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Scoliosi e ipercifosi uno sreening al Centro Turano

Il ministro Lorenzin invia task force per la neonata morta in
ambulanza

«\Vogliamo verita e giustizia»
negli ospedali solo chi porta voti
All'Annunziata € guerra sui reclutamenti esterni

Allarme pediatria niente rianimazione per i nostri bambini - Niente
Rianimazione per i bambini

Dopo la morte della bimba la Lorenzin invia in Calabria una task
force per indagare

Oliverio: "Sono parte attiva del Piano territoriale"

La fuga dei pazienti dopo la chiusura degli ospedali - Battaglia ai
confini della Calabria

Oliverio: "Saro parte attiva col commissario"
Si emigra anche l'angioplastica

Vibo, Neonata morta Arrivano gli ispettori - neonata morta, arriva
la task force

In Italia guarisce il 60% Appello sulla prevenzione

Intervista a Giuseppe Salamone - “Piu du 500 casi di malasanita
al vaglio della Commissione"

SANITA' LOCALE

Mater Domini e Pugliese, al via due concorsi per 150 posti

«Nel piano di riordino regna il caos»

Centri per disabili privi di risorse Lunedi la protesta alla Regione
Neonata morta in ambulanza, Nesci (M5S): "Occorre fare
chiarezza sulla grave vicenda"

Nuovo piano sanitario: Oliverio vuole essere una parte che conta
La Cgil chiede incontro a Scura «lIl decreto crea solo tanto caos»

Dalila Nesci e Sergio Costanzo duellano sulla Mater Domini
Epatite da 38 anni e niente soldi

Mille studenti a lezione di prevenzione con la Lilt

Nuovo appello per riattivare la navetta per malati oncologici
Benedizione dei camici per 23 volontari dell'ospedale
Centri per disabili Da 9 mesi niente paga

Un convegno per Gianluca

Frasca Lino

Russo Francesco
Cambareri Pier_Paolo
Principe Alessia

Mollo Adriano

lannicelli Antonio

Prestia Gianluca

Rocca Dora_Anna

Calabretta Betti

Esposito Margherita

Anastasi Antonio

Carvelli Giacinto
Oliverio Antonio

Siciliani Patrizia
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SULLA POPOLAZIONE DAI 4 AI 15 ANNI

Scoliosi e 1percifosi

Uno screenig
al Centro Turano

La malattia inizia
con la puberta

ed evolve

per 4-5 anni

a quattro zampe, le nostre mani
sarebbero state mortificate nel-
la loro stupenda abilita. Ma, a fronte
di questa impareggiabile conquista,
¢'é qualche inconveniente... Assunta
la posizione eretta e divenuto bipede,
I'uomo ha scaricato in terra il peso del
SUo corpo non pill su tutti e quattro i
suoi arti ma solo su due. Per trasferire
sulla parte posteriore, ora inferiore, il
peso di quella anteriore, ora superio-
re, si serve della colonna vertebrale.
Questa e una vera colonna portante
che pero de-
ve anche con-
sentire vari
movimenti;
pertanto es-
sa non é mo-
nolitica, ma
formata da
tante "verte-
bre" sovrap-
poste una sull'altra e in grado di arti-
colarsi per movimenti di ampiezza va-
riabile. Per conferire alla colonna un
certo adattamento alie varie spinte
che deve subire, le vertebre, si dispon-
gono in modo da dare alla colonna del-
le leggere curvature sul piano laterale
rimanendo a piombo sul piano fronta-
le. Fattori ereditari, genetici, metaboli-
ci, posturali, traumatici, ecc. possono
determinare I'accentuazione di quelle
curve o la formazione di curve del tutto
patologiche. Le pit frequenti malfor-
mazioni sono la scoliosi, e la ipercifo-
si dorsale.

S e avessimo dovuto camminare

La scoliosi (dal greco scolios=obli-
quo) & una curvatura sul piano
frontale, tridimensionale accom-

pagnata da una rotazione ver-
tebrale. La scoliosi interessa
generalmente tratti della co-
lonna dorsale o/e lombare.
Distinguiamo la scoliosi
strutturata da quella non
strutturata. La scoliosi non
strutturata é falsa, funziona-

le, da atteggiamento, tempo-
ranea e non fissa, senza rota-
zione assiale. Puo essere dovuta
a difetto posturale, diversa lunghez-

7a dei diie arti inferiaori infiammazioni
LG UTH UUT GQiua v g naalivin

ecc. Rimossa la causa, la colonna tor-
na normale. La scoliosi strutturata é
permanente, con rotazione assiale e
presenza di una protuberanza detta
"gibbo”. In quasi il 20% dei casi viene
diagnosticata come "idiopatica” cioé
senza causa apparente, nel restante
10% sono comprese forme congenite,
muscolari, articolari, nervose, meta-
boliche, infettive, ecc. La forma idio-
patica é di solito ereditata o congeni-
ta, essa é presente in circa il 6% delle
ragazze e I'1% dei ragazzi. Ma di essi
solo il 5 x mille dovra sottoporsi a cure
ortopediche (Corsetti, Gessi, Chirur-
gia). Nel 95% dei casi la malattia inizia
con la puberta ed evolve per 4-5 anni
stabilizzandosi con la maturazione os-
sea delle vertebre. Nel restante 5%
puo iniziare prima della puberta con
maggiore rischio di aggravamento. La
diagnosi di scoliosi & frutto di un esa-
me clinico che segue appositi proto-
colli. L'indagine radiologica oltre a
confermare il dato clinico consente
una valutazione del danno. Indagini
successive renderanno evidenti i risul-
tati delle terapie. Le terapie possono
variare dalla sola chinesiterapia (gin-
nastica medica correttiva assistita da

fisioterapisti) all' uso di tutori ortopedi-
Ci, come corsetti o gessi ortopedici,
sempre integrati dalla chinesiterapia.
| casi pit gravi richiedono I'intervento
del chirurgo.

La ipercifosi € |I'accentuazione della fi-
siologica curva dorsale a convessita
posteriore. Anche questa patologia

SANITA' REGIONALE
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pud essere non strutturata o struttura-
ta. La sua natura & prevalentemente
idiopatica, ma vi sono casi dovuti a
probiemi posturaii, psicologici, di
osteocondrosi (sindrome di Scheuer-
mann), di familiarita. La diagnhosi vie-
ne anche in questo caso realizzata
con esame clinico, a cui I'esame ra-
diografico dara la valutazione della pa-
tologia. Il trattamento varia a seconda
della gravita della curva. Anche qui, i
rimedi sono la chinesiterapia ed even-
tuali corsetti e gessi correttivi.

SANITA' REGIONALE
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Il ministro Lorenzin invia task force
per laneonata morta in ambulanza
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ROMA - I1 ministro della salute Bea-
trice Lorenzin (nellafoto)hadeciso
di inviare una task force per fare
"piena luce su quanto accaduto ieri
in Calabria, dove una neonata ¢
morta durante il trasporto in ambu-
lanza tra Vibo Valentia e 'Ospeda-
le di Catanzaro”. La task force &
composta da dirigenti della pro-
grammazione del ministero, cara-
binieri del Nas, funzionari di Age-
nas, dal sub commissario di Gover-
no ¢ da rappresentanti della Regio-
ne Calabria, e avvierai propri lavori
domattina alle 10. Una prima rela-
zione sull'accaduto dovrapervenire
al ministro Lorenzin e all'Unita di
crisi permanente costituita al Mini-
stero della Salute entro le prossime
48 ore.

La neonata & venuta alla luce dopo
un parto cesareo all’ospedale di Vi-
bo Valentia ma ¢ morta, per proble-
mi respiratori. La madre della bam-
bina, che giain passato avevaavuto
problemi per le gravidanze, ¢ stata
sottoposta nella giornata di martedi
ad un intervento di parto cesareo al
termine del quale ha dato alla luce
una bambina. Subito dopo il parto i
medicisi sono accortidelle precarie
condizioni di salute della neonata a
causa di problemi respiratori ed
hanno deciso il trasferimento nel-

l'ospedale Pugliese del capoluogo
calabrese. Labimbac¢ stata sistema-
ta in un ambulanza provvista della
culla termica per preservarne la
temperatura. Durante il trasporto le
condizioni di salute, perd, sono
peggiorate e la corsa contro il tem-
po per salvare la vita della neonata
si ¢ infranta poco dopo un'ora,
quando c'¢ stato il decesso.

I genitori dellaneonata, una coppia
di Acquaro, hanno ricevuto la no-
tizia mentre si trovavano nell'ospe-
dale di Vibo Valentia. Per accertare
le cause dellamorte la Procura della
Repubblicadi Vibo Valentiaha av-
viato una inchiesta. Il sostituto pro-

curatore della Repubblica, Santi
Cutroneo, ha disposto I'acquisizio-
ne della documentazione medica e
dellacartellaclinica. Gli agenti del-
la polizia di Stato hanno sentito il
padre della bimba, mentre la madre
sara sentita nelle prossime ore per-
ché al momento & ricoverata nell'o-
spedale di Vibo. I vertici dell'A-
zienda sanitaria hanno avviato una
inchiesta interna per ricostruire
l'accaduto. I medici che hanno ese-
guito il parto cesareo hanno solle-
citato che venga svolta l'autopsia in
modo da poter chiarire in tempi ra-
pidi le cause della morte della bam-
bina.

SANITA' REGIONALE

Nuovo arresto per Santi Zappala =
L'accusa é di scambio elettorale
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| genitori della neonata morta a Vibo Valentia chiedono che venga fatta chiarezza

«Vogliamo verita e giustizia»

Al momento non ci sono indagati. Il ministro Lorenzin invia una task force

La deputata del M5S
Dalila Nesci ha
presentato una
interrogazione sulla
morte della neonata

LinoFresca
VIBOVALENTIA

Un sogno infranto sul nascere.
La tanto attesa figlia femmina,
dopotremaschietti, e deceduta.
Nonsisaancorase perunerrore
umano o per pura fatalita.
Mamma Silvia, purtroppo, re-
stacon la suadisperazione peril
dramma che stavivendo. Nono-
stantelavicinanzael'affettodel
marito, Antonio, e di tutti i suoi
familiari non riesce arassegnar-
si sulla morte della sua piccola
Maria Pia. «Tutto era pronto —
raccontano alcuni congiunti —
In famiglia si aspettava soltanto
che nascesse. La madre, dopo
nove mesidi gestazione, sogna-
va grandi progetti. Aveva gia
preparato la sua stanzetta nella
casadiDasa. Naturalmente tut-
ta rosa. Con l'aiuto del marito
Antonio e dei tre figlioletti: Sal-
vatore, Domenico e Giuseppe
aveva anche scelto il corredino
che purtroppo restera inutiliz-
zato. Anche i regalini dei fratel-
lini, che erano gia pronti per ac-

cogliere la sorellina, rimarran-
no “sigillati” in un cassetto».

