fatto accaduto lo
scorso 7 gennaio in ospedale,
quando «sono rimasti in tur-
no solo 2 infermieri, ma an-
che tre sarebbero stati pochi.
Bisogna pensare a quello che
& successo negli ultimi quat-
tro mesi per rendersi conto
della situazione attuale, co-
me mai si trasferisce dalla
Medicina un numero di per-
sonale cosl importante». <

12



Lettori: n.d.

Gazzetta del Sud [TV ATT

Diffusione: n.d.

Dir. Resp.: Lino Morgante

14-GEN-2015
dapag. 28

U data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

Direttore sanitario dell’ospedale

Se ne occupera il dottore Tomaino

® Della questione relativa
al disagio in cui versa il
reparto di Medicina inter-
na dell’ospedale “Giovanni
Paolo 117, diretto da Ge-
rardo Mancuso, € stato
chiamato in causa, nel
senso che & sta portata
alla sua attenzione, il re-
sponsabile della Direzione
sanitaria dell'ospedale cit-

tadino, Domenico Tomai-
no, a cui Mancuso avreb-
be riferito della proble-
matica che e stata og-
getto di discussione sulla
stampa locale.

1l dottore Tomaino, se-
condo quanto riferisce il
primario di Medicina Ge-
rardo Mancuso, «compre-
sa l'entita dei fatti ha as-

SANITA' LOCALE

sicurato di risolvere posi-
tivamente la questiones.
L’ex dg dell’Asp ha inoltre
evidenziato che il ruolo
del reparto di Medicina
Interna «& solo quello di
erogare alla comunita ser-
vizi sanitari utili e di qua-
lita, qualsiasi polemica o
PTECO]’ICEttD ci sono estra-
nei».
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Nicotera

Sanita

polemica

sul servizio

di emergenza
urgenza

Orsolina Campisi
NICOTERA

Un brutto incidente quello
verificatosi giorni fa nella
frazione Marina. Sfortunati
protagonisti due minori in
motodi cui uno attualmente
in coma farmacologico pres-
so 'ospedale di Palermo. «I1
mezzo di emergenza —affer-
ma Vincenzo Comerci
(Azione per il Vibonese) — &
giunto dopo quasi cento mi-
nuti dalla chiamata. Un’e-
normita di tempo. E da una
vita che diciamo che Nicote-
ra ed il suo comprensorio
hanno la necessita di avere
un servizio di emergenza
con sede nella struttura
ospedaliera locale, per po-
ter essere di aiuto ai cittadi-
ni-utenti che hanno la ne-
cessita impellente di tale
servizio. Non é tollerabile
ancora questa insipienza,
questa vergognosa € colpe-
voleirresponsabilita da par-
tedelmanagementdell’Asp.
Chiediamo a Florindo Anto-
niozzi, listituzione in citta
del servizio di emergen-
za-urgenza.

Presa di posizione dura e
nettadapartedi Antonio Ta-
lesa, responsabile del servi-
zio di emergenza territoria-
le del 118 dell’Asp di Vibo
Valentia che rinvia al mit-

tentele “accuse”. «A Comer-
ci — afferma — chiarisco che
I’ambulanza proveniente da
Tropeahaimpiegatosolo 27
minuti. Non si capiscea qua-
le titoli parli. Nicotera non
avramai un’ambulanza per-
chélacitta é gia servita dalla
Guardia medica, 24 ore su
24 e, quindi, il malato viene
stabilizzato immediata-
mente, come € SUCCESSO
quella sera, grazie ad una
valida professionalita pre-
sente sul luogo. Il tempo di
percorrenza dell’ambulan-
za € relativo e, sicuramente,
non é dettato dall’'umore di
Comerci. La buona sanita il
118diVibol’ha sempreelar-

gita  indipendentemente
dalle sue polemiche, perché
sequeste sono finalizzate ad
ottenere qualche “pennac-
chio” non servono a nulla,
serve solo fare bene il pro-
priolavoros.

