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Scura nel mirino dei sindacati Melia fabio

Cgil prepara mobilitazione contro Scura

Sgarbo di Scura al Consiglio a.mo.

Anche in Italia farmaci a portata di click Correra Manuela
Ospedali, parte ricorso al Tar
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Epatologia, il responsabile chiede un "ripensamento” sui posti letto Costa Luana
Dopo i tagli degli anni scorsi arriva la scure del commissario Pileggi Luigina
Salerno: sbloccare il Marrelli Hospital

Lotta al cancro, prevenzione ma anche servizi sanitari Lenza llaria

"Un regalo ai datori di lavoro della Sanita convenzionata"
Alla San Vitaliano si apre lo Sportello d'ascolto Aisla
Prevenire il "burnout”, sindrome da esaurimento emotivo
Ospedali di montagna, c'é il ricorso al Tar

g b~ W N B

10
11
12
13



Tiratura 04/2015: 40.554
Diffusione 04/2015: 26.612
Lettori | 2015: 437.000

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati

Gazzetta del Sud

Dir. Resp.: Lino Morgante

14-GlU-2015
dapag. 18
www.datastampa.it

Ricorso al Tar contro lariorganizzazione della rete sanitaria calabrese

Scura nel mirino dei sindacati

Ospedali montani,
i comitati civici
pronti a rivolgersi
al presidente
Sergio Mattarella
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Contestate due delibere
del commissario
per il piano di rientro

Fabio Melia
COSENZA

Ebreve la strada che dai procla-
mi di protesta porta alla carta
bollata. Cisl Medici Calabria,
Fvm, Cimo, Fassid e Anaao-As-
somed hanno cosi deciso di
chiedereal Tarlasospensione di
due importanti decreti licenzia-
tidal commissario peril piano di
rientro sanitario Massimo Scu-
ra: quello relativo alla riorga-
nizzazione della rete ospedalie-
raregionale ela consequenziale
assegnazione provvisoria delle
unita operative della Fondazio-
ne Campanella presso gli ospe-
dali “Meter Domini” e “Pugliese
Ciaccio” di Catanzaro. Nell’atto
inoltrato ai giudici amministra-
tivi, i sindacati sostengono che
«entrambi i provvedimenti ap-
paiono essere gravemente Vi-
ziati sotto un molteplice ordine
di profili». E «anziché far dimi-
nuire la migrazione sanitaria,
la riorganizzazione della rete
ospedaliera calabrese voluta da
Scura «provvedera, incredibil-
mente, a farla aumentare sulla
scortadi una meraed elementa-
revalutazione». Il calcolo sinda-
cale € presto fatto: coi vistosi ta-
gli subiti da numerose branche

specialistiche (dalla dermatolo-
gia alla cardiologia, dall’ostetri-
cia all’oncologia, dalla nefrolo-
gia alla chirurgia pediatrica) i
pazienti calabresi saranno co-
munque costretti ai “viaggi del-
la speranza” per farsi curare.
Nel ricorso stilato dallo studio
legale Pullano di Catanzaro vie-
ne comunqueevidenziatala «in-
derogabile necessita di provve-
dere al contenimento della spe-
sa sanitaria specie in quelle re-
gioni soggette al cosiddetto
“Piano di Rientro” quale € ap-
punto la Regione Calabria».
Questo non significa perd che
«la gestione commissariale, per
lasuanaturaemergenziale, pud
derogare agli obblighi normati-
vi per garantire i Livelli Essen-
zialidi Assistenza».

A un ricorso straordinario ri-
volto al presidente della Repub-
blica Sergio Mattarella (i termi-
niper il Tar sono gia scaduti) ha
invece pensato il Comocol, I'as-
sociazione cheriunisceicomita-
ti sorti a tutela degli ospedali di
montagna calabresi. Il presi-
dente Alessandro Sirianni e il
suo vice Salvatore Albanese
hanno gia provveduto a inoltra-
re tutta la documentazione al-
I'avvocato Angelo Calzone di Vi-
bo. Della compagine civica fan-
no parte le organizzazioni che
ormaidaannisibattonoad Acri,
San GiovanniinFiore, Serra San
Bruno e Soveria Mannelli. «

SANITA' REGIONALE

Calabria

In centomila scelgono tre sindaci | i‘w
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LA PROTESTA

Cgil prepara
mobilitazione
contro
Scura

CATANZARO - «F’
molto forte la preoccu-
pazione in merito al
decreto firmato qual-
che giorno fa dal com-
missario Scura, in ma-
teria di sanita conven-
zionata, il numero 62
dell’11-06-2015. Que-
sto provvedimento in-
troduce, modificando
la legge regionale fi-
nora in vigore, la nu-
mero 24 del 2008, la
possibilita di togliere
regole e certezze ai
contratti dei lavorato-
ri del settore» FE
quanto scrive in unco-
munciato la segreta-
ria regionale delal
Cgil.

«La legge 24 - conti-
nua la nota - legava la
tipologia delle tariffe
delle prestazioni al ti-
po di contratto. Leg-
gendo con attenzione
il decreto 62, sicapisce
che questo passaggio
viene “eluso”. Si € eva-
sivi, reputiamo in mo-
do volutamente ambi-
guo, proprio sui con-
tratti, e si fa, in fin dei
conti, un vero e pro-
prioregalo aidatori di
lavoro della sanita
convenzionata.