Dal suo letto dell’'Unita ope-
rativa di Ginecologia dell’ospe-
dale “Jazzolino” di Vibo Valen-
tia, dove & iniziato il suo dram-
ma, il pensiero di Silvia D’Ago-
stino corre alla sua piccola. «Un
progetto di vita — racconta con
la voce spezzata — svanito. Ave-
vamo preparato tutto con cura.
Purtroppo le cose sono andate
diversamente da come le aveva-
mo progettate». Anche papa
Antonio Care, curvato dal dolo-
re, non trova parole per raccon-
tare la sua disperazione. «Vole-
vo portare i dolcetti per la nasci-
ta di nostra figlia. Invece sono
costretto a comprare i fiori da
mettere su una piccola bara
bianca. Questo dolore ha un
senso se ci dicono come e morta
lanostra Maria Pia. Vogliamo la
verita e se qualcuno ha sbaglia-
to giustizia». Anche i cognati
Bruno De Masi e Giuseppe Bro-
gna, dallo Jazzolino gridano
«verita e giustizia».

Lapiccola Maria Pia, dopoes-
sere natacon il parto cesareo al-
l'ospedale di Vibo Valentia, per
unagravissimaasfissiasierade-
ciso di trasferirla in ambulanza
nelreparto di terapia neonatale
dellospedale “Pugliese-Ciac-

L’indagine

La Procura al momento
procede contro ignoti.
«Ancora non si profila-
no responsabilita indivi-
duali - rileva il sostituto
procuratore Santi Cu-
troneo —. Solo I'autopsia
in programma per que-
sta mattina, potra dire
se c’e responsabilita pe-
nale e di chi. In esame
sara preso tutto lo spet-
tro: dal momento della
gestione alla nascita.
Lavoriamo con tranquil-
lita ma con spirito di ri-
cerca della verita».

cio. Purtroppo ogni sforzo é ri-
sultato vano perche il cuoricino
della neonata ha cessato di bat-
tere proprio nella culla dell’am-

1lanza chala gtatra tracnnria

L}LllClllLCl Ll idsiavaul ClDPUl LCln'
do al nosocomio catanzarese.

Sul decesso della piccola Ma-
riaPiainterviene il ministro del-
lasalute, Beatrice Lorenzin, che
hadecisodiinviare una task for-
ceperfare«pienalucesuquanto
accaduto in Calabria, dove una
neonata e morta durante il tra-
sporto in ambulanza da Vibo
Valentia all'ospedale di Catan-
zaro». La task force € composta
da dirigenti della programma-
zione del ministero, carabinieri
del Nas, funzionari di Agenas,
dal sub commissario di governo
edarappresentantidellaRegio-
ne. L’organismo avviera i lavori
questamattina. Una primarela-
zione dellaccaduto dovra per-
venire al ministro Lorenzin en-
tro 48 ore. La deputata del M58
Dalila Nesci ha presentato
un’interrogazione al premier
Matteo Renzi sulla morte della
neonata. Complessa la vicenda
giudiziaria. Il sostituto Santi
Cutroneo per il momento non
ha scritto alcun operatore sani-
tario sul registro degli indagati.
Stamane conferira lincarico
per 'esame autoptico. <
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L'ospedale “Jazzolino” di Vibo Valentia. E la struttura dove la mamma della neonata deceduta & stata sottoposta a parto cesareo
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Negli ospedali
assumono solo
chi porta voti

Lallarme di Azzara (Uil-Fpl): <A Reggio troppi posti
destinati ai medici anche se in realta mancano
infermieri», il sospetto di favoritismi clientelari

QUESTIONE DI BUDGET
Sarebbe una scelta inutile

e costosa. «Si potrebbe
configurare anche un danno
erariale»

mm Francesco Russo

REGGIO C. «Una “lista della
spesa” che non rispetta i proclami
di questi mesi, non rispondendo
alle reali esigenze della sanita ca-
labrese e quindi destando forti so-
spetti sul subentrare di logiche po-
litico-clientelari». Sulle tanto atte-
se assunzioni in deroga al piano di
rientro, il segretario provinciale
della Uil Fpl Nuccio Azzara lancia
un primo allarme sulle “manovre”
gia in atto. «Il subcommissario Ur-
bani - afferma il sindacalista - ha
inviato alle aziende ospedaliere
l'organigramma dei nuovi posti
che dovrebbero essere messi a ban-
do. Si tratta dunque di circa 100
posti in tutta la Calabria, ma il ve-
ro problema & nel dettaglio delle
“caselle” vuote individuate». In
primo luogo, evidenzia Azzara, «si
smentiscono clamorosamente gli
annunci su una deroga del tavolo
ex Massicci che doveva riguardare
I’area dell’emergenza, con partico-
lare riguardo ai pronto soccorso,
che com’® noto sono sovraffollati
in maniera drammatica». E qui en-
triamo nel dettaglio di quella “lista
della spesa” contro cui il segretario
Uil annuncia «ogni tipo di azione,
se si dovesse procedere ai bandi
secondo questa impostazione».
«Analizzando 'organigramma in-
viato all’azienda ospedaliera reg-
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gina, che prevede 38 assunzioni -
prosegue Azzara - la prima incon-
gruenza che balza all’occhio, per
chi vive ogni giorno la realta degli
ospedali calabresi e conosce i pro-
blemi & il fatto

che vengano pre-

visti pit medici

che infermieri, e

ciog dodici con-

tro dieci.
scelta assurda, se
si considera che
gia oggi
l’'azienda ospedaliera reggina ci so-
no troppi medici rispetto agli in-
fermieri. In pratica ci sono due in-
fermieri ogni medico, e invece il
rapporto corretto per poter garanti-
rei servizi dovrebbe essere di quat-
tro o cinque infermieri ogni medi-

Una

nel-

co. Non si capisce, quindi, perché
la scelta sia di assumere pit medi-
ci che infermieri».

Scelta che, peraltro, influenza lo
stesso numero delle assunzioni:
«Lo stipendio di un medico corri-
sponde circa al triplo di quello di
un infermiere, e quindi con lo stes-
so budget individuato al tavolo ex
Massicci di un milione 800mila
euro si potrebbero fare centinaia di
assunzioni, se la scelta fosse stata
diversa». Perché, dunque, tale

scelta? «Visto
che spiegazioni
tecniche & diffi-
cile trovarne-
suggerisce Az-
zara - il sospetto
che viene & che
la politica anco-
ra una volta pre-
ferisca assumere medici perché si

SANITA' REGIONALE

tratta di figure che possono garan-
tire un maggiore bacino di voti. E
cosi ci si scorda gli infermieri, ma
anche gli operatori socio-sanitari,
figura fondamentale che oggi & del
tutto assente a Reggio ma che no-

nostante questo non viene neppu-
re considerata nel nuovo organi-
gramma.

Ma le incongruenze, e quindi i
sospetti, non finiscono qua per Az-
zard: «I dieci nuovi posti di infer-
miere sono individuati e incasel-
lati per reparto, cosa assolutamen-
te immotivata, dal momento che
un infermiere puo essere utilizza-
to in qualsiasi reparto e quindi
spostato in qualsiasi momento a
seconda delle esigenze organizza-
tive».

Dubbi su dubbi, insomma, con
la Uil che chiede un’immediata in-
versione di tendenza, e promette
battaglia se si dovesse passare ai
bandi secondo l’attuale imposta-
zione. «Con i pronto soccorso let-
teralmente intasati- ammonisce
Azzara - si torni all’originaria in-
tenzione di intervenire su quel set-
tore, senza contare, appunto, che
l’assunzione di troppi medici in
una situazione che rimane di forte
emergenza potrebbe anche confi-
gurare I'ipotesi di un danno eraria-
le».
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All’Annunziata & guerra
sul reclutamenti esterni
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«Una ingiustizia vera e propria»
gridano | rappresentanti
sindacali che si appellano

a Scura affinche si facciano
dei bandi a cui possa
partecipare Il personale bruzio

LA RICHIESTA

I precari bruzi sono in rivolta e
chiedono il congelamento
delle procedure in atto e un
contratto atteso da tempo

COSENZA Rispettare le regole. E
assicurare la massima trasparenza nel-
le procedure di selezione. I medici
dell’Intersindacale dell’Annunziata
sono tornati sul piede di guerra. E in-
tendono, da Cosenza, lanciare un gri-
do d’allarme per impedire che dina-
miche a marcato sfondo politico pos-
sano “condizionare” le scelte di reclu-
tamento del personale danneggiando
le legittime aspirazioni di camici
bianchi e infermieri cosentini. Al
centro della contesa & finito il Decre-
to n. 17 vergato dal commissario per
il Piano di rientro Massimo Scura, at-
traverso il quale & stato autorizzato il
management dell’ Azienda ospedalie-
ra a reperire personale per tamponare
le emergenze che da oltre un anno le
organizzazioni sindacali ospedaliere
vanno denunciando.

Il punto & il seguente: attraverso il
decreto, si dispone la possibilita di re-
clutare personale dalle graduatorie
dei concorsi banditi qualche anno fa;
concorsi che, tuttavia, non sono stati
esperiti all’Azienda ospedaliera di
Cosenza per via delle restrizioni im-
poste dal blocco imposto dal turn
over al contrario di quanto avvenuto

in altre province calabresi in cui spes-
so s’¢ agito in deroga alle prescrizioni
ministeriali. Oggi, per farla breve, a
Cosenza potrebbe essere assunto per-
sonale proveniente da Catanzaro o Vi-
bo o Reggio o Crotone che, attraverso
una semplicissima chiamata diretta,
andrebbe ad occupare i posti disponi-
bili peri quali & in attesa da anni (qua-
si dieci anni) un’infinita di precari
(medici e infermieri).

«Una ingiustizia vera e propria», la
definiscono i rappresentanti dell’In-
tersindacale dell’Annunziata, i quali
si appellano al commissario Massimo
Scura affinché «congeli» le procedu-
re in atto in attesa di bandire concor-
si ai quali anche 1 medici cosentini
possano avere accesso. Una richiesta
che non va affatto a cozzare con le esi-
genze di dare in tempi rapidi un sup-
porto di personale ai reparti di emer-
genza dell’ospedale cittadino, visto
che gli stessi protagonisti delle riven-
dicazioni sindacali chiedono che le
carenze pit evidenti siano colmate at-
traverso la stipula di contratti a tempo
determinato. Cid che bisogna evitare &
che siinasprisca il clima e che campa-
nilismi forse mai sopiti possano rie-
mergere proprio in questa difficilissi-
ma fase storica danneggiando il per-
corso che in tanti vogliono intrapren-
dere per consentire alla sanita pubbli-
ca di uscire dalle secche in cui la po-
litica irresponsabile I’ha ricacciata.