Per Talesa, Pambulanza
giunta in citta, quella sera,
avrebbe gia trovato all’ope-
ra il dottore della Guardia
medica. «Il trasporto puo
avere i suoi tempi — conclu-
de Talesa —, 'importante &
che sul luogo giunga nel-
I'immediato un medico
competente che assista
I'ammalato. Nicotera &1’uni-
ca citta d’Italia ad avere il

carvizin di Giriardia madica
S5EIvV1iZ10 Gl yuardla meaia

ininterrottamente». <
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Fondazione Campanellq, il M5S:
“La Lorenzin inganna i lavoraton”
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CATANZARO. “La Cala-
bria non sia piti luogo di
ricatti per gli equilibri di
potere a Roma e sul terri-
torio”. E il messaggio dei
parlamentari Mss Dalila
Nesci e Nicola Morra al
ministro della Salute
Beatrice Lorenzin, che
probabilmente domani
incontrera a Roma il
governatore della Cala-
bria, Mario Oliverio, per
la vicenda della Fonda-
zione Tommaso Campa-
nella. “Lorenzin - affer-
mano i due parlamentari
Cinque stelle - sta ingan-
nando i 180 lavoratori
della Fondazione, poiché
il governo non ha piti no-
minato il commissario
per il Rientro sanitario, il
solo col potere disalvareil
salvabile. Stando alle nor-
me, il caso ella
andava affrontato - sotto-
lineanoidue parlamenta-
1i - nel’ambito del Rien-
tro. Oggi il governo cerca
dioccultareil proprio gra-
vissimo ritardo nella no-

mina del commissario
per il Rientro, causa di
gravi abusi della politica e
didanni perla sanita cala-
brese, nonostante che
Renzi abbia dichiarato
chela Calabria é unaprio-
ritd. Dopo le elezioni del
23 novembre scorso -
spiegano i due parlamen-
tari - il governo poteva
procedere subito alla no-
mina, ma ha perso altro
tempo per favorirelespo-
nente Ned Pino Gentile al-
lavicepresidenza del con-
siglio regionale. I calabre-
si sono stanchi di subire
gli accordi di pa]azzo e
non possono morire nel-
lattesa di risposte. Per le
regionali - concludono -il
ministro Lorenzin venne
in Calabria a farepromes-
se strabilianti, a partire
dallo sblocco del turno-
ver, per nascondere cheil
declino della sanita cala-
brese si deve ai bigdel suo
partito e al fido e strapa-
gato subcommissario An-
drea Urbani”.

Parentela (M55) “Revocare la costruzione
della centrle turbogas di Lomezia”
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Fondazione Campanella, Ncd:
““Dal M5S solo diffamazioni’”’

CATANZARO. “Llennesimo, ridicolo e
diffamatorio articolo del duo Nesci- Mor-
ra va analizzato preventivamente. Due si-
gnor nessuno elevati al rango di parla-
mentari da una legge elettorale assurda, si
nascondono dietro Fimmunita per insul-
tare ed offendere gli avversari politici. Lo
fanno ogni giorno dadue anni”. Losilegge
in una nota del coordinamento regionale
de Ned. “Nonostante, grazie alla loro azio-
ne, il movimento Cinque Stelle abbia otte-
nuto - continua il comunicato - un misero
5% non prendendo nemmeno il quorum
in Calabria, il diacono Morra elasignorina
Nesc non hanno alcuna continenza. E
cosi si inventano responsabilita di Ned
sulla vicenda Campanella, addirittura
legate a una nomina spettante alla mino-
ranza. [l ministro Lorenzin sapra chiarire
tecnicamente 1 dubbi sulla Fondazione,
per il cui destino abbiamo sollecitato da
tempo una soluzione. Al duo khomeinista
- si legge in fine - consigliamo invece di
dedicarsi ad analizzare i propri disastri”.
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Danni da emotrasfusione, Mangialavori (CdL)
“A quando i pagamenti delle indennita?”
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REGGIO CALABRIA. 11 consiglie-
re regionale Giuseppe Mangiala-
vori (CdL) ha depositato negli Uf-
fici della Segreteria d’Assemblea
di Palazzo Campanella, un’inter-
rogazione a risposta scritta al fine
di “conoscere se la neoeletta am-
ministrazione regionale abbia
intrapreso ogni utile iniziativa
volta a risolvere la questione rela-
tiva al mancato pagamento dei
titolari dei benefici di cui alla legge
210/1992”. “Sono piu di mille -
spiega Mangialavori - i casi di cala-
bresi infetti da virus dellepatite o
dell’Hivper trasfusioni o interven-
ti chirurgici errati. A tal proposito
va precisato che dal 2001, la com-
petenza al pagamento di tali
indennita € stata assegnata alle
Regioni. Idem per quel che con-
cerne gli interessi legali e la rivalu-
tazione monetaria sui ratei matu-
rati e non riscossi; e tutto cid in
virti di un’evoluzione giurispru-
denziale ormai consolidata. Ma,
in seguito ai tagli operati con la
cosiddetta spending review, a par-
tire dal dicembre 2011, il Governo
ha decurtato i fondi destinati al
pagamento di tali indennita. La
precedente amministrazione re-
gionale - ricorda Pesponente poli-
tico - in una prima fase, ha fatto

