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Il Centro regionale di neurogenetica di Lamezia

Nuovo contributo del Crn
per la cura dell’Alzheimer

Ricostruita la storia
di una famiglia
calabrese fino al 1809

LAMEZIATERME

Un'importante scoperta, che
aumenta le conoscenze sui
meccanismi della malattia di
Alzheimer, & stata condotta dal
Cenrtro regionale di neuroge-
netica di Lamezia Terme, da
anni impegnato nello studio
sulle patologie neurodegene-
rative, in modo particolare la
malattia d’Alzheimer. Un signi-
ficativo risultato scientifico,
tanto da meritare la pubblica-
zione su “Neurology”, rivista
internazionale molto presti-
giosa.

L'Alzheimer & una malattia
neurodegenerativain cuieé pre-
sente nei cervelli accumulo
patologico di alcune proteine,
tra cui una chiamata beta ami-
loide che danneggia le cellule
nervose. Questa sostanza &,
nella persona sana, normal-
mente prodotta e non causa
malattia. Il lavoro portato a ter-
mine dalla professoressa lame-
tina Amalia Bruni, direttrice
del Crn, e dal suo staff ha per-
messo per la prima volta, all'in-
terno di una grandissima fami-
glia studiata, I'identificazione
diammalati che hanno eredita-
to contemporaneamente due
alterazioni genetiche dell’ami-

loide (una dal padre e T'altra
dalla madre). In questo caso &
stato possibile ricostruire la fa-
miglia su 6 generazioni arri-
vando, a ritroso nel tempo, al
1809 con una metodologia or-
mai perfezionata e consolidata
nel Centro regionale di Neuro-
genetica e grazie ai preziosida-
ti raccolti nei registri comunali
e parrocchiali.

«E stato cosi possibile identi-
ficare i matrimoni consangui-
nei alla base di questo dato in-
solito (e appunto mai descritto
nella letteratura scientifica) —

Questi studi
permettono

di capire come

la malattia si
sviluppa nei cervelli
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spiega Amalia Bruni - che ha
consentito a malati attualmen-
te viventi di ereditare I'altera-
zione genetica da entrambi i
genitori. Poiché nella grande
famiglia studiata si ritrovano
anche ammalati che hanno una
sola alterazione ereditata da
uno dei genitori, € stato possi-
bile un confronto importantis-
simo». Il lavoro & stato svilup-
pato anche con la consolidata
collaborazione con il diparti-
mento di neuroscienze dell'l-
stituto Superiore di Sanita.
Inquesto periodolo sguardo
dituttoilmondoscientifico éri-
volto verso queste grandi (e ra-
rissime) famiglie che sono con-
siderate un modello straordi-
nariodistudio poiché fornisco-
nolapossibilitadiosservare nel
tempo i portatori del tratto al-
terato, ancora sani ma destina-
tiasviluppare la malattia. <

Lo staff. || Centro regionale di neurogenetica di Lamezia Terme

SANITA' REGIONALE

T documento ¢ nella bara
Niente disdetta del contratto

Comrem e i
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L’utilizzo del personale rimane uno dei principali nodi irrisolti: ne soffre I'intero sistema

Sanita calabrese... ammalata

In molti ospedali i dipendenti hanno una «ridotta capacita lavorativa»

CATANZARO

1l corretto utilizzo del perso-
naleéunodeinodiirrisoltidel-
la Sanita calabrese, con situa-
zioni-limite in alcuni nosoco-
mi.Ad esempioal “S. Mariade-
gli Ungheresi” di Polistena su
un totale di 448 dipendenti ve
ne sono 135 (cioe il 30,13%)
con ridotte capacita lavorati-
ve, per come indicato da certi-
ficati medici e simili. A Gioia
Tauro I'analogo problema ri-
guarda “solo” 41 dipendent
su 174, cioe il 23,5%. Nell'o-
spedale di Locri cisono 596 di-
pendenti, 194 (il 32,5%) dei
quali soffrono di un qualcosa

che impedisce loro di svolgere
al cento per cento il lavoro per
il quale sono stati assunti, o
magari hanno situazioni fami-
liari tali (legge 104) per cui, lo-
ro malgrado, a qualcosa devo-
no rinunciare. Nell'ospedale
diMelitosu 236dipendenti so-
no 105 quelli conridotte capa-
cita lavorative: siamo al 45%.
La media in Italia varia in ra-
gione della geografia, trailS e
il 10%. E la media nella sanita
privata? Quasi inesistente. Il
problema ovviamente non ri-
guarda solo la provincia di
Reggio Calabria ma un po’ tut-
toil territorio, pur se in manie-
radiversificata. » Pag.18

Piu che altrove in Calabria tra i dipendenti sono in molti ad avere ridotte capacita lavorative

Sanita, la gestione del personale
appesantita da un mare di certificati

Addirittura un terzo degli addetti e impossibilitato a svolgere per intero le mansioni
In alcune realta invece la riconversione delle strutture ospedaliere ha ridotto gli impegni
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Nei tavoli romani
che controllano

la sanita calabrese
certe situazioni

sono ben conosciute
Paolo Cannizzaro
CATANZARO

Ci sono zone della nostra regio-
ne in cui 'aria & meno salubre
chealtrove. Nonc’¢ altraspiega-
zioneaunfenomenoche,amac-
chia di leopardo, devasta la Ca-
labria. Zone nelle qualinonvale
I'adagio secondo cui “tutto il
mondoé paese”, perché liipaesi
sono “pili paesi” che altrove.
Metti Polistena, terra che ha
datoinatali a poetie scrittori: in
ospedale 135 dipendenti (per-
sonale sanitario, amministrati-
voeviadiscorrendo) su untota-
ledi448 (cioéil 30,13%) hanno
ridotte capacita lavorative. Cer-
tificati medici e situazioni parti-
colari (ad esempiolalegge 104)
certificano che da quelle parti il
30% della forza lavoro in servi-
zio al “S.Mariadegli Ungheresi”
non puo “produrre” quanto il ri-

dal 1980 monitoraggio media

manente 60%. L’aria & cattiva,
evidentemente.

A Gioia Tauro le cose vanno
decisamente meglio. Sara il
porto, lasalsedine che riempie i
polmoni, sara quelchesaramail
problemariguarda “solo” 41 di-
pendentisu 174,11 23,5%.

Anche a Locri le cose, su que-
sto fronte, non vanno proprio
benissimo: in quell’ospedale ci
sono 596 dipendenti, 194 dei
quali soffrono di un qualcosa
che impedisce loro di essere in
grado di svolgere al cento per
cento il lavoro per il quale sono
stati assunti, o magari hanno si-
tuazioni familiari tali che, loro
malgrado, aqualcosadevonori-
nunciare. E cosi la percentuale
saleal 32,5%.

Nell'ospedale di Melito inve-
ce le cose vanno proprio male:
236 dipendenti e 105 con ridot-
te capacita lavorative: siamo al
45%. Sivede cheil marJonio ha
effetti deleteri sulla salute pub-
blica. In effettila Grecia...

Facendo le somme si arriva
alla conclusione che in quello
scampolo di Calabria preso in

SANITA' REGIONALE

considerazione su 1.454 dipen-
denti 475 hanno ridotte attitu-
dini lavorative. Con motivazio-
ni pit1 che legittime, sia chiaro,
statuite da certificati mediciche
fino aprova contrariaimpongo-
noveritarivelate, edunque quel
32,7% che costituisce la media
del campione in esame & da con-
siderare come la corretta descri-
zione dellasituazione. Nella Sa-
nita un terzo dei lavoratori ha
problemi.
QualélamediainlItalia? Mol-
tovariabileinragione della geo-
grafia, trail 5 e il 10%. Qual e la
medianellasanita privata? Bas-
sa, molto pili bassa. Quasiinesi-
stente. Ma chi lavora nel priva-
to, evidentemente, respira

== |
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un’altra aria. O magari usa la
mascherina...