Pier Paolo Cambareri
pp.cambareri@ilgarantista.it
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LA MINISTRA

Dopo la morte

della neonata di Vibo
Beatrice Lorenzin
invia una task force

Viaggio nella Sanita dei pit piccoli

La situazione é disperata: Catanzaro
doveva avere dieci posti per la Terapia
intensiva neonatale ma ne ha soltanto
due. A Reggio quattro e a Cosenza otto

LA DENUNCIA

NUCCIO AZZARA (UIL)
«Negli ospedali assumono
personale che porta pili votin

ALLARME PEDIATRIA

Niente Rianimazione per i bimbi

Ricoveri ridotti in tutta la regione tra tagli e burocrazia e il centro di Cosenza e saturo

SFORBICIATE

Con il decreto 18/2010 furono
chiusi i siti di Crotone e Lamezia
Ma i posti letto sono sempre
meno di quelli previsti

mm ALESSIA PRINCIPE

COSENZA Mentre la politica decide
cosa farne della nostra Sanita, in Cala-
bria nascere & diventato piu difficile,
morire facilissimo. Neanche fossimo
nel Medioevo. Ad ogni lutto segue il
cordoglio istituzionale, dopo ogni fu-
nerale tutto torna come prima. Per i
centri di Neonatologia, per esempio,
nonostante appelli accorati e richieste
d’aiuto e di rinforzo, il destino sembra
segnato. Il decesso della neonata, due
giorni fa, ne & un esempio. La piccola,
in grave insufficienza respiratoria a Vi-
bo, stava per essere trasportata al cen-
tro di terapia intensiva neonatale di
Catanzaro, il pit vicino dopo la chiu-
sura di quello di Lamezia, ma non ce
I'ha fatta ed & spirata lungo il tragitto.
La grillina Dalila Nesci ha annunciato
un’interrogazione
parlamentare per
far luce sul caso, e
i riflettori si sono
riaccesi su una re-
altd devastata dai
tagli in attesa, co-
me un paziente
grave ma costretto
ad attendere in corsia, che finalmente
arrivi un po’ d’ossigeno. Quello di Cro-
tone & solo I'ultimo caso in ordine di
tempo.

A Reggio Galabria il Tin quasi non
esiste pin, la terapia intensiva peri pic-
coli ¢ stata trasferita, per motivi di ri-
strutturazione del reparto posto al set-
timo piano, in locali totalmente inade-
guati a quel tipo di emergenze, stipata

in due stanze all’interno della sala ope-
ratoria di cardiochirurgia. E cosi da un
anno perché i lavori, in realtd, non so-
no mai cominciati per i soliti inghippi
burocratici. «Come gruppo di volonta-
riato da tempo stiamo cercando di por-
tare all’attenzione questa criticita —
spiega Antonio Melasi, presidente del-
IEracle, un’associazione no profit di
genitori e medici che si occupa dell’as-
sistenza neonatologica -. Ho vissuto in
prima persona il dramma di un figlio
ricoverato, per questo come associazio-
ne cerchiamo di dare supporto agli al-
tri genitori che si trovano a vivere un
dramma simile. Purtroppo la situazio-
ne a Reggio & grave da molti mesi, la
Neonatologia si trova in una sistema-
zione provvisoria da troppo, ed & un

peccato pensare come un tempo il cen-
tro reggino fosse considerato un polo di
eccellenza del territorio». Mentre a
Reggio si sistema-
no i neonati come
si pud nel resto
della Calabria si
arranca al pari
dello Stretto. Alla
chiusura del cen-
tro di Crotone &

seguita quella di
Lamezia Terme — anche se si annuncia
una prossima riapertura e si & cercato
di tamponare con una soluzione inter-
media ma insufficiente — mentre Ca-
tanzaro ha subito una drastica riduzio-
ne dei posti letto, scesi dai 10 che era-
no previsti su carta a 4 e poi solo a 2.
Tutto il peso grava su Cosenza dove si
trova l'unico centro di chirurgia pedia-
trica e di terapia intensiva perfettamen-
te funzionante.

A Catanzaro si contano 32 tra infer-
mieri e puericultrici, laddove Cosenza
ne ha 32, eppure per un problema di
spazi, legati anche qui a una ristruttu-
razione “anomala”, i ricoveri garantiti

sono pochissimi. «Siamo allo stremo —
dice Gianfranco Scarpelli, primario di
Neonatologia a Gosenza -, tra ’altro so-
no rimasto ’'unico primario in quanto
sia a Reggio che a Catanzaro a dirigere
i reparti sono colleghi facenti funzio-
ne». La situazione drammatica & stata
oggetto di appelli gia molti mesi fa ma
la situazione & peggiorata. «Il decreto
18 del 2010 aveva stabilito che i Tin
dovevano essere solo tre a Cosenza,
Reggio e Catanzaro, uno ogni
600/700mila abitanti a causa dei costi
elevati di questi reparti, con dieci po-
sti letto ciascuno, ma nella realta dei
fatti non & stato cosi». Cosenza riesce
ad assicurarne 8 e Reggio 4. «A Lame-
zia, adesso, ci sono otto neonatologi ma
il centro & funzionante a meta e noi a
Cosenza siamo costretti a turni massa-
cranti per far fronte alle emergenze che
arrivano da tutta la regione».

A Catanzaro, due anni fa, ci fu I'inau-
gurazione in pompa magna del repar-
to ma la festa & durata poco perché la
struttura, in breve tempo, si & rivelata
insufficiente. Sia Reggio che Catanza-
ro hanno anche bloccato i ricoveri
esterni, ciog possono ospitare solo le
donne che partoriscono in quelle aree,
le altre devono per forza recarsi altro-
ve. A Catanzaro le gravide a rischio
non vengono ricoverate affatto ma spe-
dite direttamente all’Annunziata. A
Cosenza ci sono anche gli unici mac-
chinari della regione che possono far
fronte all’emergenza di ipotermia,
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quella di cui aveva disperatamente bi-
sogno la neonata morta a Grotone. «In
quel caso si pud intervenire entro le sei
ore — spiega Scarpelli -, quindi ¢’8 tut-
to il tempo di poter effettuare il traspor-
to. Proprio ieri (martedi per chi legge
ndr) mi hanno chiamato segnalando-
mi il caso della piccola, che dopo Ca-
tanzaro, infatti, sarebbe stata portata
qui, purtroppo non c’é stato il tempo».
Presto Cosenza sara dotata anche di tre
ambulanze preposte alle urgenze neo-
natali con 2 neonatologi a disposizio-
ne che potranno prestare servizio gra-
zie allo sblocco del turn over, ma la so-
la Annunziata affanna a far fronte alle
emergenze, e si teme un’altra tragedia.

SANITA' REGIONALE
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IL CASO ]

Dopo la morte della bimba
la Lorenzin invia in Calabria
una task force per indagare

Vuole vederci chia-
ro il governo su
quanto accaduto
in Calabria due
giorni fa quan-
do una neo-
nata, nata con
parto cesareo
a Vibo con
una grave in-
sufficienza re-
spiratoria, e
morta durante il
trasporto in ambu-
lanza verso 1'ospeda-
le di Catanzaro. La bimba
aveva bisogno di cure ipotermiche e solo 'ospedale
di Gosenza poteva assicurare questo tipo di assisten-
za, ma la piccola all’Annunziata non c¢’¢ mai arriva-
ta e neppure e mai arrivata a Catanzaro verso cui era
diretta per stabilizzare le sue condizioni. Il ministro
della Salute Beatrice Lorenzin ha deciso, cosi, di in-
viare una task force per fare piena luce su quanto ac-
caduto in Galabria dove, purtroppo, casi del genere
non sono isolati. La task force, composta da dirigen-
ti della programmazione del ministero, carabinieri
del Nas, funzionari di Agenas, dal subcommissario di
Governo e da rappresentanti della Regione Calabria,
avviera i propri lavori stamattina alle 10. Una prima
relazione sull'accaduto dovra arrivare al ministro Lo-
renzin e all'Unita di crisi permanente costituita al
ministero della Salute entro le prossime 48 ore. La
bambina, figlia di una coppia di Arena nel Vibonese,
era venuta al mondo dopo diversi aborti spontanei
della madre, ma la felicitda di mamma e papa che fi-
nalmente speravano di poter abbracciare la propria
bambina, si & infranta dopo poco dalla nascita. La
piccola & apparsa subito cianotica, non piangeva e
non & riuscita a immettere aria nei polmoni. Per que-
sto i medici di Vibo dello “Jazzolino” hanno imme-
diatamente predisposto il trasferimento al Pugliese-
Ciaccio. Ma quella disperata corsa in ambulanza si &
rivelata, purtroppo, vana.

Ora la palla passa al governo che pare interessato
a fare chiarezza su quanto sta succedendo nella no-
stra regione dove si fa fatica a nascere ma non a mo-
rire.

SANITA' REGIONALE
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Oliverio: «Sono parte attiva del Piano territoriale»
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CASTROVILLARI (CS) «La situazione sanitaria in
Calabria & grave, pesante perché & il frutto di un’impo-
stazione di governo non adeguata. Adesso stiamo lavo-
rando, assieme al commissario Scura, per mettere in
piedi un progetto che possa consentire di costruire un
sistema sanitario qualificato e adeguato all'esigenze dei
calabresi». A dirlo & stato il presidente della Regione
Mario Oliverio, dopo la visita fatta agli ospedali di Mor-
manno e Castrovillari, rivendicando anche «il titolo a
essere parte attiva nella redazione nuovo Piano sanita-
rio». Per quanto attiene la struttura sanitaria di Mor-
manno «bisogna prendere atto - ha sostenuto Oliverio
- che & una struttura che in tempi non sospetti, all'in-
domani dell'approvazione della legge di Riforma sani-
taria, scelse di abbandonare la strada dell'ospedale per
acuti, quindi con le divisioni tradizionali, e di specia-
lizzarsi nell'indirizzo della riabilitazione neuromoto-
ria e cardiologica. Ed & 1'unica struttura pubblica che
svolge questa funzione in Calabria percio bisogna man-
tenerla e potenziarla». A Castrovillari, il Governatore ha
preso atto delle criticita che gli erano state prospettate
dal direttore sanitario De Paola, in particolare della
chiusura di fatto che c'& stata della divisione di ortope-
dia e del depotenziamento di altre unita operative co-
me ostetricia e ginecologia e la carenza di personale.
«Dobbiamo annullare - ha sostenuto Oliverio - 'emigra-
zione sanitaria che si & creata a causa del depotenzia-
mento degli ospedali di frontiera di Trebisacce e di Pra-
ia da un lato ma anche a causa dello spoke di Castro-
villari».
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B SANITA
Lafuga
dei pazienti
dopo
la chiusura
degli ospedali

ADRIANO MOLLOD
alle pagineb6e7

H SANITA

Castrovillari in attesa del personale per aprire
quei reparti chiusi con il blocco del turnover

Battaglia ai confini
della Calabria

L'esplosione dell’ emigrazione dopo la chiusura
degli ospedali periferici di Praia e Trebisacce

Di ADRIANO MOLLO

COSENZA - La sfida della sa-
nita calabrese a breve si gio-
ca sulle strategie per abbat-
tere l'emigrazione sanitaria
per recuperare partedei quei
250/280 milioni di euro che
ogni anno finanzianoi siste-
mi delle altre regioni. E un
ruolo importante lo giocano
gli ospedali di confine che
negli anni sono stati sman-
tellati e chiusi. Le cose po-
trebbe cambiare perché non
solo c'¢ una sentenza del
Consigliodi Statoche cancel-
la la chiusura degli Ospedali
di Praia a Mare a Trebisacce,
ma ci sono anche dati econo-
mici che confermano come
fu un grave errore privare
questi territori di presidi
ospedalieri. Nel 2010 con il
decreto 18/2010 Scopelliti
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diede seguito a quanto aveva
concordato Loiero con il go-
verno Berlusconi: chiusure
di 12 ospedali e riconversio-
ni per altri 6. E cos si stabili
a tavolino e con tagli lineari
la cancellazione di strutture
che, invece, andavano poten-
zZiate.