fronte al pagamento delle inden-
nita in questione, anche mediante
I'utilizzo di fondi propri di bilan-
cio. Tuttavia, la situazione adotta-
ta non ha risolto la problematica
in esame. Tant’e che, allo stato,
moki calabresi aventi diritto a per-
cepire le suddette indennita e/o i
relativi oneri accessori (interessi
e/o rivalutazione monetaria), non
hanno avuto riscontro nei loro
diritti. In merito - evidenzia
Mangialavori - € da sottolineare
che per molte persone, indennita
ex lege 210/1992 rappresenta I'u-
nica fonte di sostentamento. Per
altre, gli oneri accessori a tale
indennitd rimangono un benefi-
cio acclarato, normativamente o
giudizialmente, ma non soddisfat-
to concretamente. Per tali ragioni
- sottolinea Mangialavori - € stato
chiesto alla Giunta regionale, se
intenda o meno, inserire nella-
genda di governo, con estrema
sollecitudine, tutte le iniziative po-
litiche finalizzate ad una positiva
soluzione delPannosa vicenda. La
gravita circa il mancato integrale o
parziale pagamento delle spettan-
ze in questione, si traduce, infatti,
per molti calabresi - conclude il
consigliere regionale - in un’inac-
cettabile negazione di un loro pri-
mario diritto”.

we.... _ mEcione s
Tromonfi (Gisl}: “Per rlandiare la Calobria
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L'INTERVENTO
«Politica e cittadini lavorino
insieme per una sanita diversa»

I presidente del “Tribunale
per la tutela del diritti del cittadino
e del malato”, Wanda Quattrone,

crede che

, SenzZa

piu viaggi della speranza

«Se la politica e 1 cittadini lavorassero in-
sieme avremmo un’altra Sanita in Calabria.
Spero che il nuovo presidente della Regione,
Mario Oliverio, ascolti anche il nostro appel-
lo di volontari che sul territorio quotidiana-
mente si occupano di malati e di cittadini».
E quanto afferma Wanda Quattrone, presi-
dente del “Tribunale per la Tutela dei Diritti
del Gittadino e del Malato”. «Negli ultimi an-
ni - continua - la Sanita ha perso molto del
suo ruolo originario assumendo caratteristi-
che prettamente contabili e amministrative.
Tali pesanti e rigide regole formali decupli-
cano il carico di lavoro degli operatori sani-
tari con la conseguenza che vengono sottrat-
te risorse professionali e tempo da dedicare
agli assistiti. Senza questo soffocante maci-
gno si avrebbe senz’altro un contenimento
della spesa pubblica, un uso pit adeguato
delle risorse e il miglioramento della qualita
della vita dei pazienti e di tutti noi».