Il problema ovviamente non
riguarda solo la provincia di
Reggio Calabria ma un po’ tutto
il territorio, pur se in maniera
diversificata, con I'innesto di al-
tre situazioni particolari. Metti
gli ex ospedali di Trebisacce e
Praia a Mare: “riconvertiti” in
Case della Salute ma nei quali
prestano la loro opera la gran
parte dei (rispettivamente) 124
e 115 dipendenti, ora decisa-
mente sottoutilizzati e che an-
drebbero meglio sistemati al-
trove nel Sistema Sanitario Re-
gionale.

dal 1980 monitoraggio media

Ci sono poi, in giro per la Ca-
labria, situazioni paradossali di
infermieri che prestano la loro
operanon in corsia ma nelle Di-
rezioni amministrative, o un
numeroincredibile dimediciun
tempo impegnati nelle corsie
degliospedalieorautilizzatinel
Dipartimento Prevenzione in
numero ben superiore a quelle
che sono le esigenze oggettive.
Sidicaquelchesivuole, maéede-
cisamente meno impegnativo
occuparsi di veterinaria o pre-
venzione degliinfortuni che fre-
quentare le corsie. Nell'Asp di
Reggio sono 108, sicuramente
troppi per un bacino di popola-

Politiche sociali

Assicurare

1 SE€IV1Z1

I’ammanco di 10 milioni
® «La denuncia del’amman-
co di 10 milioni di euro dalle
casse dei fondi destinati alle
politiche sociali ha dell'in-
credibile, eppur ci da il sen-
so profondo e grave di co-
me, la passata legislatura
abbia gestito con leggerezza
e spregiudicatezza il bilan-
cio». Lo afferma il consiglie-
re Mimmo Bevacqua (Pd).
«E una situazione grave, ina-
spettata —aggiunge — che ri-
chiede un surplus di impe-
gno e responsabilita. E se da
un lato non vi é dubbio che
la circostanza vada portata
all’attenzione della magi-
stratura, dall’altro, proprio
perché afferisce a un settore
nevralgico e centrale per la
nostra regione, bisogna im-
pegnarsi per ripristinare la
disponibilita di bilancio nel
suo fabbisogno e garantire
'erogazione dei servizis.

SANITA' REGIONALE

zione intorno ai 500mila abi-
tanti.

Vi sono, evidentemente, pro-
blemi organizzativi, che hanno
pero risvolti sociali e che, in fin
dei conti, sono problemi etici e
politici, di fronte ai qualii politi-
ci e i sindacati sono chiamati a
rispondere. Ai cittadini prima
ancora che agli elettorie ailavo-
ratori. Perché quandosivaaRo-
ma a chiedere lo sblocco delle
assunzioni si deve essere co-
scienti che i tecnici ministeriali
quelle coseleconosconobene. E
certe percentuali non aiutano i
tanti giovani diplomatielaurea-
ti in cerca di lavoro nel settore
della Sanita. «
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Sanita in chiaroscuro. L'ospedale Tiberio Evoli di Melito Porto
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Il progetto verra presentato mercoledi prossimo al Musmi

Sindrome dl Down e inserimento lavorativo
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Maria De Caro
| presidente

= dell’Aipd
provinciale

L interverra

e alla conferenza
stampa

La formazione prevede
tre percorsi ognuno avra
la durata di quattro giorni

Incrementare la motivazio-
ne, la consapevolezza, la ca-
pacita e I'occupabilita delle
persone con sindrome di Do-
wn; sono questi gli obiettivi
del progetto “Lavoriamo in
rete - Percorsi di inserimen-
to lavorativo nei territori del
Sud” voluto dall’Associazio-
ne italiana persone down
(Aipd ) con il sostegno della
Fondazione Con Il sud.

1l progetto sara presenta-
tonel corso di una conferen-
za stampa mercoledi prossi-

mo, con inizio alle ore
10.30, nella sala multime-
diale del museo Musmi del
capoluogo calabrese.
Insieme alla presidente
dell’Aipd sezione provincia-
le, 1a dottoressa Maria De
Caro, ci saranno il dottore
Francesco Cadelano peda-
gogista e responsabile dello
sportello autonomia di Aipd
onlus nazionale, la dottores-
sa Amalia Traversa referen-
te del servizio presso Aipd
Sezione di Catanzaro, la
dottoressa Clelia Giordano
direttore del “Calagreca
beach resort” di Isola di Ca-
po Rizzuto, scelto per un pri-
mo stage dei ragazzi indivi-

duati nel progetto, e la dot-
toressa commercialista Ste-
fania Puccio, consulente del
lavoro.

«Il progetto nazionale
prevede infatti - precisa fra
I'altro una nota dei promo-
tori dell’iniziativa - percorsi
di orientamento al lavoro
per trentacinque giovani
con sindrome di Down. La
formazione prevede, dun-
que, tre percorsi ognuno dei
quali avra la durata di quat-
tro giorni e coinvolgera per-
sone con sindrome di Down
e operatori provenienti dal-
la propria regione e da quel-
la limitrofa».

Per la Calabria i percorsi
di orientamento si svolge-
ranno dal 6 al 9 luglio pros-
simi a Reggio Calabria e vi
parteciperanno le sezioni di
Cosenza, quella di Reggio
Calabria, quella di Catanza-
ro, e poi ancora Milazzo e
Termini, per un totale di
ventuno persone (un opera-
tore e tre ragazzi individuati
per ciascuna sezione).

«Gli incontri - aggiunge -
avranno lo scopo di costrui-
re le condizioni pre-lavorati-
ve funzionali ad un futuro
inserimento. Per tale ragio-
ne agli incontri sara anche
prevista la partecipazione
volontaria di lavoratori con
sindrome di Down, nel ruolo
di testimoni e, nei casi pos-
sibili, saranno, in aggiunta,
effettuate visite presso i po-
sti di lavoro occupati da per-
sone con sindrome di Down
gia inserite. Il progetto non
punta solo all'orientamento
lavorativo ma vuole offrire
un momento di conoscenza,
socializzazione e autono-
mia». <

SANITA' REGIONALE

Le idee si trasformano in azioni
contro tutte le discriminazioni

‘Sendrome di Down o Incerimento lavorato
EECEE-<
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IL CASO

Record negativo per la Calabria
Spende meno per i suoi malati

Il campo della disabilita e
un buco nero di miseria
Tra la poca comunicazione

fra le Asp e i finanziamenti

dirottati a soffrirne sono
soprattutto | cittadini
mm Smona Musco

I dati emersi dal rapporto contabile
del dipartimento Lavoro e Politiche so-
ciali, presentato dal presidente della Re-
gione Mario Oliverio e dall’assessore
Carlo Guccione descrivono una situa-
zione allarmante: i fondi destinati alle
strutture socio-assistenziali sono stati
dirottati a strutture senza requisiti. Nel
2014, dunque, sono stati liquidati 19
milioni a fronte di un fabbisogno di 29,
finanziando voucher sociali senza crite-
rio per strutture non accreditate per 4
milioni e sono stati dirottati 7,8 mln,
3,6 dei quali pagati, «per finanziare at-
tivita della Fondazione Calabria Etica».
La conseguenza & semplice: nelle casse
della Regione si & creato un buco, una
voragine che ingoia i servizi.

E il risultato emerge chiaramente da
un documento della Regione, datato
marzo 2015, che certifica lo stato di at-
tuazione dei programmi operativi in
materia sanitaria. Il campo della disabi-
lita & un pozzo di miseria ed abbando-
no: strutture inadeguate, offerta da ri-
modulare e dati carenti, anzi, inesisten-
ti, tanto da rendere quasi impossibile la
programmaczione. Il tutto si ripercuote
sull’assistenza garantita ai disabili e
agli anziani, che nel 43% dei casi si tro-
vano a ricevere cure in strutture non
adeguate.