Tal oNnNa al 9N19  Ada Aati
Lichl RAAJT dil QVULA , Ud Ud UL

ufficiali inseriti nella prima
versione del programma
operativo 2013/2015, l'emi-
grazione verso Puglia, Cam-
pania e Basilicata & cresciuta
del 20%. Se si aggiunge an-
chela Sicilia tale percentuale
nel 2013 ¢ arrivata al 30%
con una stima in valore di
circa '70/80 milioni di euro.
In questodatononci sonoso-
loprestazionidialta speciali-
ta, come ad esempio la car-
diochirurgia a Bari e l'orto-
pedia a Taranto, ma anche di

bassa specialita, addirittura

di prestazioni specialistiche
ambulatoriali. Ad esempio
solo per l'area dell'Alto Jonio
ammontano a 450 mila euro
le prestazioni specialistiche
verso le strutture del Mate-
rano. In questi anni dalll'Al-
to Tirreno anche verso le
strutture di Lagonegro, po-
tenziata dalla Regione Basi-
licata negli ultimi anni.

Ora tocca al commissario

Scura decidere il percorso
che dovra portare in tempi
regionevoli ad una rivisita-
zione del piano sanitarioeal-
la riapertura di queste due
strutture. Del resto non sa-
rebbe il primo casodi un pas-
so indietro. A novembre il
presidente del Lazio Zinga-
retti ha riaperto dopo anni
l'ospedale di Acquapendente
in provincia di Viterbo come
nosocomio di zona disagiata
dotandolo di Pronto Soccor-

5 HQuotidians

Vibo, neonata morta
Arrivano gli ispettori
.]a“ ﬁf
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80, 30 posti di degenza per
acuti, di in un unico reparto
medico/chirurgico e 10 posti
di Day Surgery. Nei giorni
scorsi il commissario Scura
ha annunciato una ricogni-
zione puntuale sul territo-
rio, ha gia iniziato a visitare
alcuni ospedali e oggi lo pre-
cedera il  commissario
straordinario dell'Asp Filip-
pellicheiericonil presidente
Qliverio ha fatto tappa a
Mormanno, ( ospedale ricon-
vertito 20 anni fain centrodi
riabilitativo) e a Castrovillari
dove sono stati chiusi reparti
e servizi per mancanza di
personale. Qui & presenta
una cardiologia con Utic ed
emodinamicaaperta solo per
6 ore al giorno che effettua il
10% degli interventi di an-
gioplastica della provincia
con solo un manipolo di vo-
lenterosi medici.
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Casi 2009

Casi 2010

Casi 2011

Casi 2012

[ ] @ @ del Sud
-APR-201!
il Quotidiané 30-APR-2015
Dir. Resp.: Gianni Festa dapag. 6
Trend Ricoveri Extra Regione 2009-2012
4500 -
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3.500 ——Puglia
2000 = Campania
- Basilicata
2.500 -
2.000

Mobilita Passiva - Anni 2009 2012

Delta2012- Delta %

Regioni Addebitanti| Casi2012  Casi2011  Casi2010  Casi 2009 S5e5 (3613.3608

160 —Puglia 4.052 3.691 3.841 3.217 835 26%
150 -Campania 3.118 2.487 2.487 2.522 596 24%
170 -Basilicata 2.790 2.810 2.505 2.592 198 8%
[Totale Regioni 9.960 8.988 8.833 8331 | 1.629 20%|

Posti letto
Denominazione Struttura Disciplina Fomaere derivanti dacriteri Casl 2009 Casl 2010 Casl 2011 Casl 2012
di appropriatezza
OSPEDALE CIVILE PRAIA A MARE Chirurgia generale 32 28 1.580 1.722 1.459 174
Medicina generale 44 27 2439 2.001 1.833 345
Ostetricia e Ginecologid 4
Pediatria (e) 7 751 810 922 227
Gastroenterologia 4 z 307 339 358 80
Totale 80 68 5.077 4.872 4.572 826
STABILIMENTO OSPEDALIERO TREBISACCE  Cardiologia (a) 5 4 517 469 530 104
Chirurgia generale 24 17 715
Medicina generale 24 15 1.019 981 964 254
Nido = 117
Ostetricia e ginecologia 14 10 600
Unita coronarica (|) - 3 214 211 204 14
Totale 227 185 8.259 11.405 10.842 2.024
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Oliverio: «Sar0 parte attiva col commissario»

Il presidente della Regione in visita gli ospedali di Mormanno e Castrovillari

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media

di ANTONIO IANNIGELLI

CASTROVILLARI —«Dobbiamo an-
nullarel'emigrazione sanitaria che
si & creata a causa del depotenzia-
mento degli ospedali di frontiera
da unlato, maanchea causa del de-
potenziamento dello spoke di Ca-
strovillari. Un’emigrazione non
per elevate patologie, ma soprattut-
to per le patologie di base. E questo
& del tutto inaccettabile”". E’ quanto
ha sostenutoil presidente della Re-
gione Calabria, Mario Oliverio, nel
corso della visita chelostessoha ef-
fettuato nella giornata di ieri agli
ospedali di Castrovillari e di Mor-
manno. Il presidente Oliverio, a
margine di questo suo tour nelle
strutture sanitarie del Pollino, ha
detto chiaramente che “la situazio-
nesanitaria in Calabria é grave, pe-
sante, perché e il frutto di un'impo-
stazione di governoedi un Pianodi
rientro non adeguato. Stiamo cer-
cando di invertire la rotta. Sistala-
vorando, assieme al commissario
Scura, ha annunciato il presidente
Oliverio - per mettere in piedi un
progettochepossaconsentiredico-
struire un sistema sanitario quali-
ficato e adeguato all’esigenze dei
calabresi». Nel visitare la struttura
sanitaria di Mormanno, il presi-
dente Oliverio ha sostenuto che “bi-
sogna prendere atto che questa &
una struttura che in tempi non so-
spetti, allindomani dell’approva-
zione dellalegge di Riforma sanita-
ria, scelsedi abbandonare la strada
dell’ospedale per acuti, quindi con

le divisioni tradizionali, e di specia-
lizzarsi nell'indirizzo della riabili-
tazione neuromotoria e cardiologi-
ca. Ed e l'unica struttura pubblica
che svolge questa funzione in Cala-
bria, percio bisogna mantenerla e
potenziarla”. Nel corso della visita
al “Ferrari” di Castrovillari, il pre-
sidente della giunta regionale, do-
poaver preso atto dellecriticita che
gli erano state prospettate dal di-
rettore sanitario De Paola, in parti-
colaredella chiusuradifattochec'e
stata della divisione di ortopedia e
del depotenziamento di altre unita
operative, come ostetricia e gineco-
logia, cheper la carenza dipersona-
le rischiano la chiusura, si & soffer-
mato sul fenomeno dell’emigrazio-
ne sanitaria. Un fenomeno che
«non é pit accettabile anche perché
— ha spiegato - non riguarda le
grandi patologie, ma quelle di ba-
se». Il presidente Oliverio nel corso
del suo tour si € anche soffermato
sul nuovo Piano Sanitario che a
breve dovrebbe essere redatto. “Ri-
vendico - ha detto Oliverio - non il
fatto difarea tuttiicostiil commis-
sario per il Piano di rientro che &
oramai una partita chiusa. C’& un
commissario con cui ho un ottimo
rapporto e una ottima relazione,
ma, da presidente eletto democrati-
camente dai calabresi, rivendico il
titolo a essere parte attiva nella re-
dazione del nuovo Piano sanitario
della Calabria. Il nostro obiettivo -
ha rimarcato - & quello di abbando-
nare la strada del continuismo del-
le precedenti gestioni».
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Si emigra anche per 'angioplastica
[ buchi della rete cardiologica calabrese, i casi di Cosenza e Reggzo

COSENZA - Per infarto si pud morire e
in Calabriairicoverinel solo 2013 sono
stati4315. Soloin provincia di Cosenza
1.484 a in provincia di Reggio 1021.
Dai dati ufficiali del ministero della Sa-
lute emerge la diffocolta che il sistema
di emergenza-Urgenza ha a gestire i
flussi, anche quelli non in pericolo di
vita visto il dato dell'emigrazione sani-
taria. Nelle tabelle mettiamo a confron-
to i dati ufficiali delle angioplastiche
fatte in regime di urgenza e in regime
“programmato” e il report conferma la
tendenza ad andare fuori regione nel
secondo caso, quando ciog il paziente
puo scegliere liberamente la struttura
dove farsi operare. Dai dati della sola
provincia di Cosenza emerge che dei
1.484 pazienti il 7,3 va fuori regione,
ma l'emigrazione arriva al 41,6% nel
caso di interventi programmaticonl'o-
spedale Hub che assorbe solo il 46% dei
ricoveri (Castrovillari il 10,3%, Paola
18%, Rossano 1'8% e il privato di Belve-
dere il 5,5%). A Reggio tale tendenza si
conferma, su 1021 ricoveri per infarto
il 8,1% va fuori regione, il Riuniti as-
sorbe il 37,5% e delle 445 angioplasti-
che programmate il 32% va fuori regio-
ne. Nell'area centrale, invece, il feno-
meno & molto ridotto: A Catanzaro dei
714 ricoveri solo il 4,6% va fuori regio-
ne, a Crotone del 479 soloil 3.3% e a Vi-
bo dei 460 ricoveri il 3,9% emigra. In
queste tre province gli ospedali danno
risposte al a oltre il 50% delle domande
e a Crotone dove non c¢'¢ la cardiologia
con emodinamica 1'80% dei pazienti
viene trasferito nelle strutture di Ca-
tanzaro e sara anche cosi in futuro per-
chéieri unadisposizione del commissa-
rio Scura ha stabilito che tutte la rete
dell'emergenza deve trasferireipazien-
ti della provincia di Crotone al centro di
cardiochirurgia privato S.Anna di Ca-
tanzaro. Nel complesso, di dati esposti,
emerge che nell'area centrale l'emigra-
zione sanitaria per angioplastiche pro-
grammate e in emergenza non supera
il 18%.

a.mo.
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La Puglia
recluta in
Calabria

LAcardiochiru-
giaeunalta
specialita molto
costosa. La Re-
gione Puglia, pri-
madella Cala-
briain piano di
rientro, harisolto
laquestione
aprendonetree
tutte private. Il
gruppo Sansivi-
no ha aperto una
struttura a Bari
(Anthea) e Citta
Lecce, sempre a
Bari é presente
laclinica (S.Ma-
ria) diretta dal
noto cardiochi-
rurgo Mauro
Cassese. Da
tempo queste
strutture, insie-
me ad altre pri-
vale, hanno si-
glato accordi
con alcunicentri
privati calabresi
(immaginiamo
retribuiti) attra-
verso i qualidie-
trole consulen-
ze mediche si
celail ‘recluta-
mento” di pa-
zienti che ali-
menta 'emigra-
zione sanitaria
fuori regione. Un
sistema che diffi-
cilmente puo es-
sere interrotto
senzainvesti-
mentiin profes-
sionalita e mez-
zi. Uno dei motivi
per cui funziona-
no meglio le car-
diochirurgie pri-
valerispetto alle
pubbliche sonoi
compensi dei
cardiochirughi
che nel privato
guadagno an-
cheda5ai10
volte rispetto al
pubblico.
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HIL CASO

Vibo, neonata morta
Arrivano gli ispettori

IL ministro Lorenzin invia
una task force per far luce
sulla morte della neonata.