«Le considerevoli capacita professionali,
lapproccio facile, senza barriere, del pazien-
te con il personale medico e infermieristico,
la silenziosa abnegazione e sacrificio degli
stessi, sovente non visibili all’esterno, sono
elementi incontrovertibili - continua - che
pian piano cominciano a invertire la tenden-
za per avvicinare la nostra Sanita a quella del
nord. Con gradualita i viaggi della speranza
verso altre strutture spero si riducano perché

1 nostri ospedali cominciano ad acquisire
una connotazione di buona qualita. Gerto
molte cose devono essere ancora fatte, ci so-
no ancora parecchie cuspidi negative da li-
mare, la qualita non deve appartenere sol-
tanto al singolo ma deve essere omogenea
con un connettivo che possa farne un unico
corpo di alta qualita. Io che, a Gatanzaro, so-
no responsabile di un movimento a tutela
dei diritti del cittadino e del malato, parlo
anche da paziente con ansie e paure, con pa-
recchie sofferenze e serie patologie che a cau-
sa di cio diverse volte ho avuto modo, da ma-
lata, di apprezzare la sensibilita, l'approccio
sereno e il garbo del personale addetto all'as-
sistenza, elementi che hanno reso le mie de-
genze e 1 problemi ad esse connessi meno
stressanti e sopportabili. Il “coraggio”, alto e
imprescindibile valore, la costante dedizione
di tutti, a qualsiasi livello, potranno mettere
in risalto 1l significato di “Salute” verso cui
tutt umanamente miriamo perché costitui-
sce una sintesi di benessere fisico, psichico
e spirituale da ogni persona desiderato».

«A fronte di tutte le espressioni positive
enunciate - conclude Quattrone - avulse da
ogni piaggeria, ritengo che la Sanita, nel suo
complesso, sanitari, amministrativi e buro-
crazia, non pud con facilita evolversi senza
una necessaria integrazione simbiotica fra i
componenti citati».
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Mancuso: turni intensi e faticosi

Il direttore del reparto di Medicina interna: numero di risorse umane inadeguate rispetto le attivita gestite
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Se da una parte il Tribunale dei
Diritti del Malato invita ad evitare
allarmismi sul reparto di Medici-
na Interna dell’Ospedale Giovanni
Paolo II di Lamezia, I'ex diretlore
generale dell’Asp di Catanzaro e al-

tuale direttore del reparto, Gerardo
Mancuso, vuole tenere alto il livel-
lo di atlenzione sulla riorganizza-
zione in corso. Ribadendo che «il
ruolo del reparto di Medicina & so-
lo quello di erogare alla comunila
servizi sanitari utili e di qualita,
qualsiasi polemica o preconcelli ci
sono estranei».

Mancuso fornisce una sua lettu-
ra della situazione, spiegando che
la risposta si rende necessaria «per
precisare le nolizie apparse sulla
stampa circa la situazione venuta-
sia creare nel Reparto di Medicina
dell’Ospedale di Lamezia» e attac-
cando senza mezzi lermini: «Le no-
tizie apparse sono frammentarie e
sopraltulto artefatte al fine di far
apparire i fatti in modo distorto. Il
reparto di medicina ¢ uno dei re-
parli che ha un alla percentuale di
pazienti non autosufficienti (circa
50%) e gestisce patologie gravi e
complesse e proprio per questo
nell’anno 2014 la Direzione Strate-
gica ha presentalo una nuova pian-
ta organica assegnando alla Medi-
cina 24 unita infermieristiche ¢ 8
unita ausiliarie. Dal mese di set-
tembre al mese di dicembre, sono
state spostate complessivamente 7
unita (un medico, un OSS, cinque
infermieri) ed assegnati alla medi-
cina 2 infermieri. Successivamen-
te, giorno 30 dicembre & slalo revo-
cato un ordine di servizio di mobi-
lita per uno dei cinque infermieri
trasferitin.