Mentre altri ingrassano con i soldi de-
stinati ai pit deboli. I numeri parlano

chiaro: una parte dei ricoveri registrati
nelle cosiddette Case Protette destinati
ai disabili riguarda pazienti psichiatri-
ci, in attesa che la rete di assistenza ter-
ritoriale venga riorganizzata. Gosi, solo
201 pazienti su 350 possono contare su
un ricovero appropriato. Le varie Asp
parlano linguaggi diversi tra loro, i da-
ti mancano e gestire 1 fondi diventa co-
si sempre piu difficile.

E la Calabria, intanto, registra il soli-
to record negativo: per ogni paziente an-
ziano la spesa & minima e pesa su ogni
cittadino calabrese solo 27 euro, contro
1112 euro della media nazionale. Per i
disabili, invece, la media & di 504 euro,
contro i 2886 della media nazionale. Su
circa sette miliardi peril sociale, il 22%
va per disabili e anziani ma questa per-
centuale, al sud, si affievolisce sempre
di pit. E anche quando i fondi ci sono
si rischia di perderli. I distretti sanitari
insegnano: in quello sud della Locride,
ad esempio, il Piano di Azione e Coe-

sione (il cosiddetto Pac) relativo ai ser-
vizi di cura all'infanzia e agli anziani
non autosufficienti doveva essere atti-
vato entro il 30 aprile. Data non rispet-
tata. Inumeri sono grossi: 614.871 euro
destinati alla cura per l'infanzia e
695.522 destinati agli anziani. 1l totale
supera il milione e 300mila euro, una
boccata d’ossigeno per un territorio che
su 42 Comuni ha una
sola struttura per |’as-
sistenza ai bambini
disabili, con solo 18
posti residenziali e 16
semiresidenziali. Per
poter accedere al Pac
era necessario pre-
sentare all’autorita di
gestione due differen-
ti piani d’intervento,
redatti in base ad ap-

positi formulari ed at-
tenendosi alle dispo-
sizioni contenute nel-
le linee guida. I ven-
tritré  sindaci che
compongono il di-
stretto sanitario sud,
pero, alla riunione
del 18 maggio 2015
hanno cristallizzato il
ritardo e il rischio,
concreto, di perdere
quei fondi. Nel verba-
le si parla ancora di
rimodulazioni di schede, di inserimen-
to di assistenti familiari ma, sopra ogni
cosa, spicca la precisazione del sindaco
di Sant’Agata del Bianco, Giuseppe
Strangio, che evidenzia la necessita di
realizzare i piani di zona, «che ad oggi
non esistono».

Un ritardo cristallizzato poi daun al-
tro intervento, quello del sindaco del
Comune di Gerace, Giuseppe Varacalli,
che ha anche abbandonato ’assemblea
per esprimere la propria contrarieta: il
progetto, sottolinea il primo cittadino,
doveva essere avviato entro il 30 aprile
«e risulta fortemente in ritardo», tanto
da «pregiudicare la prosecuzione del fi-

nanziamento». E quindi mette in guar-
dia 1 colleghi sindaci: «cambiare oggi
sistema non & risolutivo» e perdere quei
finanziamenti comporterebbe «una ri-
caduta negativa sul nostro territorio».
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M REGIONE TLa richiesta dei capigruppo di FI e Ned
Cannizzaro e Arruzzolo
Aprire Cardiochirurgia a Reggio»
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REGGIO CALABRIA -
«Chiederemo al presiden-
te Scalzo nel corso della
Conferenza dei capigrup-
PO in programma domani
una seduta ‘ad hoc’ sulla
sanita ed in questo conte-
sto, in particolare, cerche-
remo di capire ed appro-
fondire la situazione reale
del Centro Cuore di Reg-
gioCalabria». E quanto af-
fermano i capigruppo alla
Regione della Casa delle
Liberta e del Nuovo Cen-
tro Destra, Francesco
Cannizzaro e Giovanni
Arruzzolo.

«In realta, avevamo gia
avanzato, nel corso della
stessa Conferenza - prose-
guono Cannizzaro e Ar-
ruzz0lo-la necessita di de-
dicare una riunione speci-
fica al sistema della sanita
calabrese ed alla specifici-
ta reggina legata ad una
Cardiochirurgia che tar-
da ad aprire i battenti, re-
gistrando solo voci su voci
che tuttofanno tranneche
chiarire il reale stato delle
cose. E se per ragioni di
opportunita legate alle vi-
cine elezioni amministra-
tive, si e convenuto in quel
momento di rinviare la di-
scussione, adesso cio non
& pit accettabile, rappre-
sentando il progetto della
cardiochirurgia reggina
un vero e proprio momen-
todisvolta perlasanitare-
gionale che, invece, conti-
nua ad essere preda di be-
ghe politiche e di polemi-
che incomprensibili che

allontanano dall'impor-
tante obiettivo. Tutto que-
sto come se I'investimento
complessivo di 40 milioni
di euro non rappresentas-
se un costo altissimo non
solo per le casse regionali,
ma per gli stessi cittadini
al quali, giornalmente,
viene negato un servizio
fondamentale e la tutela
del diritto alla salute».

Per Arruzzolo e Canniz-
zaro «’apertura della Car-
diochirurgia realizzereb-
be due momenti: da una
parte, eleverebbe l'offerta
sanitaria posizionandola
su livelli di eccellenza in
un territorio, quello della
provincia reggina, dai
grandi bisogni; dall’altra,
lazienda ospedaliera
“Bianchi-Melacrino-Mo-
relli” diventerebbe una ri-
sorsa per una utenza pinu
vasta e per tutta 'area del-
lo Stretto, raggiungendo,
con la dotazione di una sa-
la ibrida, tra le poche pre-
senti sul territorio nazio-
nale, nuovi ed elevati livel-
li di competitivita rispetto
alle realta del Paese piu al-
lavanguardia. Per tali ra-
gioni - concludono i due
capigruppo alla Regione —
crediamo sia urgente un
intervento del presidente
della Giunta e del commis-
sarioScura per rimuovere
tutti gli ostacoli che han-
no impedito ai cittadini
dell’Area dello Stretto e
dell’Azienda ospedaliera
di avviare questa impor-
tante struttura di servi-
Ziow,
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B LAREPLICA Polemica sulla Cardiochirurgia reggina

Nesci risponde a Mastroroberto
{Le mie non sono falsita»

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

Riceviamo e pubblichiamo
dall’onorevole Dalila Nesci.

«Signor Mastroroberto,

lei equivoca e sposta l'at-
tenzione dal problema vero,
cioe il futuro della Cardio-
chirurgiareggina.

Io non ho inteso ledere la
sua professionalita, ma ho
evidenziato un fatto: lei
non possiede la specializza-
zione in cardiochirurgia.
Cio diventa ancora pit sin-
golare alla luce delle tabelle
ministeriali sulle equipol-
lenze delle specialita. La
sua, che € chirurgia toraci-
ca, non risulta equipollente
a cardiochirurgia, e vice-
versa. Contesta pure que-
sto?

A dispetto della «falsita»
che d'impulso mi ha attri-
buito, ho invece constatato
fatti provati, che lei ha inte-
so quale discredito, perfino
paventando azioni legali
che sa infondate.

Circa, poi, idatidi morta-
lita. della Cardiochirurgia
che dirige, come avevo pre-
cisato essi mi sono stati ri-
feriti — assieme a quelli di
altri centri- dal commissa-
rio straordinario dell’A-
zienda ospedaliera di Reg-
gio Calabria. Lo stesso li ha

rilevati da documenti uffi-
cialiepassatiin precedenza
ad alcuni giornalisti, che 1i
hanno commentati in una
mia conferenza stampa.
Pertanto, signor Mastroro-
berto, rivolga le sue do-
glianze, se corrette, in altre
direzioni.