Intendiamo batterci
per non fare applicare,
in Calabria, deroghe ai
contratti  mnazionali,
che, consentite dall’ar-
ticolo 8 della legge
148/08, stanno tro-
vando in regione e spe-
cienella sanita privata
un terreno particolar-
mente fertile, attra-
verso contratti dipros-
simita con la sottoscri-
zione di sindacati
sSpesso  compiacenti,
andando verso una ca-
duta dei diritti dei la-
voratori specie nel
mondo della sanitd
convenzionata.

Adotteremo pertan-
totuttelevielegaliedi
mobilitazione per con-
trastare ognitentativo
di wvanificazione dei
contratti nazionali. La
legge su cui oggi si
mette mano, infatti,
era l'unico baluardo
esistente in Calabria
per arginare una ap-
plicazione di contratti
di lavoro penalizzanti
per i lavoratori», con-
clude il sindacato che
annuncia «una gran-
de mobilitazione re-
gionale», contro la de-
cisione di Scura.

SANITA' REGIONALE

Ressa dei “renziani” per la Giunta
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Sgarbo di Scura al Consiglio

Due decreli impongono la modifica
di una legge e di un regolamento
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CATANZARO - Con due
decreti(n°60e 62)ilcom-
missario per il piano di
rientro Massimo Scura
tira due fendenti sotto la
cintola ai presidenti Oli-
verio e Scalzo. Con un de-
creto propone un dise-
gnodilegge per rivedere
una norma  (legge
22/2007) che stabilisce
una categoria di residen-
za riabilitativa a “ciclo
diurno compreso” non
prevista nella normativa
nazionale che, come tale,
ha un retribuzione diver-
sa rispettoa quella previ-
sta. E con un un altrode-
creto chiede al consiglio
di modificare il regola-
mento per laccredita-
mento, lautorizzazione
delle strutture sanitarie
private non ospedaliere

escludendo tra i parame-
tri della definizione delle
tariffe, il tipodi contratto
applicato ai lavoratori.
Cio ha provocato le la-
mentele dei sindacatiein
particolare della Cgil e
imbarazzotraiconsiglie-
ri. E’singolareche questi
decretinon portinola fir-

ma del direttore generale
pro tempore Bruno Zito
oppure delnuovo Riccar-
do Fatarella, nonostante
piu volte il tavolo di veri-
fica ministeriale abbia
chiesto 'unanimita del-
l'adozione dei provvedi-
menti. Ma ha destato me-
raviglia di piu il fatto che
il commissario non abbia
chiesto, con un gesto di
garbo istituzionale, al
presidente del consiglio
regionale o della giunta
la modifica e, invece, I'ha
impone coattivamente
intimando la segnalazio-
ne al Consiglio dei Mini-
stri, «per i prov-
vedimenti del
caso» (ualora
Palazzo Campa-
nella non ot-
temperi a quan-
to & disposto nel
decreto. E’dadi-
reche énei pote-
ri del commis-
sario chiedere
labrozione di
norme in contrasto con il
pianodirientro.
a.mo.
© RIPRODUZIONE RISERVATA

SANITA' REGIONALE

Ressa dei “renziani” per la Giunta

E
Sggarbo di Seura al Consighio
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Anche in Italia farmaci a portata di click

Dal primo luglio parte la vendita on line dei medicinali senza prescrizione
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di MANUELA GORRERA

ROMA -Unclicdalpcedil
farmaco di cui abbiamo bi-
sogno arrivera diretta-
mente e comodamente a
casa, ma con tutte le ga-
ranzie che si tratti di un
prodotto sicuro e certifica-
to. E la “rivoluzione”, or-
mai alle porte, che prende-
r3 il via dal prossimo 1 lu-
glio quando, per effettodel
recepimento della diretti-
va europea 2011/62/UE
suimedicinali ad uso uma-
no, anche in Italia le far-
macie potranno vendere
online i medicinali senza
obbligo di prescrizione,
dagli antidolorifici come
Taspirina agli antipiretici
quali la tachipirina.

A vendere online i far-
maci saranno farmacie e
parafarmacie attraverso
siticontrassegnatiperoda
un bollino di qualitad’, ov-
vero un logo del ministero
della Salute, a garanzia dei
cittadini. L’obiettivo & in-
nanzitutto attuare una
stretta controisitiillegali,
chein'7 casisu 10, secondo
dati recenti, vendono far-
maci che risultano con-
traffatti e potenzialmente
pericolosi. Per questo, isiti
di vendita online dovran-
no essere autorizzati e sa-
ranno contrassegnati da
un logo comune che li ren-
dera identificabili e, dun-
que, sicuri.