Per Mancuso, quindi, il saldo ri-
mane negalivo, anche in considera-

zione che due unita infermieristi-
che sono in malernila, una in con-
cedo parentale ed una ad orario di
servizio ridotto, Una situazione
non completamente rosea, quindi,
secondo Mancuso che poi spiega:
«Complessivamente rimangono in
servizio 16 infermieri turnisti per
un numero di posti letto di 30 con
4 posti di subintensiva, L'assetto
che deriva da quesli ordini di ser-
vizio consegna un numero di uni-
ta di risorse umane inadeguato ri-
spetto le attivita gestite. I turni de-
gli infermieri sono intensi e fatico-
si, con un carico di lavoro che com-
promelle la serenita individuale e
talvolta anche la riduzione di po-
che unita fa andare in crisi un re-
parto cosi complesso. Gli infermie-
ri sono affaticati e rivendicano la
equila dei carichi di lavoro. Aver
tolto contemporaneamente unita
addestrate credo sia stato un prov-
vedimenlo iniquo che ha messo in
difficolta I'attivita del reparto ed i
pazienli ricoverali ed loro familia-
ri sono testimoni di queste
difficoltd. La notte del 7
gennaio sono rimasti
in turno solo due in-
fermieri, ma anche
tre sarebbero stali
pochi, Bisogna
pensare a quello
che & successo negli
ultimi quattro mesi
per rendersi conlo
della situazione attua-
le, come mai si trasferisca
dalla Medicina un numero di
personale cosi importante». Una si-
tuazione di cui @ stato interessato
anche il direttore sanitario Tomai-
no, il quale, riferisce Mancuso
«compresa |'enlila dei [alli, ha as-
sicurato di risolvere positivamente
la questione».
lamezia@ilgarantista.it
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Locri, pronto soccorso
in agonia e macchinari
ormai a mezzo Servizio

Ancora criticita nel nosocomio di via Verga, dove
medici e infermieri sono costretti a turni impossibili
per gestire tutte le emergenze. «Stiamo scoppiando»

mm ANNALISA COSTANZO

Continua l'agonia dell'ospedale di Locri.
Adesso il macchinario della radiologia @ sta-
to aggiustato ma settimane fa era andato di
nuovo in tilt, tanto che la divisione per alcu-
ne ore, quelle della notte di capodanno, era
stata aperta per «meta». Se nelle ore del nuo-
vo anno fosse successo, ad esempio, un gra-
ve incidente con l'esigenza, per i medici, di
effettuare al paziente degli accertamenti di
tac o radiologici, sarebbe stato un «grave pro-
blema». Per fortuna il buon fato si & messo in
mezzo e nel periodo di apertura «per meta»
del reparto non & arrivato nessun codice ros-
so0. «Per questa volta & andata bene», dicono
i medici dell'ospedale raccontando il para-
dossale evento: «un ospedale che ha il pron-
to soccorso, la rianimazione, l'ortopedia, la
chirurgia, non puo restare senza i macchina-
i radiologici». Eppure succede. A Locri,
l'ospedale pud vantare un macchinario di ra-
diologia che si pud considerato nuovo visto
che & arrivato nel nosocomio dell'ospedale di
contrada Verga intorno al 2012, questo a di-
spetto dell'eta dell'altro, che supera i dieci an-
ni di quotidiano e costante uso. Ma, fossero
solo i macchinari il problema. Nel reparto di
radiologia - tac i tecnici e soprattutto i medi-
ci si contano con il contagocce, soprattutto
dopo che gli ultimi due medici sono andati
in pensione e i tre rimasti fanno turni indefi-
niti, quando ovviamente i macchinari fun-
zionano. «Per il risultato di una Tac c'¢ da