Infine, piuttosto che ai
miei interventi politici, cre-
do che lei debba dedicarsi
alla sua Cardiochirurgia,
unica al mondo in un ospe-
dale senza pronto soccorso
e, soprattutto, priva di tera-
pia intensiva dedicata - le
rammento obbligatoria per
legge —, con tutti i rischi
conseguenti.

Su questa mancanza, da
parlamentare presentero, a
tutela dei pazienti, un"nter-
rogazione al ministro e un
esposto alla magistratura,
per verificare la presenza di
tuttiirequisiti dilegge nel-
T'unita operativa da lei di-
retta.

Infine, per valutare i pre-
supposti di un’eventuale
querela al suo indirizzo, le
anticipo che chiedero for-
malmente tutti i dati certi-
ficati circa loggetto del
contendere».

Dalila Nesci
Deputato M5s
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M SANITA Tl consigliere regionale interviene sui disavanzi del settore socio-assistenziale

dl buco c’€ ma ha origini lontane»

Salerno: e risorse disponibili, negli anni, sono state inferiori rispetto ai bisogni»

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

REGGIO CALABRIA -
«Trasmettere il messag-
gio per cui il sistema delle
strutture socio-sanitarie,
che da anni denuncia gra-
vi ritardi nei pagamenti
dovuti alla cronica caren-
za di risorse e all’assegna-
zione al comparto di quote
assolutamente inadegua-
te, rappresenta un modo
distorto di descrivere la
realta, piegandola all’esi-
genza di rispondere in
qualche modo a problemi
che, oggettivamente, deri-
vano da circostanze com-
plesseelontane». Lo affer-
ma, in una nota, il consi-
gliere regionale Nazzare-
no Salerno.

«Rivedere la comparte-
cipazione dei versamenti
fra il settore sociale e quel-
lo sanitario - prosegue Sa-
lerno - € una necessita che
si avverte da tempo pro-
prio perché la situazione €
esplosiva. non da ieri e
nemmenoda 5 anni fa .Gli
arretrati, i contenziosi, le
proteste sono aspetti che
purtroppo esistono e su
cui di sicuro si deve inter-
venire con la consapevo-
lezza della scarsita delle
risorse rispetto aibisogni.
Eunostatodicosechelas-
sessore Guccione dovreb-
be conoscere bene, visto
che in pinu occasioni, nella
passata legislatura, abbia-
mo condiviso valutazioni

e iniziative volte ad alle-
viare le sofferenze delle
strutture. Come dovrebbe
sapere - prosegue Nazza-
reno Salerno —cheil cosid-
detto “buco”, che effettiva-
mente esiste, & stato gene-
rato nel lungo periodo e
non certamentenel girodi
qualche anno. E che tale
“buco” deriva dal fatto che
le risorse a disposizione
siano state, anno dopo an-
no, di importo nettamente
inferiore rispetto alle ne-
cessitar.

«Non ha senso - sostiene
ancora il consigliere re-
gionale - far finta di aver
scoperto una situazione,
chiaramente pesante, di
cuisiaveva contezza da di-
verso tempo. Rimane inte-
s0 che se ci sono stati pro-
fili di illegalita, e giusto
che siano individuati con
puntualita i responsabilie
che si proceda con le azio-
ni opportune. B evidente
che le questioni relative
alle Politiche sociali, e
dunqgque connesse alla deli-
cata gestione di disabili,
anziani non autosuffi-
cienti e persone in difficol-
ta, richiedono soluzioni
rapide e concrete, ma la
criticita delle condizioni -
conclude il consigliere re-
gionale — non puod giustifi-
care analisi sommarie e
giudizi parziali».
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L’'INTERVENTO DEL PSE COSENTINO

Se a Reggio si sperperano soldi
a Cosenza mancano i fondi necessari»

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

«Una provincia
che viene
sottostimata»

COSENZA - «Alla luce di
quanto accade a Reggio
Calabria “dove un cancro—
per usare le parole del
commissario Asp Santo
Gioffré - ha divorato in
questi anni la sanita reg-
gina”, e utileaprire unari-
flessione anche su quello
che accade, ormai da molti
anni, e impunemente, nel
comparto sanitario della
provincia di Cosenza». E
quanto scritto in unanota
diramata dal

Gruppo consi-

liare del Pse di

Cosenza, gui-

dato da Enzo

Paolini, ex

presidente

dell’Aiop re-

gionale.

«I due territori, Cosenza

eReggio, sonolegati - con-
tinua la nota - da un desti-
NO comune: se si sprecano
montagne di quattrini da
unapartepoinon siavran-
no i fondi necessari per le
prestazioni di diagnosi e
cura dall’altra. I dati par-
lano chiaro. Partiamo dal-
la specialistica ambulato-
riale: le prestazioni da ero-
gare su base regionale so-
no pari a 12 per ogni abi-
tante mentre invece nells
provincia di Cosenza — che
ha il maggior numero di
abitanti - se ne erogano
9,77 e a Reggio Calabria
13,97. In termini assoluti
ciositraduce in 32 milioni
di euro per Reggio con
550mila abitanti e 19 mi-
lioni a Cosenza con circa
800mila abitanti».

Una casualita? «Non
sembra — scrive il Gruppo
Pse - Anche analizzando i
dati sulla ripartizione del

Fondo sanita-

rio regionale,
si evince una
penalizzazio-
ne della pro-
vincia, di Co-
senza che con-
tinua ad esse

re  pesante-
mente sottostimata rispet-
to al reale fabbisogno del
territorio e anche rispetto
alla situazione delle altre
province. Numeri e dati
che fanno della sanita la
terra dei paradossi e delle
iniquita. Lo scempio che
sta emergendo, i comitati
di affari che banchettano
impunemente con le casse
dell’Azienda, sanitaria
reggina nel silenzio com-
plice di chi avrebbe dovuto
controllare e monitorare
la spesa sanitaria, hanno
ripercussioni su tutto il
territorio regionale che si
presenta caratterizzato da
tetti di spesa territorial-
mente non omogenei e da
forti squilibri che si tradu-
cono nella mancata eroga-
zione dei Livelli essenziali
di assistenza ai cittadini e
nella impossibilita di ga-
rantirgli servizi adeguati
ediqualitan.

«La grave situazione
che si ¢ venuta a determi-
nare - prosegue la nota -
evidenzia la necessitd di
introdurre quegli elemen-
ticorrettivinel ripartodel-
lerisorse perla spesa sani-
taria utili ad uniformare
I'erogazione delle presta-
zionied evitareil protrarsi
didisparita e penalizzazio-
ni inammissibili. Auspi-
chiamo al pit presto - con-
clude il comunicato - un
intervento del presidente
Oliverio e della nuova, Am-
ministrazione regionale
per sanare gli squilibri e
rimettere ordine in un set-
tore segnato da un gioco
sporco consumato sulla
pelle di cittadini ammalati
e di chi, quotidianamente,
tra mille difficolta, cerca
difareil» proprio lavoro.
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[ migranti
capro
espiatorio

UJO data

di ALESSIA NIGER

FINALMENTE, dopo
tante, affannose e sva-
riate ricerche, abbia
mo scoperto la causa di tutti i nostri mali.

Inganni, menzogne, ruberie, corruzioni, abusi:
ora ne conosciamo il motivo preciso, la base fon-
dante del nostro paese da tempo disastrato. Stra-
no non averci pensato prima, fino a quando pen-
satoriraffinati, politici di altolivelloe uomini seri
e responsabili (come Salvini e Maroni, per citarei
migliori, e, ultimo arrivato, 'acuto e sorridente
Toti) ci hanno svelato il mistero: i migranti.