Dal primo luglio, spiega
Domenico Di Giorgio del-
I'Unita Prevenzione e Con-
trasto Contraffazione Me-
dicinali dell’Agenzia ita-
liana del farmaco (Aifa), &
«finalmente regolamenta-
tala vendita online dei far-
magci in Italia, in linea con
quanto avviene gia in altri
Paesi, e le farmacie auto-
rizzate alla vendita online
saranno gestite da opera-
tori gia autorizzati alla
vendita sul territorio in

Italia. I loro siti riporte-
ranno un logo specifico,
con un link all’elenco delle
farmacie autorizzate a
vendere in Rete che sara
gestito dal Ministero della
Salute». I cittadini potran-
nocosiessere certicheil si-
tocuisirivolgono sia auto-
rizzato. Proprioper garan-
tirela sicurezza, sottolinea
il direttore generale Aifa
Luca Pani, I’Agenzia del
farmaco «fara controlli co-
stanti e monitorera la ven-
dita in Rete nell’ambito del
sistema nazionale antifal-
sificazione dei medicinali
gid in atto e che, ad oggi,
ha portato alla chiusura di
centinaia disitiillegali».

Sicuramente, rileva, «il
grande vantaggio per il
cittadino sara la praticita,
oltre alla garanzia di poter
ordinare farmaci che sia-
no sicuri». La novita & un
«passo avanti positivo con-
tro la contraffazione onli-
ne» anche secondo il presi-
dente di Farmindustria
Massimo Scaccabarozzi:
«Sara inoltre una possibile
alternativa al recarsi in
farmacia, ma non credo
cheporteraad un aumento
del consumo di medicina-
li», ha osservato.

Ilveropuntodisvolta sa-
ra comungue il fatto che il
cittadino potra finalmente
riconoscere quali sonoi si-
ti autorizzati ed evitare co-
si i tanti siti illegali e le
truffe in Rete, a partire
dalle super offerte di medi-
cinali a prezzi scontatissi-
mi che, in realta, come ha
avvertito lo stesso Pani,
«spesso allorointernonon
contengono neppure il
principio attivo alla base
della loro azione terapeuti-
can.

Quanto al ’successo che
la modalita di vendita onli-
ne potra avere in Italia, &
ancora presto per poter fa-
re delle previsioni.

SANITA' REGIONALE
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MSOVERIA MANNELLI Mancate osservanze dei livelli di assistenza»

Ospedali, parte ricorso al Tar

[ comitati dei nosocomi di montagna impugnano il decreto Scura
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SOVERIA MANNELLI - 1l
Comocal (Comitato degli
ospedali montani), attraver-
s0 il presidente Alessandro
Sirianni e il vice presidente,
Salvatore Albanese, allapre-
senza dei componenti di Ser-
ra San Bruno, Rocco La Riz-
za, e Natale Canino di Sove-
ria Mannelli, ha consegnato
all’avvocato Angelo Calzone
del foro di Vibo Valentia,
tuttala documentazione per
produrre l'istanza al presi-
dente della Repubblica, che
poi verra girata al Tar com-
petente per impugnareil de-
creton. 9 sulla riorganizza-
zione della rete ospedaliera,
nello specifico riguardante
gli ospedali di montagna.
Nelmeritodel ricorso «ap-
paiono chiare - scrive il Co-
mocale - le incongruenze
proposte nel piano sulla
riorganizzazione della rete
ospedaliera chein modo spe-
requativo interessano i vari
presidi regionali, oltre che
denotare pericolose varia-
zioni nella tempistica dell’e-
mergenza. Su tutto si ravve-
dono mancate osservanze
rispetto ai Lea e il depoten-
ziamento ingiustificato dei
presidi montani, a fronte di
variazioni che non trovano
nell’economicita i principi
su cui si fondano i provvedi-
menti». «Tutto sembra
preordinato — afferma i pre-
sidente del Comocal Ales-
sandro Sirianni — specie su
quanto pattuito nella confe-

renza stato regioni, che po-
ne i contesti regionali come
se fossero tutti uguali, e
questo emerge chiaramente
nel decreto n. 70, che rimo-
dula in modo fortemente
pretestuoso le tempistiche,
rispetto a quanto in prece-
denza formalizzate esten-
dendole a una funzionalita
economica e non di reali esi-
genze»,

Ora i comitati avranno
circa due mesi di tempo per
produrre elementi di sup-
porto necessari affinché il
legale possa costruire il ri-
corso, basandosi sui numeri
«ma, piu che altro impostan-
do lazione controdeduttiva
sui parametri oggettivi che
interessano le zone monta-
ne. Tagliare servizi di primo
livello - conclude Sirianni -
diventa certamente precario
nell’erogazione dei servizi a
fronte del paventato riordi-
no in ospedali di comunita
che poco servono in questi
contesti. Ci sono altre sen-
tenze a cui si guarda con in-
teresse gia passate in giudi-
cato, non ultime quelle che
hanno interessato il Consi-
glio di Stato sugli ospedali
di Trebisaccee Praia a Mare.
Un atto questo del Comocal
che investe la societa civile a

fronte di un eniloen che
ironte Gl un epuLogoe cne

avrebbe dovuto interessare
la classe politica, che si & de-
bitamente defilata di fronte
alle proprie responsabilita».

p.r.