aspettare anche un mese», sostiene una don-
na in attesa proprio di conoscere 1’esito del-
l'accertamento degli esami radiologici. Per-
sonale in meno anche al pronto soccorso do-
ve seppur ¢'¢ l'impegno del primario della di-
visione, Francesco Zampogna, che cerca di
fare il massimo ed anche di piu per creare
meno disagi possibili ai propri medici e infer-
mieri, le risposte che riceve sembrano esser
poche. L'elenco delle inefficienze, quelle non
dovute alla volonta o professionalita dei me-
dici, & lungo. «Gi troviamo con malati am-
massati uno sopra l'altro per mancanza di po-
sti letto», bishigliano dal pronto soccorso, che
nelle ore serali e notturne si trova alle prese
con un ulteriore problema: l'accettazione del
triage & aperta dalle ore 8 alle 20. «Alle ore 20
chiude per mancanza di personale e cosi fi-
nisce quel filtro che determina l'ordine degli
accessi nelle stanze del pronto soccorso e le
conseguenze sono catastrofiche, perché ci si
ritrova con tutte le persone che entrano nel-
la stanza senza alcun ordine e chi chiama a
destra e chi chiama a sinistra», dicono 1 sani-
tari, che raccontano anche le difficolta dovu-
te «al personale ridotto all'osso. In un posto
cosi strategico ci sono pochi infermieri e un
ausiliario. Stiamo veramente scoppiando,
non so - prosegue un camice bianco che pre-
ferisce restare senza nome - fino a quando si
potranno reggere questi ritmi». Una richiesta
di aiuto in piena regola: «Deve scappare qual-
che casino grosso per far prende provvedi-
ment ai vertici aziendali?».
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B BORGIA Nata dall’esperienza di Ceo Arturo Jorio
[l farmacista a portata di app
Consigli utili per star meglio

U0 data

UJ

stampa

dal 1980 monitoraggio media

Ceo Arturo Jorio

di SALVATORE GUERRIERI

BORGIA - La prima applicazione
farmaceutica multilingue (per ora
solo italiano ed inglese) fruibile da
tutti coloro che possiedono uno
smartphone sia iOS che Android,
avendo cosl “Il farmacista a portata
di app!”. Un’idea nata per capire
quale medici-
na  prendere
per un males-
sere comune,
come prendere
il medicinale e
dove trovare

ung farmagcia

vicina. Un’app
semplice ed in-
tuitiva che per-
mette di sapere
quale medici-
na prendere,
quando e come
assumerla, ma
soprattutto dove andare a comprar-
la, con una ricerca del medicinale
che puoessere effettuata con diversi
sistemi, inserendo la parte del corpo
di interesse (es. naso, boceca, gola,
ecc.), ilnome del medicinale (es. mo-
ment, tachiprina ecc.), la patologia
(es. cistite, allergia, coliche, jet lag
ecc.) oppure il nome del principio at-
tivo. Intuitiva fin da subito grazie
alla presenza dell'immagine del ri-
medio, del prezzo medio di vendita,

posologia ed eventuali interazioni e
controindicazioni, consigli utili e le
farmacie della tua zona. Un’app che
tuttavia non si sostituisce maiil me-
dico di fiducia. L’algoritmo di ricer-
ca delle parole chiave & stato inte-
grato con parole di uso corrente,
questo per rendere possibile 'utiliz-
zo a tutti, anche a chi non conosce i
termini medici specifici (es: si puo
inserire pelle anziché cute).

Nasce dall’esperienza decennale
nel settore farmaceutico del suo fon-
datore e Ceo Arturo Jorio naturaliz-
zato a Borgia e siavvale di risorse di
altissimo livello, che va dal campo
ingegneristico fino a quello econo-
mico. Ideata per rendere semplice
ed accessibile a tutti automedica-
zione con l'utilizzo di farmaci da
banco, prodotti erboristici ed inte-
gratori, illCare vede la luce nel set-
tembre del 2014, con debutto in
start-cup Calabria 2014, dove acce-
de alla sezione Academ. A dicembre
2014 & ospite a Smau Napoli dove ot-
tiene il premio Lamarck come una
delle tre migliori start-up presenti
in fiera, grazie a questo premio par-
tecipera a Smau Berlino a Marzo
2015 ed a Milanoin Ottobre 2015. il-
1Care e I'unica app farmaceutica che
garantisce la combinazione di piu
rimedi per un servizio all’'utente fi-
nale veramente “ad hoc”, una vera
eccellenza del made in Italy e del
“Made in Sud.”
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