11 velo che oscurava le nostre analisi storiche,
sociologiche, psicologiche... é stato strappato e
conosciamo la causa profonda, la vera realta dei
nostri disagi odierni: i migranti. I migranti non
sonoipoveridisperatiche fuggonodalla miseria,
dalla guerra, dalla violenza, alla ricerca di un po’
di pane, di un po’ di pace, di un po’ di speranza.
Vengono a rubarci I'anima e le cose. E se, non po-
chi, nell’agitato, stretto e angoscioso viaggio che
affrontano, sprofondano nel mare Mediterraneo,
lasciandoci I'unica, breve e maledetta vita che
hanno vissuto, a noi che importa?

Perché non sono rimasti a casa loro? Perché
vengono a minacciare le nostre certezze e le no-
streabitudini? E poi, sono uomini come noi? Cosa
ne sappiamo di loro?

Tuttavia siamo convinti che questi straccioni
scuri e sofferenti sono i veri nemici: mettono in
discussione la nostra identita (identita?), minac-
ciano la sicurezza della vita quotidiana, minano
la compattezza della nostra societa. Circa dieci
annifa, A. Dal Lago (In Non-persone, Feltrinelli)
aveva sottolineato” un impressionante coro di
luoghi comuni, di dati orecchiati se non inventa-
ti, di banalita spacciate per realismo, di pregiudi-
zi da trivio, ha infatti caratterizzato, ieri come og-
g1, il discorso pubblico sull’'emigrazione”. E, so-
prattutto, oggi continuiamo a pensare che loro,
con la loro pelle costituiscono l'inferno della no-
stra paura, o meglio la fonte delle nostre pauree,
quindi, delle nostre insicurezze. K su queste pau-
re, alcuni politicanti, italiani ed europei, conti-
nuano a costruire le fortune elettorali, dimenti-
chidel loro passato remoto e prossimo.

Abbiamo trovato il capro espiatorio: i migran-

(] stampa

dal 1980 monitoragg

io media

ti.

La scuola dequalificata e quasi ultima nelle
classifiche internazionali? F’ colpa dei migranti.
La malasanita e la negazione del diritto alla salu-
te? E’ colpa dei migranti. E la corruzione, la disoc-
cupazione e la non occupazione, il dissesto idro-
geologico, le varie mafie imperanti e tanti altri
problemi? F sempre colpa dei migranti.

Tutta la classe dirigente(?), politica e non, sta
giocando, in modo spregiudicato, la carta mi-
granti. Il presupposto che accomuna € la conside-
razione di dover fronteggiare quelli che ,sempre
Dal Lago, chiama non-persone, da dover respin-

orporo ognellere. macocari abbandonare in mare
£Ore, CGpeiore, IMagarl aooanainare inl mare

aperto o, addirittura, sparare. Il fenomeno, pur-
troppo, esiste ed &, probabilmente, destinato ad
assumere proporzioni sempre piu ampie. Da qui
la necessita di un piano intelligente teso alla re-
golamentazione e allintegrazione. Rattrista,
amareggia, addolora vedere, soprattutto, povera
e brava gente accanirsi contro poveri cristi. Bra-
va gente che si lascia manipolare da feroci e incol-
ti demagoghi (gli imprenditori della paura) e da
megzzi di informazione (i diffusori di panico) che
amplificano o inventano in modo spietato la real-
ta esistente.

Noi italiani, popolo di migranti, noi cristiani,
noicittadini, spessoprivati di diritti fondamenta-
1li, mostriamorifiuto, ostilita, disprezzo, versochi
vive nel dolore e nella tragedia. Per fortuna, altri
continuano nell'accoglienza, nella comprensio-

na nalla anlidariota Paorannaner henainteraggaata
110, 11Cia SULiual iCua. £ CIoULLE Pl uCLiC 111101 CosauC

ad aprire enon a chiudere, a costruire pontienon

ad erigere muri, interni ed esterni. Se non altro,

come ripeteva don Andrea Gallo, cerchiamo di re-
stare umani.

Alessia Niger
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Chiaravalle, atto d’accusa del comitato regionale Aned sul reparto dell’ex S. Biagio

Centro dialisi, «gravi negligenze»

[l presidente Scarmozzino: «<Ambienti indecenti, spazi angusti. A rischio la vita dei pazienti»

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

Letti malmessi,
attrezzature
arrugginite

e persino carenza
di farmaci

Vincenzo lozzo
CHIARAVALLE CENTRALE

Le criticita esistenti nel centro
dialisi dell’ex ospedale “San
Biagio” relative al mancato ed
immediato riscontro di para-
metri di laboratorio indispen-
sabili per la sicura gestione di
pazienti in trattamento dialiti-
co in fase emergenziale, ha
messo in allarma il comitato
regionale del’Aned. L’asso-
ciazione nazionale emodializ-
zati dialisi e trapianto attra-
verso il presidente regionale
Pasquale Scarmozzino mette
in evidenza i limiti. I rappre-
sentanti dell’associazione
chiedono al commissario alla
sanita regionale, Massimo
Scura, unincontro per rappre-
sentargli le problematiche. In-
contro avanzato al momento
del suo insediamento, ma an-
cora disatteso. «Questo pro-
blema, nel recente passato per
sacrosanta protesta dei dializ-
zati - dice Pasquale Scarmoz-
zino - & stato gia oggetto di
cronaca con intervento finan-
che di carabinieri e del prefet-
todi Catanzaro. Orasi aggiun-
ge ai tanti altri gravissimi esi-
stenti nei nostri centri dialisi,
alcuni senza letti bilancia, con
attrezzature fatiscenti o ar-
rugginite e persino con man-
canza farmaci. Cio conferma
la nostra lamentata scarsa
considerazione verso la nefro-
logia e dialisi dalle varie strut-

ture della Regione Calabria.
Oggi, come nel recente passa-
to, nei centri dialisi, fulcro del-
le emergenze urgenze soprat-
tutto negli ospedali hub, i pa-
zienti continuano a subire ne-
gligenze da mettere a rischio
la loro vita». Una denuncia in
piena regola. Poi nello specifi-
co vengono trattati i limiti
emersidentro la Casadella Sa-
lute. «A Chiaravalle Centrale -
conferma il rappresentante
dell’Aned - come in altri nostri
centri dialisi, i problemi di ge-
stione aumentano. In altri, an-
cora, i dializzati sono curati in
ambienti veramente indecenti
per presenza di infiltrazioni di
acqua piovana, spifferi d’aria
dalle finestre, assenza di
ascensore per lettighe di pa-
zienti non deambulanti, spazi
angusti ed insufficiente perso-
nale medico ed infermieristi-
co. Bene, € arrivato il momen-
to di intervenire! Al commis-
sario Massimo Scura solleci-
tiamo immediato intervento
sullanefrologia e dialisi, a par-
tire dal programma dialisi va-
canza - dove possibile - per
soddisfare le esigenze di turi-
sti e di nostri corregionali emi-
grati che vogliono ritrovarsi
accanto a familiari ed amici al-
meno una volta 'anno».