Il ministro decide di avviare un’inchiesta

GIANLUCA PRESTIA
apagina 8

B SANITA Questa mattina I'esame autoptico sulla piccola Maria Pia
La Procura per ora ha aperto una inchiesta contro ignoti

Neonata morta, arriva la task force

Il ministro Lorenzin invia gli ispettori all ospedale di Vibo per fare chiarezza sul caso

di GIANLUGA PRESTIA

VIBO VALENTIA - Vederci
chiaro sulla morte della pic-
coloa Maria Pia. Questa la
parolad'ordine che ha spinto
il ministro della salute Bea-
trice Lorenzin ad inviareuna
task force per fare «piena lu-
ce su quanto accadutoieriin
Calabria, dove una neonata &
mortaduranteil trasportoin
ambulanza tra Vibo Valentia
e 1'Ospedale di Catanzaros.
Composta da dirigenti della
programmazione del mini-
stero, carabinieri del Nas,
funzionari di Agenas, dal
sub commissario di Governo
e darappresentanti della Re-
gione Calabria, l'organismo
avvieraiproprilavoristama-
ni alle 10 con un prima rela-
zione sull'accaduto che do-
vra pervenire al titolare del
dicastero e all’'Unita di crisi
permanente costituita al Mi-
nistero della Salute entro le
prossime 48 ore.

Nel frattempo, sempre
questa mattina, il pm Santi
Cutroneo, titolare dell'inda-
gine affidera lincarico di

eseguire l'esame autoptico

sul corpo della piccola al me-
dico legale Katiuscia Biso-
gni dopo di che valueta la
possibilita, qualora emer-
gessero responsabilita chia-
re, di emettere avvisi di ga-
ranzia. Al momento il fasci-
colo, per come annunciato
dallo stesso magistrato vibo-
nese, resta aperto contro in-
gnoti. Da parte sua anche
l'Asp di Vibo ha avviato
un'inchiesta interna per
chiarire gli aspetti di questa
tragica vicenda verificatasi
martedi scorso poco prima
delle 13 quando al nosoco-
mio di Vibo si sono presenta-
ti Antonio Caré e la moglie
Silvia D'Agostino che avreb-
be dovuto sottoporsi al cesa-
reo. La piccola & venuta alla
luce ma gid in gravidanza
avrebbe sofferto di una con-
dizione fetale particolar-
mente sofferente. Subito do-
po il parto eseguito «corret-
tamente - secondo quanto
spiegatodal direttore sanita-
rio Michelangelo Miceli - po-
co prima dell'una» dal pri-

mario Antonio Imbarlina, la
piccola ha accusato compli-
cazioni di tipo respiratorio
motivo per il quale si & reso
necessario il trasferimento
all'ospedale di Catanzaro,
ma poco fuori i Vibo la neo-
natae deceduta.

Sulla vicenda e intervenu-
ta anche la deputata del M5S
Dalila Nesci che ha presenta-
to un’interrogazione, parla-
mentare al presidente del
Consiglio e ai ministri della
Salute e dell’'Economia chie-
dendodi sapere «qualiazioni
di competenza intendano in-
traprendere per verificare
nel complesso il reale livello
di sicurezza di tutte le strut-
turein cui sipudpartorirein
Calabria, nonché, soprattut-
to, il livello di funzionamen-
to di controlli e misure di ac-
compagnamento al parto e
della rete dell’assistenza
ospedaliera a riguardo».
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COMUNE DI CROTONE

«Riattivare il trasporto
per Radiologia»

LA VII commissione consiliare del Co-
mune di Crotone, attraverso la presi-
dente, Michela Cortese, sollecita 'am-
ministrazione comunale pitagorica a
riattivare «il servizio giornaliero di tra-
sporto malati oncologici di andata e ri-
torno verso le strutture sanitarie di ca-
tanzaro, per sottoporsi a cicli di terapie
chemio e o radianti». Tale tipo di servi-
zio non ¢’ nellospedale crotonese e
numerosi pazienti devono fare giornal-
mente la spola con Catanzaro, con ag-
gravio di spesa e ulteriori disagi. Esiste,
al Comune di Crotone, un mezzo appo-
sitamente donato da Confartigianato,
ma & fermo. La VIl commissione chiede
di riattivare il servizio attraverso «una
manifestazione di interesse per la sti-
pula di convenzione finalizzata alla sua
gestione». In precedenza, il servizio era
svolto da un'associazione, finanziata
dalla Provincia di Crotone, che, poi, non
ha potuto pil sostenerla.

MINISTERO DELLA SALUTE

Danno da vaccino
per bimba di Catanzaro

ROMA - «Non & possibile escludere il
nesso fra la vaccinazione per orecchioni,
morbillo e rosolia (Mmr) e l'infermita neu-
rologica» della bambina. Con questa mo-
tivazione difondo, il ministero della Salute
ha sancito il diritto di una famiglia di Ca-
tanzaro a ottenereunindennizzo perdan-
no da vaccino; danno che sarebbe consi-
slito in una cerebellite, cioe una infezione
del cervello, che ha causato alla paziente
problemi neurologici e motori permanen-
ti. Ogni mese, dunque, lo Stato versera ai
genitori della bambina la somma di 600
euro, come previsto dalla legge del 1992
che attribuisce il risarcimento a chi ha
avulo problemi con vaccinazioni, trasfu-
sioni e farmaci emoderivati. Secondo la
letteratura scientifica prevalente, i vaccini
provocano danni cosi gravi in un paziente
su un milione. La decisione del ministero
della Salute contempla dunque lipotesi
cheil caso della bimba di Catanzaro rien-
friin queste rarissime eventualita.

SANITA' REGIONALE
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In Italia guarisce il 60%
Appello sulla prevenzione

«Necessari
1registri
oncologici»

ROMA -1l cancro non & piti un
nemico imbattibile: in sei casi
su 10 a vincere &, infatti, il pa-
ziente che guarisce. Un dato
che fa ben sperare, anche se le
criticita restano ancora tante,
a partire dalla prevenzione che
va implementata e dal proble-
ma dello spreco di risorse con
ben il 15% degli esami di ima-
ging ad alto costo che risulta
inutile oevitabile. E’ un quadro
variegato quellodello statodel-
loncologia in Italia tracciato
dall’Associazione italiana di
oncologia medica (Aiom) in un
convegno nazionale al Senato.
Un’occasione alla quale non
ha volutomancareil
ministro della Salu-
te Beatrice Lorenzin
che, collegata in vi-
deoconferenza per il
suo avanzato stato
di gravidanza, ha
lanciato un messag-
gio chiaro: «Biso-
gna direalla gente che dal can-
cro oggisipud guarire, mache
non bisogna avere paura di fa-
re gli esami di screening. La
prevenzione & fondamentale».
Eppure, denunciano gli on-
cologi, l'adesione ai program-
mi di screening & ancora insuf-
ficiente soprattutto al Sud, e i
percorsi terapeutici non sono
uniformi nelle varie Regioni
con conseguente spreco di ri-
sorse. Se si guariscedipiu,ica-
si continuano tuttavia ad au-
mentare: 370mila ogni anno

sono le persone che si ammala-
no di tumore, con mille nuovi
casi al giorno e 1'75mila deces-
si. Ma a fronte di cid, dal 1990
al 2007 la sopravvivenza ¢ au-
mentata del 18% e solo in Italia
si contano 2,5 min di ‘soprav-
vissuti ai tumori. Tanto dun-
que é stato fatto, ma sul fronte
prevenzione bisogna fare di
pit: «Oggi le Regioni che han-
no attivato le reti oncologiche
regionali sono pochissime - ha
affermato Lorenzin - ma senza
una rete regionale non possia-
mo fare un lavoro di supporto,
prevenzione, trattamento e as-
sistenza. Dove si hanno dei Re-
gistri oncologici regionali che
funzionano, invece, riusciamo
ad avere dati certi e a fare inve-
stimenti precisi». L'attivazione
delle reti oncologi-
che regionali infat-
ti, rilevail presiden-
te Aiom Carmine
Pinto, «procede con
estrema lentezza.
Oggi, ad esempio,
servono fino a 60
giorni per un’ope-
razione di chirurgia oncologi-
ca, ma con le reti si potrebbero
abbattere del 30% questi tem-
pi».

Altro nodo & appunto quello
dei costi: «Si potrebbero rispar-
miare milioni di euro - afferma
Pinto - evitando quel 15% di
esami inutili, esami oncologici
di imaging costosi ma spesso
prescritti in modo scorretto,
mentre pil in generale vi sono
terapie di non comprovata effi-
cacia che costano ogni anno al
sistema sanitario circa 350
mln di euro». Risorse che po-
trebbero invece essere impie-
gate per garantire l'accesso ai
farmaci innovativiin arrivo.

SANITA' REGIONALE
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Il calabrese Salamone eletto come nuovo presidente nazionale di Codici Salute

Pit di 500 casi di malasanita al vaglio della Commissione»
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di DORA ANNA ROGGA

LAMEZIA - Eletto il 17 aprile il
neopresidente di Codici a livello
nazionale: Giuseppe Salamone, di
Laureana di Borrello, gia segreta-
rio regionale di Codici Calabria,
che si occupera del settore salute a
tutela dei consumatori. Abbiamo
posto al presidente alcune doman-
de in merito.

Leinon é nuovo ai casi di mala-
sanita, se ne é gia occupato, of-
frendo assistenza e consulenza
legale alle vittime di malasanita
emalpractice medica, cosapensa
di questo riconoscimento a livel-
lonazionale?

«Sono contento e soddisfatto del-
la carica conferitami, questo sara
ancora piu significativo per conti-
nuare a contrastare la malasanita
in Calabria e nel resto della peniso-
la. Numerosi sonoicasidi malasa-
nita nei quali I'associazione Codici
si costituira parte civile proprio
per far chiarezza».

Quanti sono ad oggi tali casi?

«Sono ben 570 i casidi presunta
malasanita arrivati, tra aprile
2009 e dicembre 2012, all’esame
della Commissione parlamentare
di inchiesta sugli errori in campo
sanitario e sulle cause dei disavan-
zi sanitari regionali della Came-
ra».

Puo spiegare meglio quali so-
no stati tali errori?