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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De Maria dopo I'azzeramento al reparto ospedaliero universitario

Epatologia, il responsabile chiede
un “ripensamento” sui posti letto

Sollecitato un incontro al commissario ad acta al Piano di rientro

00O

Luana Costa

Daundiciaottoeinfinedaottoa
zero. Torna a far sentire la pro-
pria voce il responsabile dell’U-
nita operativacomplessa diEpa-
tologia del Policlinico universi-
tario, dott. Vincenzo De Maria.
Allindomani del decreto del
commissario ad acta (n. 9 del 2
aprile 2015) con il quale viene
approvato il documento di rior-
ganizzazione delle rete ospeda-
liera, della rete dell’emergen-
za-urgenza e delle retitempo di-
pendenti che azzera il numero
dei posti letto assegnatial repar-
to ospedaliero universitario, il
De Maria torna a chiedere «un
coraggioso ripensamento per
correggere in tempo unevidente
erroredelDcan.9/15». Gianella
bozza che precedeva 'approva-
zione definitiva del documento
ilnumero dei postiletto erastato
infattiridottodaundiciaottoma
la doccia fredda per il reparto &
arrivata con il decreto d’appro-
vazione della riorganizzazione
della rete ospedaliera firmato
dal commissario Massimo Scu-
ra,incuinessun postolettoviene
previsto per i trattamenti pre e
posttrapiantoepaticoeseguitidi
routine dal responsabile De Ma-
ria e dalla sua équipe. Da qui la
richiesta di«reinserire a pieno ti-
tolo 'Uo di Epatologia a direzio-
ne ospedaliera con i posti letto
necessari nei piani di riorganiz-
zazione della rete ospedaliera
regionale, che sembra sia in fase
di perfezionamento in questi
giorni, nella convenzione Regio-
ne-Universita e nei piani attuati-

data
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vi aziendali». Il drastico ridi-
mensionamento potrebbe infat-
ti rimettere in discussione, se-
condo quanto riferito dal re-
sponsabile dell'unita operativa
di Epatologia, la convenzione
stipulata tra la Regione Calabria
ed il Policlinico Umberto Idi Ro-
ma (DPGR-CA n. 118 del 2 ago-
sto 2013) che ha gettato le basi
per la realizzazione del pro-
gramma di trapianto di fegato.
L’accordo stretto trale due strut-
ture sanitarie ha permesso di
creare unalista d’attesaregiona-

le chessiserve diorgani espianta-
tiinCalabria e di effettuare pres-
soil reparto universitario la pre-
parazione pre e post trapianto
realizzata poi fattivamente nel
centro romano o in altre struttu-
re italiane. «L'importante possi-
bilita di svolgere accertamenti e
cure prima e dopo il trapianto
nella nostra regione presso
strutture specializzate - ha detto
De Maria - € servita a migliorare
laqualitadellasanitain Calabria
e a dare risposte alle esigenze di
tanti pazienti affetti da grave in-
sufficienza epatica riducendo di
fatto, la migrazione passiva ed i
tanti disagi ai malati ed alle fa-
miglie. Appare inverosimile che
nell'ultima stesura del Dca 9/15
venga dimenticato di inserire a
pienotitolo!’'UocdiEpatologia».
Per far comprendere «l'impor-
tanza di mantenere 'Uoc di Epa-
tologia, tutti i dirigenti medici
della stessa unita hanno solleci-
tato amministratori e politici e
chiedendo un incontro al com-
missario ad acta ed al sub com-
missario al piano di rientros. <

SANITA' LOCALE

Post trapianto

Ora sono seguiti 40 pazienti
® Dopo la Convenzione del
2013 I'Uoc di Epatologia ha in-
teramente preparato in Cala-
bria 19 pazienti senza fare ri-
corso a cure fuori regione e ri-
ducendo la mobilita passiva. I
pazienti inviati al Centro Chi-
rurgia trapianti (spesso con ae-
reo militare) nell'imminenza
dell’espianto sono stati 10: di
cui 8 nel Centro trapianti fega-
to del Policlinico di Roma e 2
Milano e Palermo per motivi fa-
miliari. All'Uo di Epatologia di
Catanzaro rientrano anche do-
po 15 giorni dall'intervento. At-
tualmente sono seguiti nel post
trapianto 40 pazienti. In lista
d’attesa per il trapianto del fe-
gato della Regione Calabria vi
sono 5 pazienti: 4 dell’'Uoc di
Epatologia Ao “Mater Domini”.
Ulteriori 20 pazienti sono in via
di valutazione per I'inserimen-
to nella lista d’attesa regionale.
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Ospedale di Soveria