Si aggiunge pure l'assenza
di un progetto di dialisi vacan-
za. A fine giugno ormai, & ’en-
nesima carenza che qualifica,
purtroppo, in negativo la Re-
gione Calabria. Sono tutti ar-
gomenti che 'associazione ha
nesso sotto la lente di ingran-
dimento. La morfologia terri-
toriale, poi, non consente tra-
sporti, avolte giornalieri, a pa-
zienti gia cosi gravemente col-
piti dalla malattia. Un altro ar-
gomento sul quale ragiona-
re. 4
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PREOCCUPANTE STUDIO DELL'ASP SULL'INQUINAMENTO. LENTE SULLE LEUCEMIE

Davoli, 83 casi di tumore in cinque anni a Vasi

Francesco Ranieri
DAVOLI

Merita un ulteriore approfondi-
mento lo studio sull'incidenza
delle malattie oncologiche (83
in 5 anni) € non oncologiche ef-
fettuato dall’Asp sulla popola-
zione residente in localita Vasi
di Davoli. Si tratta di un’area di
circa 40mila metri quadrati che
sindaglianni ‘70 estatautilizza-
ta come discarica per il conferi-
mento di ogni tipo di rifiuti: ur-
bani, macerie da demolizione,
ingombranti ed elettrodomesti-
ci; per anni é stata abbandonata
eirifiuti coperti con del terreno
vegetale, senza alcuna imper-
meabilizzazione del fondo. Nel
2013 & entrata in un program-
ma regionale di bonifica ma nel
frattempo e stata postaalcentro
di uno studio epidemiologico
dellostatodisalute deiresidenti
in relazione allinquinamento
ambientale da parte della dot-
toressa Antonella Sutera Sardo,
responsabile del registro tumo-
ri dell’Asp di Catanzaro. Lo sco-
po € quello di descrivere e valu-
tare lo stato di salute dei resi-
denti in relazione a inquina-
mento ambientale, in particola-
re nei Comuni con siti inquinati
e definiti ad alto rischio, per in-
dividuare le priorita negli inter-
venti di risanamento. Su Davoli
& stato preso in considerazione
il periodo 2003/2007 e sono
stati valutati 83 casiincidenti di
tumore in 5 anni, con spunti po-
tenzialmente preoccupanti sul
fronte delle leucemie. «L’analisi
preliminare — si specifica nello
studio — non fa emergere valori
di incidenza che si discostano
dallamediaregionale tranne un
eccesso di leucemia mieloide
cronica rispetto al riferimento
regionale nel genere maschile;
in quello femminile per mielo-
mamultipolo e malattie dell’ap-
parato digerente». Una valuta-
zione in prima battuta dei dati
suggerisce pero che«ilsitoad al-
to rischio ambientale non abbia
avutoimpatto sanitario misura-
bile per quanto attiene la pato-

logia oncologica». Sono invece —_— .
da ponderare con attenzione i o e
datirelativi a patologie non on- e
cologiche come per esempio

quelle ischemiche del cuore. «
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Con il nuovo regolamento chiuderanno i reparti di Ostetricia, Pediatria, Cardiologia e Broncopneumologia

Non piu spoke ma un ospedale di base

L’appello del comitato Ssl e del Tdl: bisogna ridistribuire i servizi sanitari e le risorse

00O

«Bisogna eliminare
unita doppie e triple
per poi attivare

le previste reti
ospedaliere»

Sarah Incamicia

Non c'é pace per l'ospedale
“Giovanni Paolo II”. Dopo la
chiusura della Terapiaintensi-
va neonatale voluta dal com-
missario ad actaMassimo Scu-
ra, che ha lasciato le Tin solo
negli ospedali hub di Catanza-
ro, Cosenza e Reggio Calabria,
ora altri reparti rischiano la
chiusura. Questo stando al Re-
golamento sull'assistenza
ospedaliera n.70 del 2015,
pubblicato sulla Gazzetta Uffi-
ciale il 4 giugno ed entrato in
vigore giovedi scorso.

LaRegione Calabria, infatti,
dovra adeguarsi al nuovo Re-
golamento entro un anno e il
problemaé che, siccomessiten-
gono in considerazione i dati
relativi alla popolazione, l'o-
spedale lametinonon sarauno
spoke, ma diventera un ospe-
dale di base. Questo significa
che chiuderanno alcuni repar-
ti fondamentali come Ostetri-
cia, Pediatria, Cardiologia e
Broncopneumologia.

Una situazione denunciata
dal comitato “Salviamo la sa-
nita Lametina” e dal Tribunale

data

() stampa

dal 1980 monitoraggio media

dei diritti del malato che spie-
gano: «Ilregolamento prevede
una riorganizzazione di strut-
ture e funzioni ospedaliere le-
gata ai bacini di utenza territo-
riali. Eseil territorio di compe-
tenzadell'ospedale diLamezia
rimarra quello dell’ex Asl n. 6
con popolazione 126.000 abi-
tanti, ilnostro ospedale, riclas-
sificato non piu Spoke ma
ospedaledibase, difatto cesse-
ra di esistere, se non immedia-
tamente, a breve, perché avra
soloireparti di base di Medici-
na Generale, Chirurgia Gene-
rale, Ortopedia e Rianimazio-
ne, pit1il Pronto Soccorsos.

Secondo il comitato Ssl e il
Tdm, la realta di Lamezia nel-
I’ambito regionale «non puo
essere caratterizzata come pe-
riferiadiuncentroche & amez-
z’ora di percorrenza e in una
programmazione sanitaria se-
ria non puod essere staccata e
separata dal resto dell'ambito
provinciale che conta 360.000
abitanti. Tanto pit che anche
questo Regolamento continua
a puntare sull’istituzione di 10
“reti” ospedaliere focalizzate
su alcuni tipi di patologie e in
particolare ne prevede 3, nelle
quali é determinanteladimen-
sione “tempo”, ovvero: 'emer-
genza cardiologia, lictus e i
traumi. C’é allora bisogno di
un serio impegno davanti a
una questione che riguarda la
sanita a Lamezia e nel Lameti-
no. «

SANITA' LOCALE

Emarginati

Si perdono risorse

® «Occorre prendere atto
che il territorio di que-
st’area centrale della Ca-
labria & unico e che non
vi pud essere una margi-
nalizzazione del nostro
ospedale — dicono Ssl e
Tdl - si finirebbe infatti
per annullare la nostra
sanita ospedaliera, dirot-
tando anche importanti
risorse economiche.
Mentre al contrario va
prevista una redistribu-
zione equilibrata delle
strutture, cominciando
con l'eliminare le unita
doppie e triple per poi at-
tivare le previste reti
ospedaliere. Per questo ci
rivolgiamo a chi ha oggi
responsabilita politiche».
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Il cardiologo del “Gemelli” originario di Cutro scagionato dal Tribunale di Roma

Sestito assolto: non fece perizie false per aiutare un detenuto
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Condannati

a pene che vanno
da un anno e 6 mesi
a 3 anni e 4 mesi

gli altri tre imputati

Per il collegio penale
che lo ha giudicato:
«Il fatto non sussiste»

Pino Belvedere
CUTRO

11 medico cardiologo origina-
rio di Cutro Alfonso Sestito &
stato assolto dal Tribunale di
Roma dall’accusa di aver favo-
rito con una perizia medica
falsa un detenuto. 1 giudici
della VII Sezione penale pre-
sieduta dal Dott. Maurizio Sil-
vestri (alatere Gabriele Tomei
e Angelo Giannetti), dopo la
camera di consiglio hanno in-
fatti mandato assolto dai reati
a lui contestati, il medico cu-
trese Alfonso Sestito «perchéil
fatto non sussiste». Sestito &
stato difeso dall’avv. Gaetano
Scalise del Foro di Roma.

Gli stessi giudici hanno in-
vece condannato, con pene
variabili da uno a tre anni di
carcere, gli altri tre imputati,
coinvolti nellindagine della
Squadra Mobile coordinata
dalla Procura di Roma, su un
per un “giro” di false perizie
mediche per favorire alcuni
detenuti in carcere.