«Quattrocento sono gli episodi
incuisieéarrivatialla morte del pa-
ziente. Gli accertamenti devono
ancora essere eseguiti, per questo
& d’'obbligo usare il condizionale.
Non si tratta solo di errori medici,
le denunce per episodi di malasa-

nita, infatti, spesso derivano da
disservizi, carenze, strutture ina-
deguate, inefficiente servizio di
eliambulanza, lunghe attese al
pronto soccorso, difficolta di tra-
sferimenti del paziente da un ospe-
dale ad un altro, casi di infezioni
ospedaliere».

Quale 'atteggiamento dell’as-
sociazione da lei presieduta
quando si segnalano episodi di
malasanita?

«Quando i casi di malasanita
nella Regione Calabria finiscono
nel mirino di Codici, I'Osservato-
rio “Indigniamoci” dell'associazio-
ne Codici, 1li porta all’attenzione
dello sportello legale regionale,
possiamo affermare che cia avven-
ga con una media di 480 segnala-
zioni all’'anno. Di queste, 100 ven-
gono approfondite attraverso pe-
rizie mediche e legali».

State portando avanti come as-
sociazione una campagna contro
lamalasanita?

«“Indigniamoci, ci scippano la
dignita e la salute” & la campagna,
lanciata da Codici, nata all’'origine
da un sentimento di indignazione
verso politici eamministratori del-
Tattuale Governo che pensano di
risolvere il problema della mal-
practice sanitaria con diversiattie
proposte di legge parlamentari,
che cancellano la responsabilita
dei medici. Oggi “indigniamoci” &
un osservatorio sui casi di malasa-
nita causati dalla negligenza degli
operatori del sistema sanitario na-
zionale che ha portato alla luce dif-
fusi errori medici in Italia e in par-
ticolare in Calabria. La Regione
presenta pesanti e gravi ineffi-
cienze nel servizio sanitario pub-
blicon.

SANITA' REGIONALE
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Mentre Dalila Nesci alimenta il dibattito su Universita e Cardiochirurgia

Mater Domini e Pugliese, al via
due concorsiper 150 posti

Banditi incarichi part time di 6 mesi per 80 infermieri e 70 operatori

Nesci: il Comune
poteva salvare

la Campanella
contribuendo

con risorse proprie

Le prove concorsuali in questo caso per le aziende
si terranno il 18 e 19 Mater Domini e Pugliese-Ciac-

. . 1ss cio.Ledomande dovranno esse-
magglo al Policlinico re presentate entro 15 giorni

Betty Calabretta dalla pubblicaz_ione _dell'av_viso.
- - Lacontroreplicadi Nesci

Sono solo sei mesi ma «even- Syl ruolo dell’Universita di Ca-
tualmente prorogabili». Sono  tanzaro nellasanita calabrese si
incarichinon a tempo pienoma ¢ finalmente aperto un dibatti-
part time al 50%. Madopoanni  to», fa notare la deputata Cin-
di paralisi qualcosa si muove.  questelle Dalila Nesci, facendo
Un’occasione sia per ilicenziati  riferimento agli interventi del
dalla Fondazione Campanella,  prof. Pasquale Mastroroberto,
che potranno competere facen-  direttore della Cardiochirurgia
do valere il curriculum profes-  universitaria di Catanzaro, e del
sionale acquisito, sia per gli  consigliere comunale catanza-
inOCCupatidelpianeta sanita. Si rese Sergio CostanZO, che en-
tratta dei concorsi che - gid an-  rambi hanno commentato al-
nunciatidal commissarioadac-  ¢yne sue dichiarazioni. «Co-
ta Massimo Scura a seguitodel-  gtanzo sa - dice Nesci - che il Co-
l’inCOIltI‘O con 1 Sindacati dl mune dl Catanzaro poteva, se-

qualche settimanafasullaCam-  condo lo statuto della Campa-
panella - sono stati ora ufficial-

mente banditi. Le selezioni, ri-
gorosamente pubbliche, servi-
ranno anche areperire le risorse
umane per far funzionare i re-
parti trasferiti dall’ormai chiuso
centro oncologico Campanella
al policlinico Mater Domini e al-
’Ao Pugliese-Ciaccio. Nel detta-
glio, il primo avviso pubblico
«per titoli e prova integrativa»
riguarda il conferimento di 80
incarichi a tempo determinato,
part time 50% , eventualmente
prorogabili, per infermiere per
I'Azienda ospedaliero universi-
taria Mater Domini e per I'A-
zienda ospedaliera Puglie-
se-Ciaccio. La prova integrativa

nella, contribuire alle attivita
oncologiche con risorse proprie
per salvare la Campanella dal
tracollo; dovuto al fatto che,
piaccia o0 meno al bravo profes-
sor Mastroroberto, la Fondazio-
nesiecaricatasul gropponeire-
parti di cui 'Universita si & sba-
razzata di buon grado. Per
quanto riguarda il capitale che
la Regione riversa nelle casse
dell’Universitd, la sottoscritta
ha ripetuto pari pari le conclu-
sioni formalizzate del settore
economico-finanziario del di-
partimento regionale Tutela
della Salute. Andremo comun-
que in Procura e alla Corte dei
conti e vedremo chi avra ragio-

si terra il 19 maggio nei locali
della Mater Domini.

Il secondo avviso pubblico
pertitolie provaintegrativa (fis-
sataquestail 18 maggio) riguar-
da il conferimento di 70 incari-
chi a tempo determinato, even-

ne. Quanto alla cardiochirurgia
di Reggio, pagata coi soldi dei
calabresi ma non attivata da 4
anni, ha comportato un danno
erariale, secondo la Guardia di
Finanza, pari a 40 milioni di eu-

iy ; 10. <
tualmente prorogabili e part ti-
me 50%, per operatore socio sa-
nitario di categoria “bs” anche =
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Costanzo

«Quel centro cuore
ci danneggia»

Concorrenza Reggio

@ 1| consigliere comunale
Sergio Costanzo in rispo-
sta all'on. Nesci sostiene
che la possibilita di rende-
re operativa la cardiochi-
rurgia reggina comporta
un evidente danno per la
sanita catanzarese. «L'on.
Nesci - sostiene - avrebbe
dovuto difendere la car-
diochirurgia di Reggio in
maniera chiara, esponen-
do delle tesi forti, motivate
anche da numeri. Quanto
a Fondazione Campanella,
non ne ho mai parlato per
una scelta personale».

SANITA' LOCALE
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La Cgil contesta le scelte del commissario Scura

«Nel piano di riordino regnail caos»
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Valentino: risultano
incomprensibili
i criteri adottati

«Sono assolutamente incom-
prensibili i criteri che lo hanno
mosso e le finalita che intende
perseguire il decreto di riordi-
no della rete ospedaliera». Lo
sostiene la Cgil provinciale in
una lettera inviata al commis-
sarioperil pianodirientro Mas-
simo Scura, accusato di aver
varato un provvedimento «di-
cotomico rispetto sia a quanto
novellato dalle ultime linee
guidanazionalisiaaquantode-
cretato dalla stessa Regione ab
initio». Secondo il segretario
provinciale Giuseppe Valenti-
no «regna il caos piti totale. In-
fatti-spiega—sifinisconodidi-
struggere alcuni ospedali peri-
ferici che tanto hanno dato an-
cheinterminidifiltroadeguato
alla sanita regionale per poi ri-
proporre unostatus quo al qua-
drato in altre strutture. Solo a
titolo di esempio il Policlinico
universitario si vedrebbe asse-
gnato 42 strutture complesse,
la gran parte delle quali senza
postiletto, quindi palesemente
fuori dai dettami della legge,
con un Dea II livello senza

pronto soccorso ed in assenza
diunaconvenzioneregionale».
E ancora, «assistiamo a struttu-
re complesse duplicateaiosain
una sorta di imprevedibile fe-
stival dell’abbondanza», men-
tre «si procede in modo deva-
stante in molti altri territori
chiudendoancheilaboratoridi
base conil chiaro intento, in as-
senzadi unriordinoriguardan-
te anche il privato accreditato,
di favorire quest'ultimo. Ag-
giungiamo poi —incalza Valen-
tino - che le autorizzazioni ad
assumere rilasciate ad alcuni
Hub sono in aperta violazione
di quanto decretato in prece-
denzaladdovesidicevachiara-
mente che le stesse potevano
essere rilasciate solo dopo che
il commissario straordinario
aziendale avesse formalmente
proceduto e quindi dichiarato
di aver provveduto al riassetto
aziendale con redistribuzione
del personale esistente. Tutto
cio fa balzare agli occhi come
piuttosto che un reale riordino
parediassistere al solito e tanto
conosciutocaoscalabrese dove
lasanitanonponemaial centro
il cittadino e i suoi bisogni, ma
inconfessabili “priorita” che,
tra I'altro, vogliono salvaguar-
dare posizioni di rendita il pilt
delle volteimmeritate». «

SANITA' LOCALE
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A Ciro Marina “La Speranza” senza contributi da 10 mesi

Centri per disabili privi di risorse
Lunedi la protesta alla Regione

Un documento sollecita i finanziamenti ed il rinnovo della convenzione

Tagliate le spese
del laboratorio
di falegnameria
ed interrotta

la musicoterapia

Margherita Esposito
CIRO’ MARINA

L’associazione La Speranza che
a Cird Marina, che gestisce il
centro diurno omonimo, ed al-
tre che gestiscono analoghe
strutture a Casabona, S. Gio-
vanni in Fiore, Lappano, Rovi-
to, Bisignano, Rocca di Neto
Belvedere, si preparano ad una
nuova manifestazione di prote-
sta che portera a Catanzaro gli
operatori e responsabili dei
centrimaancheiragazzidisabi-
liconiloro genitori. Per 10 mesi
hanno inutilmente attesoicon-
tributi regionali, fermi a giugno
2014. Cosi, stanchidi aspettare
e in serie difficolta ad andare
avanti le strutture annunciano

che lunedi prossimo, 4 maggio,
alle 10,30 saranno davanti al
Dipartimento dell’assessorato
alle Politiche sociali, in via Lu-
crezia Della Valle, per sollecita-
reilrinnovodelle convenzionie
I'erogazione dei finanziamenti.

«Siamo al collasso-spiegano
nel comunicato in cui si mesco-
lalarabbia e lo sdegno per una
situazione che definiscono in-
sostenibile. «Siamoin arretrato
con i pagamenti degli stipendi
delpersonale-precisaLuigiFa-
cente segretario dell’associa-
zione La speranza — dei contri-
buti previdenziali, abbiamo il
fiato di Equitalia sul collo, ma
cid che piticidispiace € che, alla
fine, a pagare per una burocra-
zia cieca e sorda, sono i nostri
ragazzi; abbiamo dovuto ta-
gliare le spese del maestro d’ar-

te che curava il laboratorio di
artigianato e da mesi e interrot-
talamusicaterapia».