Dopoitagh
degli anni scorsi
arrivala scure

del commissario

Saranno ridotti i servizi sanitari
La zona montana all’abbandono

Un dossier inviato
dal comitato

”Pro ospedale”

al presidente
Sergio Mattarella

Luigina Pileggi
SOVERIA MANNELLI

I1 decreto numero 9 del com-
missario ad acta per il risana-
mento dei debiti sanitari cala-
bresi approda davanti al presi-
dente della Repubblica Matta-
rella. L’associazione dei Comi-
tati degli ospedali montani
(Comocal), attraverso il presi-
dente Alessandro Sirianni e il
vice presidente Salvatore Al-
banese, alla presenza dei com-
ponenti di Serra San Bruno
Rocco La Rizza e Natale Cani-
no di Soveria Mannelli, ha in-
fatti consegnato all’avvocato
Angelo Calzone del foro di Vi-
bo Valentia, tutta la documen-
tazione per produrre listanza
al presidente della Repubblica,
che poi verra girata al Tar com-
petente per impugnare il de-
cretonumero 9 sullariorganiz-
zazione della rete ospedaliera,
nello specifico riguardante gli
ospedali di montagna.
Unricorso che & statovoluto
dai comitati di Acri, San Gio-
vanniinFiore, SerraSanBruno
e Soveria Mannelli. In partico-
lare, nel merito delricorso «ap-
paiono chiare le incongruenze
proposte nel piano sulla rior-
ganizzazione della rete ospe-

dal 1980 monitoraggio media

daliera che,in modo sperequa-
tivo, interessano i vari presidi
regionali, oltre che denotare
pericolose variazioni nella
tempisticadell’emergenza». In
particolare secondo il Como-
cal, «si ravvedono mancate os-
servanze rispetto ai Lea e il de-
potenziamento ingiustificato
dei presidi montani, a fronte di
variazioni che non trovano
nell’economicita i principi su
cui si fondano i provvedimen-
tix.

«Tutto sembra preordinato
- afferma i presidente del Co-
mocal Alessandro Sirianni —
specie su quanto pattuito nella
conferenza Stato-Regioni, che
pone i contesti regionali come
se fossero tutti uguali, e questo
emerge chiaramente nel de-
creto n. 70, che rimodula in
modo fortemente pretestuoso
le tempistiche, rispetto a quan-
to in precedenza formalizzate
estendendole a una funziona-
lita economica e non di reali
esigenze». Ora i Comitati
avranno circa due mesi di tem-
po per produrre elementi di
supporto necessari affinché il
legale possa costruire il ricor-
so, basandosi sui numeri, ma
pit che altro impostando I'a-
zione controdeduttiva sui pa-
rametri oggettivi che interes-
sanolezone montane. «Taglia-
re servizi di primo livello di-
venta certamente precarionel-
l'erogazione dei servizi — pro-
segue Sirianni—a frontedel pa-
ventato riordino in ospedali di
comunita che poco servono in

SANITA' LOCALE

questi contesti. Ci sono altre
sentenze a cui si guarda conin-
teresse gia passate in giudica-
to, non ultime quelle che han-
no interessato il Consiglio di
Stato sugli ospedali di Trebi-
sacce e Praia a Mare. Un atto,
questo del Comocal, che inve-
ste la societa civile a fronte di
un epilogo che avrebbe dovuto
interessare la classe politica,
chesiedebitamente defilatadi
fronte alle proprie responsabi-
lita». <

Piano di rientro

Lungodegenza
dietro I'angolo

Sanita alla deriva

® Proseguono i tagli in sa-
nita. Da quando la Calabria
€ stata commissariata per
rientrare dai debiti sanitari
accumulati negli anni, i ser-
vizi sanitari sono andati via
via riducendosi. E questo
perche si sta accentrando
tutto negli hub, gli ospedali
piti grandi, ridimensionando
tutti gli altri nosocomi. In
particolare quello di Soveria
dovrebbe essere destinato
alla lungodegenza.
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Il consigliere regionale di Forza Italia
Salerno: shloccare
il Marrelli Hospital

Per I'esponente di Fi
i malati non possono
attendere ancora

Sul mancato vialibera defini-
tivo del Commissario ch ge-
stisce la sanita regionale al
Marrelli Hospital & interve-
nuto il consigliere regionale
di Forza Italia Nazzareno Sa-
lerno. Il quale ha sollecitato
una svolta sulla vicenda per-
ché «i malati non possono at-
tendere». «La Calabria — ha
scritto Salerno-hal’opportu-
nita di arginare diversi pro-
blemi semplicemente proce-
dendoconunattoche damesi
aspetta di essere firmato: il
Marrelli Hospital & una strut-
turaall’avanguardia che deve
al piti presto aprire le sue por-
te ai pazienti».
«Inunaregione —aggiunge
il consigliere regionale diFi—
chepresentalunghelisted’at-
tesa, che soffre di un’elevata
emigrazione sanitaria, che ha
bisogno di certezze e punti di
riferimento, che denuncia un
alto tasso di disoccupazione,
si potrebbe alleviare tutte
queste piaghe concludendo
quellocheicittadini, nonsolo
crotonesi, ritengono un iter
eccessivamente tortuoso e
contornatodaazioni frenanti
di carattere non prettamente
amministrativo». Salerno so-
stiene poi che ’assemblea or-
ganizzata dal Comitato Mar-
relli Hospital per lunedi, «al
fine di comunicare i dati uffi-
ciali della raccolta firme, sol-
lecitare un Tavolo presso la
Prefetturaeavviarelamobili-
tazione, rappresenta un mo-
mento di grande importanza
che traduce 'esigenza di por-
re fine ad uno stallo durato
troppo tempo». «E superfluo
—ribadisce—sottolineare che i
malati non possono attende-
re ancora: devono curarsi
nella loro regione, in una

struttura efficiente che gene-
raunsensodisicurezza, eilo-
ro familiari non possono con-
tinuare a sopportare disagi
quando la soluzione potreb-
be essere cosivicina». <
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Incontro con il prof. Scambia e le dott. Arena e Piattelli