Al dott. Sestito che lavora
presso 'Ospedale “Gemelli” di
Roma, ed ¢ iscritto all’albo dei
periti medici del Tribunale
della Capitale, con la notifica
il 12 febbraio 2013 di una mi-
sura cautelare emessa dal gip
nei suoi confronti, era stato
contestato il reato di falsa pe-
rizia. Per 'accusa in una sola
circostanza Sestito aveva re-

datto una perizia, attestando
falsamente che le condizioni
di salute di Carmine Bongior-
no, alloradetenuto nel carcere
diRebibbia non erano compa-
tibili con la detenzione carce-
raria. Per gli inquirenti Alfon-
so Sestito avrebbe redatto
questa perizia su pressione
dell’avv. Cavalieri, indicato
nellinchiesta come colui il
quale procurava le false certi-
ficazioni mediche ai detenuti
che pagavano per ottenere ri-
coveri in strutture sanitarie o
misure alternative al carcere.
Sestito, che da subito si era di-
chiarato innocente ed estra-
neo ai fatti contestati, dopo so-
lo tre giorni aveva ottenuto
dallo stesso giudice delleinda-
gini preliminari del Tribunale
di Crotone Boffi, larevoca del-
la misura cautelare degli arre-
sti domiciliari con 'obbligo di
dimora nel Comune di Roma.
In data 6 maggio 2013 i tre
giudici del tribunale del Riesa-
me di Roma avevano poi an-
nullato l'ordinanza del gip che
disponeva l'obbligo di dimora
del cardiologo nel Comune di
Roma restituendogli totale li-
berta.

Anche il Policlinico Gemelli
con Decreto Rettoriale n. 318
lo aveva poi reintegrato nelle
sue funzioni.

L’altro ieri & seguito il giudi-
zio di primo grado del collegio
giudicante che ha assolto il
medico cardiologo dai rilievi
penalialui contestati. I giudici
hanno invece condannato
I'avvocato Marco Cavaliere a 3
anni e 4 mesi di reclusione. I
medici Arcangelo Italiano e
Valerio Di Tullio sono stati a
loro wvolta rispettivamente
condannati a 3 anni e un anno
e 6 mesi di reclusione. A Mario
Di Gregorio il Tribunale di Ro-
ma hainflitto a 3 anni di reclu-
sione. «

SANITA' LOCALE
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«I centri dialisi

non possono

€ssere

COMpromessi»

Il segretario regionale Aned
interviene sulla struttura

«Le criticita esistenti nel centro dialisi
di Chiaravalle Gentrale relative al manca-
to e immediato riscontro di parametri di
laboratorio indispensabili per la sicura
gestione di pazienti in trattamento diali-
tcoin fasg emergenziale, ci allarma sem-
pre piti». E quanto scrive il segretario re-
gionale Aned, Pasquale Scarmozzino,
sottolineando che «questo problema, nel
recente passato per sacrosanta protesta
dei dializzati ¢ stato gia oggetto di crona-
ca con intervento finanche di carabinie-
1i e del prefetto di Catanzaro, e ora si ag-
giunge ai tanti altri gravissimi esistenti
nei nostri centri dialisi, alcuni senza let-
t bilancia, con attrezzature fatiscenti o
arrugginite e persino con mancanza far-
maci». «Cid conferma - continua - la no-
stra lamentata scarsa considerazione ver-
so la nefrologia e dialisi dalle varie Strut-
ture Commissariali. Oggi, come nel re-
cente passato, nei centri dialisi, fulcro
delle emergenze urgenze soprattutto ne-
gli ospedali hub, i pazienti continuano a
subire negligenze da mettere a rischio la
loro vita. Al commissario alla sanita re-
gionale, ingegnere Massimo Scura, ave-
vamo chiesto un incontro per rappresen-
targli tali criticita al momento del suo in-
sediamento, ma ancora disatteso. A Chia-
ravalle come in altri nostri centri dialisi,
i problemi di gestione aumentano. In al-
tri, ancora, i dializzati sono curati in am-
bienti veramente indecenti per presenza
di infiltrazioni di acqua piovana, spifferi
d’aria dalle finestre, assenza di ascenso-
re per lettighe di pazienti non deambu-
lanti, spazi angusti ed insufficiente per-
sonale medico e infermieristico».

Per Scarmozzino «& arrivato il momen-
to diintervenire». «Al commissario Mas-
simo Scura sollecitiamo immediato in-
tervento sulla nefrologia e dialisi - con-
clude - a partire dal programma dialisi
vacanza per soddisfare le esigenze di tu-
risti e di nostri corregionali emigrati che
vogliono ritrovarsi accanto a familiari ed
amici almeno una volta ’anno. Lassen-
za di un progetto di dialisi vacanza & I’en-
nesima carenza che qualifica, purtroppo,
in negativo la nostra gia bistrattata Regio-
ne. Peggio, temiamoci sia in essere dise-
gno per creare condizioni estreme ed ac-
centrare le dialisi».

SANITA' LOCALE
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Scura e Oliverio assenti
«Lospedale di Soveria
rischia di morire»

Il Comitato pro ospedale del Reventino chiede alla politica di “attivarsi”
I'esistenza dei reparti e messa a repentaglio dalla carenza di medici
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LETTERA APERTA

1l presidente Maida
ha ricordato
TI'imminente messa

in pensionamento di
alcune unita mediche

Hanno annunciato pia
volte la loro presenze. E il
Comitato pro ospedale del
Reventino ha chiesto che
dalle parole si passasse ai

fatti concre-
ti. Ma la po-
litica ha ri-
sposto con
un nulla di
fatto.

«Se  piua
volte il com-
missario
Massimo

Scura unitamente a Mario
Oliverio e al sindaco di So-
veria Mannelli, Giuseppe
Pascuzzi hanno palesemen-
te asserito che 1'ospedale di
Soveria, cosl come gli altri
montani sono poco tutelati,
vogliamo ricordare - scrive
il Comitato in una lettera
aperta - agli appena citati at-
tori istituzionali che I’emer-
genza vera in questo mo-
mento & la criticita che in-
veste la struttura in termini
di presenze mediche che
mettono a repentaglio 1’esi-
stenza in vita di importanti
reparti». Cosi il presidente
del Comitato, Antonello

Maida, elenca ancora una
volta tutte le criticita del-
lospedale di Soveria Man-
nelli: «L'imminente messa
in pensionamento di alcune
unitad mediche; nello speci-
fico: 'unico radiologo, lo
stesso dirigente dell’unita di
medicina e pit in 1a del pe-
diatra Leonardo Sirianni,
cosl come dell’anestesista,
dott.ssa De Santis pongono
una seria riflessione sulla lo-
ro sostituzione, onde evitare
la morte naturale della strut-
tura ospedaliera. All'uopo,
questo comitato - spiega il
presidente Maida -, investe
le autorita citate a volersi at-
tivare affinché questo non
avvenga mettendo in atto la
mobilita interna e pit in 1a
forzando la logica del turn
over con soluzioni efficaci».
«Questo Comitato - rimarca
- attende con impazienza le
preannunciate visite presso
la struttura del commissario
Massimo Scura e del Presi-
dente della regione Mario
Oliverio. Il primo, lo ha co-
municato a questo comitato
con posta certificata, mentre
il secondo lo ha ribadito du-
rante il convegno sulle aree
interne tenutosi a Soveria il
18 giugno scorso. Non sia la
logica dei tagli lineari a de-
notare pericolose manche-
volezze verso questo territo-
rio, che invece di essere al
centro di soluzioni da parte
dello stato pare essere vio-

SANITA' LOCALE

lentemente vituperato nelle
linee essenziali».

Il Comitato, unitamente
agli altri contesti montani,
ricorda «di aver avviato la
procedura del ricorso straor-
dinario al capo dello stato,
onde impugnare nel merito
il decreto n. 9 dello stesso
commissario. Ma pit che al-
tro rigettare le nuove logiche
nella tempistica dell’emer-
genza debitamente delinea-
te nel decreto 70, cosi come
pattuito nel recente patto di
stabilita tra stato e regioni.