In una lettera, le strutture di
assistenza si rivolgono al presi-
dente della giunta regionale

mario Mario Oliverio e all’as-
sessore Carlo Guccione, in cari-

ca da sei mesi, ai dirigenti del-
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l'assessorato alle Politiche e so-
ciali. Contestano: «Dopo vari
incontri non vediamo arrivano
segnali tangibili di cambiamen-
to di questa nostra Calabria. Le
stesse grave disparita di tratta-
mento che ci hanno accompa-
gnato nei cinque anni di Gover-
no Scopelliti e la regola di quel-
lo attuale». «Le nostre difficolta
—ricordano - sono ben note all’
assessorte Guccione che gia in
pienacampagna elettorale ave-
va sostenuto che era impensa-
bile che a pagare i costi della
mala gestione del territorio fos-
seroiservizisociali, glioperato-
ri, e gli utenti. «
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Neonata morta in ambulanza, Nesci (M5S):
“Occorre fare chiarezza sulla grave vicenda”

VIBO VALENTIA. La deputata M5S Dalila Nesci ha presentato Finterrogazione al presidente del Consiglio e
ai ministri della Salute e del’Economia in relazione alla vicenda della neonata di Arena morta durante il tra-
sporto dalfospedale di Vibo Valentia a quello di Catanzaro. La parlamentare chiede di sapere “di quali ele-
menti sul caso dispongano gli interrogati e quali azioni di competenza intendano intraprendere per verifica-
re nel complesso il reale livello di sicurezza di tutte le strutture in cui si puo partorire in Calabria, nonché,
soprattutto, il livello di funzionamento di controlli e misure di accompagnamento al parto e della rete dellas-
sistenza ospedaliera ariguardo”. Perla Nesci “é necessario che le autorita preposte facciano pienamente chia-
rezza sulla morte della neonata di Arena, che rischia di passare sotto traccia se mancanole luc1 de]l’informa
zione, nonché sulle graw criticita degli ospedali calabresi in relazione alle nascite”. “Proprio nei giorni scorsi,
discutendo col primario della Neonatologia di Cosenza - conclude Dalila Nesci - avevo appreso della situazio-
neesplosiva in Calabria dei reparti di terapia intensiva per neonati. Ancorain corso, il piano di rientro dal debi-
to sanitario regionale non ha tenuto nella giusta considerazione I'evento della nascita. Non vorrei che, come
spesso accade, i problemi seri della Calabria vengano sbrigativamente messi da parte voltando pagina”.

uuuuuuu

Parentela (M5S}: “Occomre modificare
Velotirodotto dol parco eoico di San Viko”
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CASTROVILLARI. “La situazione sanitaria in Cala-
bria é grave, pesante perché é il frutto di un’impo-
stazione di governo non adeguata. Adesso stiamo
lavorando, assieme al commissario Scura, per met-
tere in piedi un progetto che possa consentire di
costruire un sistema sanitario qualificato e adegua-
to all’esigenze dei calabresi”. A dirlo ¢ stato il pre-
sidente della Regione Mario Oliverio, dopo la visi-
ta fatta agli ospedali di Mormanno e Castrovillari,
rivendicando anche “il titolo a essere parte attiva
nella redazione nuovo Piano sanitario”. Per quanto
attiene la struttura sanitaria di Mormanno “biso-
gna prendere atto - ha sostenuto Oliverio - che &
una struttura che in tempi non sospetti, all'indo-
mani dell’approvazione della legge di Riforma
sanitaria, scelse di abbandonare Ia strada dell’o-
spedale per acuti, quindi con le divisioni tradizio-

nali, e di specializzarsi nell’indirizzo della riabilita-
zione neuromotoria e cardiologica. Ed ¢ l'unica
struttura pubblica che svolge questa funzione in
Calabria percio bisogna mantenerla e potenziarla”.
A Castrovillari, il Governatore ha preso atto delle
criticita che gli erano state prospettate dal diretto-
re sanitario %e Paola, in particorl)are della chiusura
di fatto che c¢’é stata della divisione di ortopedia e
del depotenziamento di altre unita operative come
ostetricia e ginecologia e la carenza di personale.

C’¢ un commissario con cui ¢’¢ un ottimo rappor-
to e una ottima relazione, ma da presidente eletto
democraticamente dai calabresi rivendico il titolo a
essere parte attiva nella redazione nuovo Piano sa-
nitario della Calabria. Sara abbandonata la strada
del continuiamo delle precedenti gestioni e saran-

no introdotti moltl elementi di novita”.
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ol 53t dutaids gollaboras aifvaisis i i e Sur
ETE __ SEstoyunXompurioxdisastratoR opogunni ki K HiVEYIESTion |

U Anos:ilvori || Amesiopr estorsions
50 viodotto aollato [EE
ripartono I' 8 moggio  debs Irumeraisdebe Sere

27



Tiratura: n.d.
Diffusione:  n.d.
Lettori: n.d.

Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati

Garantista

C

30-APR-2015
dapag. 8

U0 data
() stampa

dal 1980 monitoraggio media

RIORDINO RETE EMERGENZA

La Cgil chiede
incontro a Scura
«Il decreto crea
solo tanto caos»

«Siamo certi di potere affermare
che il decreto di riordino della rete
ospedaliera & assolulamenle incom-
prensibile nei criteri che lo hanno
mosso e nelle finalita che intende
perseguire». La Cgil prende posizio-
ne sul riordino sanitario attraverso i
suoi segrelari Giuseppe Valenlino e
Ivan Potente, scrivendo una lettera
aperta al commissario ad acta per la
Sanita, Massimo Scura. «Possiamo
alfermare - scrivono - che nel decre-
to regna il caos pin totale. Difatli si
finiscono di distruggere alcuni ospe-
dali periferici che tanto hanno dato
anche in termini di filtro adeguato
alla sanita regionale per poi ripro-
porre uno status quo al quadrato in
altre strutture. Solo a litolo di esem-
pio il Policlinico Universitario si ve-
drebbe assegnato 42 strutture com-
plesse, la gran parte delle quali sen-
za posti letto, quindi palesemente
fuori dai dettami della legge, con un
dipartimento di emergenza e accetta-
zione di seconda livello senza pron-
to soccorso e in assenza di una con-
venzione regionale che regoli i ruoli
diversi esistenti nello stesso garan-
tendo adeguati percorsi professiona-
li sia al quadro universitario che a
quello ospedaliero puro. Ricordiamo
che la convenzione & scaduta nel
2008 e trattavasi di convenzione spe-
rimentale... ci domandiamo come un
documento sperimentale possa an-
cora dispensare effetti».

«Piullosto che un reale riordino -
si legge infine - pare assistere al so-
lito e tanto conosciuto caos calabre-
se dove la sanita non pone mai al
centro il cittadino e i suoi bisogni,
ma inconfessabili “priorita” che, tra
I'altro, vogliono salvaguardare posi-
zioni di rendita il pit delle volte im-
meritate». La Cgil chiede quindi un
incontro al commissario Scura con
I'obiettivo di «chiarire tecnicamente
alcuni aspelli e poler, se ritlenuto,
concorrere al miglioramento reale
della nostra sanita».

r.C.
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POLICLINICO, QUALE RUOLO

Dalila Nesci e Sergio Costanzo duellano sulla Mater Domini

Troppi fondi per la Sanita universitaria, secondo la deputata. E vero il contrario, ribatte il consigliere del Misto

Sulle sorti della sanita catanza-
rese, se mai esiste un soggetto co-
si definibile, si & aperto un dibat-
tito tra la deputata 5Stelle Dalila
Nesci (foto) e il consigliere co-
munale Sergio Costanzo. Io non
sto sul territorio nel modo in cui
ci stanno 1 politici della vecchia
guardia, i quali hanno promesso
il mare ai lavoratori della Fonda-
zione Gampanella —sul cui decli-
no I'Universita ha avuto un ruolo
chiave. Per quanto riguarda il ca-
pitale che la Regione riversa nel-
le casse dell'Universita, la sotto-
scritta ha ripetuto pari pari le
conclusioni formalizzate del set-
tore economico-finanziario del
dipartimento regionale Tutela
della Salute». In sostanza Nesci
sostiene che troppi fondi transita-
no dalla Regione verso il policli-
nico Mater Domini e 'Universita.

Tesi avversata da Gostanzo.
«Nulla ci sarebbe stato di male -
dice il consigliere comunale - se
T'onorevole Nesci avesse dichia-
rato di voler difendere la cardio-
chirurgia di Reggio Calabria (ri-
cordiamo un antagonista della
Nesci che provo a fare la stessa
cosa e fu bollato dal Movimento
come il male assoluto). Ma avreb-
be dovuto farlo in maniera chia-
ra, esponendo, a sostegno di que-
sta difesa, che ripeto senza iro-
nia, sarebbe anche legittima, del-
le tesi forti, motivate, anche da
numeri».

s &b
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W SALUTEA  Un’altra famiglia dal 2011 non riesce ad avere liquidato il danno biologico

Epatite da 38 anni e niente soldi

La sentenza in favore di un uomo di Petilia Policastro e esecutiva dal 2014
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di ANTONIO ANASTASI

«LO Stato & latitante: da 38
anni non risarcisce il mio as-
sistitor. Sbotta, l'avvocato
milanese Bruno Rondanini,
esibendo faldoni che conten-
gono una storia che ha del-
l'incredibile. Eppure & dram-
matica realta. Un uomo di
Petilia Policastro che con-
trasse l'epatite “C” 38 anni
fa, in seguito a una trasfu-
sione di sangue eseguita
presso la Casa di cura Pia-
cenza, — era il 2 dicembre del
"77 — non riesce ancora ad
avere un euro di risarcimen-
to, nonostante una sentenza
immediatamente esecutiva
emessa un anno fa —era il 20
marzo 2014 — dal Tribunale
di Catanzaro, che condanno
il ministero della Salute a
corrispondere '74.000 euro
piuinteressi. Conlarivaluta-
zione di anno per anno, se-
condo i calcoli del legale, si
arriva a poco pit di 152.000
euro per la liquidazione del
danno. La causa si trascina
da una decina d'anni, poiché
il paziente petilino risultd
positivo al virus il 6 aprile
2003 e soltanto il 18 ottobre
2005 fece domanda alla com-
petente Commissione medi-
ca per il riconoscimento dei
benefici previsti dalla legge
210/92. In giudizio si costi-
tul il ministero della Salute,
rappresentatodall'avvocatu-
ra dello Stato, la cui eccezio-
ne di prescrizione fu respin-
ta.

Ma non € la sola storia di
mancati risarcimenti di cui
l'avvocato Rondanini si fa

portavoce. I fatti stavolta ri-
salgono “soltanto” a una de-
cina d'anni fa. A chiedere
giustizia ¢ un'altra famiglia
di Petilia Policastro. E’ del 6
aprile 2011 la sentenza del
Tribunale civile di Crotone
che riconobbe un'invalidita
del 30 per centoa unabimba,
il cui deficit sarebbe stato
causato dal non corretto
comportamento dei sanitari
dell'ospedale, e stabili, in via
provvisoria, la somma di
50.000euroacaricodell' Asp
per il danno biologico consi-
stitoin una frattura del ples-
so brachiale. Ma e soltanto
un “acconto” su una somma
complessivadicirca 500.000
euro su cui verte il solito pro-
cesso senza fine, In un ricor-
50 al presidente del Tribuna-
le, Maria Luisa Mingrone, lo
stesso avvocato segnala una
«grave e patologica situazio-
ne» con riferimento a ben
cinquerinviid'udienzain tre
anniperlaprecisazione delle
conclusioni. E' sempre l'av-
vocato a raccontare di una
singolare riapertura di un
verbale d'udienza, che era
stato gia chiuso alla presen-
za della sua domiciliataria,
l'avvocato Stefania Combe-
riati del Forodi Crotone. Nel-
I'ambito della procedura ese-
cutiva, a cui é stato costretto
perla «reiteratainadempien-
za» dell'Asp di Crotone, l'av-
vocato Rondanini ha anche
reso noto ai giudici di aver
chiestoal Ministero controlli
ispettivi in materia di conta-
bilita e bilancio sull'operato
della dirigenza dell'azienda
sanitaria.