Lotta al cancro, prevenzione
ma anche servizi sanitari
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Un impegno tutto

al femminile

per offrire alle donne
opportunita

nella parita»

Associazioni insieme
per creare un ponte di
solidarieta e informazione

llariaLenza

11 cancro € una malattia deva-
stante. Sin dalla sua rivelazio-
ne stravolge la vita di chi sco-
pre di esserne affetto. Rompe
un equilibrio dato nel tempo
per assodato. Arriva a destabi-
lizzare le relazioni sociali.
Crea paura. Se poi il cancro si
manifesta in un corpo femmi-
nile, ecco che scattano tutta
una serie di meccanismi, an-
che psichici, pericolosi e diffi-
cili da gestire. Perché una don-
na, dal tumore, spesso viene
colpita nella sua femminilita e
non c’e cicatrice del suo corpo
su cui non vi sia scritta la paro-
latrauma.

Oggi pero, pit che in passa-
to, la diagnosi non € una sen-
tenza definitiva di morte. Gua-
rire dal cancro, infatti, € possi-
bile. Ma, per farlo, e necessario
individuare per tempo il nemi-
co contro cui si dovra combat-
tere. La prevenzione ¢ la mi-
gliorarmadidifesa. Per questo
occorre promuoverla. L'idea,
dalla quale ha preso corpo l'i-
niziativa delle associazioni
“Penelope” e “Insieme per”, in
collaborazione con “Iris Ro-
ma”, & sommariamente que-
sta:«creare ponti-hadettoTe-
resa Esposito, tra le promotrici
— di solidarietd, informazione
e formazione attraverso cui of-
frire al territorio un aiuto».

Tante donne (perle associa-
zioni Sabrina Caglioti, Mary
Gioffre, OlgaNaso) sisono tro-
vate insieme - ieri nell’ala
“Murmura” della Camera di
commercio — , per divulgare
questomessaggio, ribadito pu-
re da illustri esponenti della
medicina (Giovanni Scambia,
Maria Grazia Arena, Angela
Piattelli). Educare, quindji, chi
siostina, a danno della propria
vita, a rifiutare controlli co-
stanti e spesso decisivi. Un im-
pegno tutto femminile, affin-
ché alle donne «nella parita
siano offerte anche opportuni-

tan.

In Calabria, infatti, sono
tanti i problemi. Di questi ha
parlato la Arena, la quale ha
chiestoalladirigenza sanitaria
(presenti il ds Michelangelo
Miceli, perla categoria Antoni-
no Maglia e il vice della giunta
regionale Enzo Ciconte) unin-
tervento, con dati provinciali
alla mano. «Per lo screening
contro il tumore alla cervice —
ha detto — nel 2009 abbiamo
chiamato il 77% delle donne,
nel2011il155, conun’adesione
del 25. Peril tumore alla mam-
mella abbiamo chiamato, nel
2009, il 58%, nel 2011 il 36,
con una risposta del 30». Dati
che individuano la criticita co-
mune della «carenza di perso-
nale tecnico». In pilt diminui-
scono i posti letto e le cure on-
cologiche restano solo in for-
ma semplice, il che significa
«che il servizio lo svolge Alita-
lia» e un altro ospedale. «Uno
strumento messo in campo
dalla Regione — ha aggiunto,
citando il decreto n.50 dell’8
giugno — oggi c’e, mettiamoci
allavoro». Con le nuove meto-
dologie, la prevenzione, la psi-
cologiaoncologica. E, primadi
tutto, i servizi sanitari. «

SANITA' LOCALE
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«Un regalo ai datori di lavoro

della Sanita convenzionata»

Alfredo lorno, della Funzione
Pubblica Cgil, interviene

sul decreto numero 62
firmato qualche giorno
addietro dal commissario
ad acta Massimo Scura

«E molto forte la preoccupazione in
merito al decreto firmato qualche giorno
fa dal commissario Scura, in materia di
sanitd convenzionata, il numero 62
dell’11 giugno appena passato. Questo
provvedimento introduce, modificando

la legge regionale finora
in vigore, la numero 24
del 2008, la possibilita
di togliere regole e cer-
tezze ai contratti dei la-
voratori del settore». E
quanto si legge in una
nota a 1111118 061 bUB[ULd'
rio regionale Funzione
Pubblica Cgil, Alfredo
Iorno. «La legge 24 - con-
tinua - legava la tipolo-
gia delle tariffe delle prestazioni al tipo
di contratto. Leggendo con attenzione il
decreto 62, si capisce che questo passag-
gio viene “eluso”. Si & evasivi, reputia-
mo in modo volutamente ambiguo, pro-
prio sui contratti, e si fa, in fin dei con-
ti, un vero e proprio regalo ai datori di la-
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voro della sanitd convenzionata. Inten-
diamo batterci per non fare applicare, in
Calabria, deroghe ai contratti nazionali,
che, consentite dall’articolo 8 della leg-
ge 148/08, stanno trovando in regione e
specie nella sanita privata un terreno

particolarmente fertile, attraverso con-
tratti di prossimita con la sottoscrizione
di sindacati spesso compiacenti, andan-
do verso una caduta dei diritti dei lavo-
ratori specie nel mondo della sanita con-
venzionata».