Le nuove linee guida a no-
stro giudizio servono a su-
perare oggettive prerogative
delle zone marginali, quasi a
volerne delegittimare la
stessa debolezza sociale, di
fatto esistente. Lappello vie-
ne rivolto - sottolinea Mai-
da - contestualmente anche
al commissario dell’Asp,
Giuseppe Perri, che viene
invitato nelle prerogative
che lo investono a voler tro-
vare soluzioni immediate,
non ultima quella dell’allo-
cazione del 118 nella stessa
struttura ospedaliera».
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CENTRO REGIONALE DI NEUROGENETICA

La ricerca parte da Lamezia

Nuovo risultato scientifico ottenuto dalla professoressa Bruni e dal suo staff sull’Alzheimer
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11 Centro regionale di neurogene-
tica, presente all’interno del presidio
ospedaliero “Giovanni Paolo II” di
Lamezia Terme, da anni impegnato
nello studio sulle patologie neurode-
generative, in modo particolare la
malattia d’alzheimer, ha ottenuto un
altro significativo risultato scientifi-
co tanto da meritare la pubblicazio-
ne su “Neurology” rivista internazio-
nale molto prestigiosa. Il lavoro & sta-
to inoltre censito e commentato nel
prestigioso sito www.alzforum.org.

Come ormai ben noto, ’alzheimer
¢ una malattia neurodegenerativa in
cui & presente nei cervelli I'accumu-
lo patologico di alcune proteine tra
cui una chiamata beta amiloide che
danneggia le cellule nervose. Questa
sostanza @, nella persona sana, nor-
malmente prodotta e non causa ma-
lattia.

1l lavoro portato brillantemente a
termine dalla professoressa lametina
Amalia Bruni e dal suo staff ha per-
messo per la prima volta, all’interno
di una grandissima famiglia studiata,
I'identificazione di ammalati che
hanno ereditato contemporanea-
mente due alterazioni genetiche del-
I’'amiloide (una dal padre e l’altra
dalla madre). In questo caso & stato
possibile ricostruire la famiglia su 6
generazioni arrivando, a ritroso nel
tempo, al 1809 con una metodologia
ormai perfezionata e consolidata nel
Centro regionale di Neurogenetica e
grazie ai “preziosi” dati raccolti nei
registri comunali e parrocchiali. E

stato cosi possibile identificare i ma-
trimoni consanguinei alla base di
questo dato insolito (e appunto mai
descritto nella letteratura scientifica)
che ha consentito a malati attual-
mente viventi di ereditare I’alterazio-
ne genetica da entrambi i genitori.
Poiché nella grande famiglia studia-
ta si ritrovano anche ammalati che
hanno una sola alterazione ereditata
da uno dei genitori, & stato possibile
un confronto importantissimo. 1l la-
voro @ stato sviluppato anche con la
consolidata collaborazione con il di-
partimento di neuroscienze dell Isti-
tuto superiore di Sanita.

Qual & I'importanza di questa sco-
perta? Questo lavoro aumenta le co-
noscenze sui meccanismi della ma-
lattia di alzheimer. In questo periodo
lo sguardo di tutto il mondo scienti-
fico & rivolto verso queste grandi (e
rare — rarissime) famiglie che sono
considerate un modello straordina-
rio di studio poiché forniscono la
possibilita di osservare nel tempo i
portatori del tratto alterato, ancora sa-
ni ma destinati a sviluppare la malat-
tia. Lo studio di questi soggetti sta
consentendo non solo di compren-
dere come la malattia “arriva e si or-
ganizza” nei cervelli ma sta anche
permettendo trattamenti farmacolo-
gici “precoci e preventivi” che, oggi
in fase assolutamente sperimentale,
potrebbero invece, domani, riguar-
dare migliaia di pazienti e dare spe-
ranze concrete per queste malattie
devastanti.
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B SOVERIA MANNELLY  Stiamo aspettando le visite di Scura e Oliverio»

Ospedale, carenza di medici

Maida: Pensionamenti imminenti in diversi reparti, si intervenga
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SOVERIA MANNELLI - «Se
pii volte il commigsario
Massimo Scura unitamente
a Mario Oliverio e al sindaco
Giuseppe Pascuzzi, hanno
palesemente asserito che l'o-
spedale di Soveria, cosi come
gli altri montani sono poco
tutelati, vogliamo ricordare
agli appena citati attori isti-
tuzionali chel'emergenza ve-
ra in questo momento ¢ la
criticita che investe la strut-
tura in termini di presenze

mediche che mettonn a re-
mMeqliCne Cne metione a re

pentaglio l'esistenza in vita
di importanti reparti».

Lo sostiene in una nota
Antonello Maida, presidente
del comitatoproospedale, se-
condo il quale «l'imminente
messa in pensionamento di
alcune unita mediche; nello
specifico, l'unico radiologo,
lo stesso dirigente dell’'unita
di medicina e pit in 15 del pe-
diatra LeonardoSirianni, co-
sl come dell’'anestesista De
Santis, pongonouna seriari-
flessione sulla loro sostitu-
zione, onde evitare la morte
naturale della struttura
ospedaliera». Quindi Maida
chiede alle autorita citate «a
volersi attivare affinché que-
stonon avvenga mettendoin

atto la mobilita interna e pit
in la forzando la logica del
turn over con soluzioni effi-
cacir». E il comitato - prose-
gue lanota - «<attende con im-
pazienza le preannunciate
visite presso la struttura del
commissario Massimo Scu-
ra e del presidente della re-
gione Mario Oliverio»
Ilcmitato, unitamenteagli
altri contesti montani, ricor-
da «di aver avviato la proce-
dura del ricorso straordina-
rio al Capo dello Stato, onde
impugnare nel merito il de-
creto n. 9 del commissario.
Ma piu che altro rigettare le
nuovelogichenella tempisti-
ca dell'emergenza debita-
mente delineate nel decreto
70, cosi come pattuito nel re-
cente patto di stabilitd tra
stato e regioni. Le nuove li-
nee guida - conclude - a no-
stro giudizio servonoa supe-
rare oggettive prerogative
delle zone marginali». E il
commissario dell’Asp, Giu-
seppe Perri, viene invitato «a
trovare soluzioni immedia-
te, non ultima quella dell’al-
locazionedel 118nellastessa
struttura ospedaliera».
p.r.
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B NEUROGENETICA Un altro risultato del Centro
Studio su rivista “Neurology

Individuati
gli ammalati
ereditari

IL centro regionale di Neurogenetica,
presente all'interno del presidio ospeda-
liero “Giovanni Paolo IT” di Lamegzia Ter-
me, da anni impegnato nello studio sulle
patologie neurodegenerative, in modo
particolare la malattia d’ Alzheimer, ha
ottenuto un altro significativo risultato
. Scientifico tanto da meri-

tare la pubblicazione su

“Neurology” rivista in-

ternazionale molto pre-

stigiosa. I1 lavoro & stato

inoltre censito e commen-

tato nel prestigioso sito

= www.alzforum.org. «1

lavoro portato brillantemente a termine
dalla, professoressa lametina Amalia
Bruniedal suostaff-sileggein unanota
-hapermessoperlaprimavolta, all'inter-
nodiuna grandissima famiglia studiata,
T'identificazione di ammalati che hanno
ereditato contemporaneamente due alte-
razioni genetiche dell’'amiloide (una dal
padre e l'altra dalla madre). In questo ca-
so e stato possibile ricostruire la famiglia
su 6 generazioni arrivando, a ritroso nel
tempo, al 1809 con una metodologia or-
mai perfezionata e consolidata nel centro
regionale di Neurogenetica e grazie ai
“preziosi” dati raccolti nei registri comu-
nali e parrocchiali. E’ stato cosi possibile
identificare i matrimoni consanguinei
alla base di questo dato insolito (e appun-
to mai descritto nella letteratura scienti-
fica) che ha consentito a malati attual-
mente viventi di ereditare l'alterazione
genetica da entrambii genitori».
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Ospedale, carenza di medici
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