SANITA' LOCALE
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W SALUTE /3
Mille studenti
a lezione
di prevenzione
con la Lilt

SARANNO quasi mille gli
studenticrotonesicoinvolti
nella nuova iniziativa mes-
sa in campo da cooperativa
Bioagrizoo, Lilt Crotone e
Comune di Crotone che
punta a far conoscere piu
da vicino ai giovani il mon-
do agricolo e a promuovere
sana alimentazione e pre-
venzione oncologica. «L'or-
to che nutre, il corpo e la
mente dei nostri bimbi - ha
spiegato Martino Barretta
di cooperativa Bioagrizoo -
& un'iniziativa che coinvol-
gera centinaia di studenti
crotonesi, da qui alla fine
dell'anno scolastico. I ra-
gazzi, a gruppidi 80, visite-
rannounagriturismodella
nostra rete, Al Vituso, co-
nosceranno da vicino le
proprieta benefiche e salu-
tari di alcune piante, come
la ruta, e le virtu delle pian-
tearomatiche, come rosma-
rino, basilico. Ad ogni
alunno verra consegnata
una piantina che verra poi
messa a dimoran, «I ragazzi
- ha continuato Patrizia Pa-
gliuso, vicepresidente Lilt
Crotone - saranno sensibi-
lizzati sui rischi legati a
una cattiva alimentazione.
In pit, i bambini si faranno
portavoce di questi consighi
anche all'interno delle pro-
prie famiglie. A loro distri-
buiremo gli opuscoli della
Lilt su sana alimentazione,
con un ricettario per le
mammen,

Il progetto é partitocon la
scuola Montessori. Oggi
sara lavolta dei ragazzidel-
la. scuola di Papanice che
saranno in visita al Vituso
dalle 9 in poi.
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B SALUTE/2 Tstanza della VIT commissione
Nuovo appello
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per riattivare la navetta
per malati oncologici

di GIACINTO CARVELLI

UN accorato appello alle
istituzioni per un mag-
giore impegno nella sani-
ta crotonese, con specifico
riferimento all’alta inci-
denza dei tumori in citta e
nella provincia, & quello
che lanciano Michela Cor-
tese, presidente della VIIT
commissione consiliare
del comune di Crotone e
Maria Maio, ex consiglie-
ra provinciale e socio fon-
datore di Risveglio Idea-
le.

Nello specifico, Miche-
la Cortese, facendosi por-
tavoce dellintera com-
missione, reitera una
«nuova ed ultimativa ri-
chiesta all'amministra-
zione comunale perché
venga attivato il servizio
giornaliero di
trasporto ma-
lati oncologici,
andata e ritor-
no, verso le
strutture sani-
tarie del capo-
luogo catanza-
rese, per sotto-
porsi a cicli di
terapie chemio
e o radianti». Una richie-
sta simile era stata fatta
dalla commissione lo
scorso 13 febbraio, senza
ottenere risposte. In pas-
sato, questo servizio era
affidato ad una associa-

Maio
(Risveglio)
«Screening
sui tumoti»

zione su incarico della
Provincia. C'¢ anche un
pulminocheilComuneha
ricevuto in dono da Con-
fartigianato, ma & fermo.
Cosi, la Commissione, tra-
miteil presidente Cortese,
chiede di riattivare il ser-
vizio «attraversoun’appo-
sita manifestazione di in-
teresseapertaatutteleas-
sociazioni, enti e onlusin-
teressatial servizio,da ge-
stire in convenzione con il
Comune di Crotone».

In particolare, chiede

«una compartecipazione
comunale a titolo di rim-
borso spese a favore del-
l'affidatario, allevierebbe
le serie difficoltd di tra-
sporto autonomo dei pa-
zienti in cura presso le
strutture sanitarie di Ca-
tanzaro, oltre a porre un
freno a differenze tariffa-
riee qualsivoglia specula-
zione su soggetti gia col-
piti da drammi personali
e familiari».

Sempre in termini di
patologie tumorali, Ma-
ria Maio ne evidenzia la
costante crescita che &
«Ormai un vero e proprio
bollettinodi guerra». Pro-
prio in merito aall’eleva-
tissimo numero di nuovi
ammalati e di morti per
tumore a Crotone e pro-
vincia» la Maio auspica
che si arrivi «a scoprire la
verita su cosa c’e all’'origi-

SANITA' LOCALE

ne di questa “epidemia”
che oramai da troppo tem-
po dilaga nelle nostre zo-
ne seminan-
do dolore in
una popola-
zione gia pro-
vata da ben
note proble-
matiche socio
—  econormi-
che», Sottoli-
nea, poi, che
la politica e 1a
classe dirigente tutta do-
vrebbe mettere tra le prio-
ritd la bonifica del territo-
rio crotonese. «Rivolgo, a
tal proposito - continua la
Maio-un accorato appello
prima di tutto ai ministri
dell’ Ambiente e della Sa-
lute, ai deputati e senatori
calabresi, ai rappresen-
tanti regionali e locali ri-
marcando il fatto che il
nostro territorio necessi-
ta di unintervento straor-
dinario perchéla situazio-
ne & straordinaria e so-
prattutto non piu rinvia-
bile perché il diritto alla
salute deve essere larego-
laenon I'eccezionen».
Atalriguardochiedel’i-
stituzione di «una task
force per effettuare un ve-
r0 e proprio screening
epidemiologico della po-
polazione ricadente all'in-
terno dei siti inquinati».
©RIPRODUZIONE RISERVATA

Epatite da 38 anni e niente soldi
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W SALUTE/A Assisteranno i pazienti due ore a settimana

Benedizione dei camici
per 23 volontari dell’ospedale

La benedizione dei camici dell’Avo

di ANTONIO OLIVERIO

SONO stati benedetti da don
Claudio Pirillo, parroco del-
la cappella dell’'ospedale, du-
rante la funzione, i camici
dei ventitré nuovi volontari
dell’Avo, che andranno ora
ad assistere e confortareide-
genti, ciascunoper dueorea
settimana. «Siamo ora in
sessanta - commenta soddi-
sfatta Teresa Artese, presi-
dente provinciale dell’Asso-
ciazione volontari ospedalie-
ri—in solidueannidipresen-
za in cittd», e opereranno «in
otto reparti». Era presente
alla consegnadei camici, che
si esvoltapressolabiblioteca
dell’'ospedale, e alla successi-
va benedizione, anche Dani-
lo Ferigo, presidente regio-
nale, che ha inteso rimarca-
re «la sacralita del malato« e
I'importanza che, accanto al-
le cure mediche, vi sia «an-
che un’altra cura», la cura
dello spiritodi chi & sofferen-
te: «unsorriso, una stretta di
mano, una parola di confor-
to». Questiinuovivolontari:
Chiara Pedace, Aldo Giglia-
rano, Slesia Riganello, Tere-
sa Tallarico, Rosanna Mer-
curio, Mirella Tozzi, Serena
Le Pera, Erminia Altilia,
Ana Lupu, Teresa Carni,
Ana Cureila, Cramela Cleri-
co, Rita Cusato, Luigina La-
manna, Sergio De Lucia,

Monica Casella, Carmelina
Condito, Angela Crugliano, et
Sandra Tozzi, Anna Busce- ! ;)ﬁ
ma, Maria Trusciglio, Elena m cd
Romano e Teresa Ninarello.
©RIPRODUZIONE RISERVATA g
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B CIRO MARINA
Centri
per disabili
Da 9 mesi
niente paga

di PATRIZIA SICILIANI

CIRO' MARINA -Sono nove
mesi che la Regione Cala-
bria non versa il contributo
regionale, che gli spetta, ai
Centri diurni per disabili.
La situazione & drammati-
catragraviindebitamentie
crisi di liquidita. Ed ecco
che il grande malcontento
va in piazza: i gestori e gli
operatori dei Centri si sono
dati appuntamento lunedi
4 maggio, a Catanzaro, da-
vanti ai cancelli del Diparti-
mento delle politiche socia-
li, per rivendicare il paga-
mento delle spettanze arre-
trate. «Porteremo a Catan-
zaro anche i nostri ragazzi
disabili», comunica il se-
gretario del Centro diurno
“La Speranza®, Luigi Fa-
cente, Lui lancia un appello
al governatore Mario Olive-
rio, «glichiediamo - precisa
- di farsi carico dei nostri
gravissimi problemi econo-
mici, perché dai numerosi
confronti avuti in questi
mesi con l'assessore al ra-
mo, Carlo Guccione, e con i
dirigentidel settore non so-
no arrivati segnali tangibi-
i di cambiamento in Cala-
bria”. Con voce indignata,
Facente mette quindiinevi-
denza: «le nostre difficolta
eranonote a Guccione, che,
in un articolo scritto il 12
ottobre 2014, attacco il go-
verno Scopelliti, afferman-
do che era impensabile che
a pagare i costi della mala
gestione del territorio fos-
sero i servizi sociali, gli
operatori e i pazienti». Per
motivare la propria indi-
gnazione, Facente raccon-
ta che, durante un recente
incontro, l'assessore Guc-
cione ha dapprima garanti-
toil pagamento di due men-
Sﬂité., a g]ﬁ. di per sé insuffi-
ciente», salvo poi «ritratta-

re I'impegno con il pretesto
che la nostra convenzione
con la Regione non & stata
rinnovata nel 2013», La
convenzione vigeva «fino a
giugno 2014», obietta an-
cora Facente. La retta re-
gionale & di 26 euro per
ognunodei 18 ragazzi ospi- S s
ti, ma, acausa dei debiticon S e = | A
Inps e Equitalia, siriducea o =
6 euro.
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B VITTIME DELLA STRADA 11 giovane scomparso
Un convegno per Gianluca

“GIANLUCA  Scuglia-In
memoria delle vittime del-
la strada”. E' dedicato al
giovane vibonese scom-
parso qualche mese addie-
troaseguitodi un inciden-
te d’'autoil convegno che si
terra sabato 9 maggio
presso l'auditorium della
Scuola allievi agenti di po-
lizia. L'incontro & stato or-
ganizzato dal Forum delle

associazioni familiari e
dall’Associazione italiana
familiarivittimedellastra-
da. Previsti, tra gli altri,
gli interventi di Giuseppi-
na Cassaniti Mastrojeni,
presidente dell’Aifvs, di
Pasquale Ciocea, coman-
dante della polizia strada-
le, e di Vincenzo Natale, di-
rettore del servizio di Me-
dicina d'urgenza dell’'Asp.
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