«Adotteremo pertanto tutte le vie lega-
li e di mobilitazione - conclude lorno -
per contrastare ogni tentativo di vanifi-
cazione dei contratti nazionali. La legge
su cui oggi si mette mano, infatti, era
I'unico baluardo esistente in Calabria
per arginare una applicazione di contrat-
ti di lavoro penalizzanti peri lavoratori.
Dissentiamo apertamente dalla interpre-
tazione di norme e leggi nazionali con-
tenute nel decreto 62 del commissario
Scura, e che modificano il regolamento
degli accreditamenti in Calabria. “Svin-
colare” la determinazione delle tariffe
dal tipo di contratto applicato, in una re-
gione dove esiste gia una deregolamen-
tazione selvaggia e aggressiva nell’appli-
cazione dei contratti, vogliamo dirlo di
nuovo, apre a una pericolosa fase di pro-
liferazione di contratti di prossimita, che
sono penalizzanti dal punto di vista eco-
nomico e giuridico per i lavoratori. Non
resteremo fermi. Siamo gia impegnati
nell’organizzare una grande mobilitazio-
ne regionale».

SANITA' LOCALE
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Si svolgera giovedi 18 Giugno alle ore
9,30 negli spazi esterni del Gentro clini-
co San Vitaliano in via Tommaso Cam-
panella la conferenza stampa di presen-
tazione dello Sportello Ascolto Aisla

(Associazione
italiana Sclerosi
laterale amiotro-
fica). Dopoi salu-
ti di Alfredo Gi-
trigno presidente
del Gentro clini-
co San Vitaliano
e gli interventi di
Francesca Geno-
vese Consigliera
nazionale Aisla
Onlus, Rosario
Le Piane, specialista dell’apparato respi-
ratorio e Francesco Morelli neurologo,
daranno il loro contributo Massimo Su-
ra Commissario ad acta del piano di rein-
tro dal dbito sanitario, Vincenzo Cicon-
te vice presidente della Giunta regiona-
le e Giuseppe Perri commissario straor-

dinario dell’Asp di Catanzaro.

Sara anche 1’occasione per celebrare
il “Global Day”, la giornata mondiale
sulla Sla che si svolge il 21 giugno. Si
tratta di un ulteriore passo in avanti fat-
to dal Centro clinico San Vitaliano che,
avvalendosi della collaborazione del
Centro clinico Nemo (Neuro muscolar
ominicenter) dell'Azienda ospedaliera
Niguarda di Milano, rappresenta l'unica
struttura privata presente in Calabria
convenzionata con il Servizio sanitario
nazionale specializzata per la cura delle
malattie neuromuscolari, in particolare
Sla, distrofia muscolari e amiotrofie spi-
nali. Una struttura che, inaugurata nel

SCLEROSI LATERALE AMIOTROFICA
Alla San Vitaliano si apre
lo Sportello d’ascolto Aisla

2011, ha contribuito a limitare fortemen-
teil fenomeno dell' emigrazione sanitaria
per queste patologie e che oggi, grazie
anche all’apertura dello Sportello ascol-
to Aisla rappresenta ancora di pit un
punto di riferimento altamente specia-
lizzato per la gestione del programma te-
rapeutico e riabilitativo di un gruppo di
malattie fortemente invalidanti, come
appunto la Sla e che necessitano di un
“core-team” fatto di competenze multi-
disciplinari specifiche e coordinate.

Lo Sportello d’ascolto Aisla offrira un
servizio di consulenza gratuita che ver-
ra assicurato tutti 1 mercoledi pomerig-
gio con cadenza settimanale/quindici-
nale e in orari da concordare, dal medi-
co volontario Angela Scrufari, uno spor-
tello d’ascolto funzionale che nasce do-
po aver preso atto del numero dei pa-
zienti affetti da Sclerosi laterale
amiotrofica che transitano peril Day ho-
spital, il numero dei ricoveri all’interno
del Centro clinico San Vitaliano e in con-
siderazione delle grandi difficolta che i
pazienti Sla ed loro famigliari sono co-
stretti ad affrontare quotidianamente nei
percorsi di un’adeguata presa in carico
soprattutto anche a livello burocratico.

«Auspichiamo, con questa nuova ini-
ziativa — afferma Francesca Genovese
consigliera nazionale Aisla - di poter es-
sere pin vicini ai pazienti Sla e ai loro fa-
miliari, fornendo un servizio di consu-
lenza gratuita e nel contempo dare un’ul-
teriore opportunita orientativa e di so-
stegno alle persone affette e ai loro fami-
liari, con par ticolare attenzione ai loro
diritti, alle procedure burocratiche e a
quelle informazioni in grado di contri-
buire a una migliore qualita di vita del-
le persone malate dei loro famigliari».

SANITA' LOCALE
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RA.GIl. ONLUS
Prevenire il “burnout”, sindrome da esaurimento emotivo

In collaborazione con “La Rinascita” di Santa Caterina lonio un corso dedicato agli operatoni delle “helping profession”

Nell’ambito dei programmi
Ecm (Educazione continua in
medicina) hanno grande rilievo
le azioni formative finalizzate a
sviluppare le competenze rela-
zionali. E questa un’area di in-
tervento ampia e differenziata
che spazia dalla comunicazione
efficace, ai training di assertivi-
ta, alla psicodinamica dei grup-
pi e delle organizzazioni, alla
promozione delle abilita di la-
voro di gruppo e allo sviluppo
delle capacita di leadership, fin
alla sensibilizzazione alla rela-
zione clinica.

Da alcuni anni si guarda, inol-
tre, con crescente attenzione e
preoccupazione al diffuso feno-
meno del Burnout, una sindro-
me da esaurimento emotivo, de-
personalizzazione e ridotta rea-
lizzazione personale che puo in-
sorgere negli operatori delle
“helpingprofession”. Sabato 20
giugno e martedi 23 giugno, la
“Ge.So.” la costola della Ra.Gi.
onlus che si occupa di formazio-
ne agli operatori socio-sanitari,
formata dalla psicoterpeuta Giu-
sy Genovese e dalla terapeuta
espressivo corporea Elena Soda-
no, hanno organizzato un corso
di formazione in Ecm in colla-
borazione con la Rsa per disabi-
li “La Rinascita” di Santa Cate-
rina sullo Ionio il cui obiettivo &
quello di fornire a tutti gli ope-
ratori socio-sanitari conoscenze
pratiche sugli aspetti non verba-
li della comunicazione, pro-
muovere 1’ascolto empatico e la
flessibilita relazionale, svilup-
pare la consapevolezza delle im-
plicazioni emozionali nelle re-
lazioni lavorative e delle dina-
miche di gruppo, prevenire il
burnout.

Meta-obiettivo del corso &
contribuire al miglioramento
della motivazione lavorativa nel
suo complesso.
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SOVERIA MANNELLI

OSPEDALI DI MONTAGNA, CE IL RICORSO AL TAR

Il Comocal ha consegnato al'awocato la documentazione per impugnare il decreto sulla norganizzazione dei presidi
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SOVERIA MANNELLI Il Como-
cal, I'associazione dei Comitati de-
gli Ospedali Montani, attraverso il
presidente Alessandro Sirianni e il
vice presidente, Salvatore Albane-

se, alla presenza dei componenti
di Serra San Bruno, Rocco La Riz-
za e, Natale Canino di Soveria
Mannelli, ha consegnato all’avvo-
cato Angelo Calzone del foro di Vi-
bo Valentia, tutta la documentazio-
ne per produrre I'istanza al Presi-
dente della Repubblica, che poi
verra girata al Tar competente per
impugnare il decreto n. 9 sulla rior-
ganizzazione della rete ospedalie-
ra, nello specifico riguardante gli
ospedali di montagna.

1l ricorso che viene sovrainteso
dal Comocal, viene contestualizza-
to attraverso i comitati di Acri, San
Giovanni in Fiore, Serra San Bru-
no e Soveria Mannelli. «Nel meri-
to del ricorso - scrive in una nota
l'associazione dei Comitati degli
ospedali montati - appaiono chia-
re le incongruenze proposte nel
piano sulla riorganizzazione della
rete ospedaliera che in modo spe-
requativo interessano i vari presidi
regionali, oltre che denotare peri-
colose variazioni nella tempistica
dell’emergenza. Su tutto si ravve-
dono mancate osservanze rispetto
ai Lea e il depotenziamento ingiu-
stificato dei presidi montani, a
fronte di variazioni che non trova-
no nell’economicita i principi su

cui si fondano i provvedimenti».
«Tutto sembra preordinato — affer-
ma i presidente del Gomocal, Ales-
sandro Sirianni — specie su quan-
to pattuito nella conferenza Stato-
regioni, che pone i contesti regio-
nali come se fossero tutti uguali, e
questo emerge chiaramente nel de-
creto n. 70, che rimodula in modo
fortemente pretestuoso le tempisti-
che, rispetto a quanto in preceden-
za formalizzate estendendole a una
funzionalita economica e non di
reali esigenze». Ora 1 Comitati
avranno «circa due mesi di tempo
per produrre elementi di supporto
necessari affinché il legale - spiega
Sirianni - possa costruire il ricorso,
basandosi sui numeri ma piu che
altro impostando 1’azione contro-
deduttiva sui parametri oggettivi
che interessano le zone montane.
Tagliare servizi di primo livello di-
venta certamente precario nell’ero-
gazione dei servizi a fronte del pa-
ventato riordino in ospedali di co-
munita che poco servono in questi
contesti. Gi sono altre sentenze a
cui si guarda con interesse gia pas-
sate in giudicato, non ultime quel-
le che hanno interessato il Consi-
glio di Stato sugli ospedali di Tre-
bisacce e Praia a Mare. Un atto que-
sto del Comocal che investe Ia so-
cieta civile a fronte di un epilogo
che avrebbe dovuto interessare la
classe politica, che si & debitamen-
te defilata di fronte alle proprie re-
sponsabilita».
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