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Litorale, 45 interventi in 15 giorni nel presidio infermieristico -
gonews.it

Cisanello, diventano 3 le linee della navetta gratuita dai parcheggi
all'ospedale - gonews.it

Un nuovo ponte sull’Arno dove far passare le ambulanze
| bancarellai tornano alla carica «Subito nell'area dietro il muro»

Piano di recupero del Santa Chiara Il sindaco: incontro la nuova
proprieta

Viabilita in ospedale Aumentano le navette

«No alle bancarelle nel giardino vincolato del Santa Chiara» - «S.
Chiara, il giardino & intoccabile»

Ospedale Cisanello: tre linee di navette per la viabilita interna

Servizio infermieristico sul litorale: 45 prestazioni effettuate in 15
giorni d'estate

Bancarelle e via libera al 'nuovo Santa Chiara': "No a soluzioni
‘provvisorie' infinite”

La nostra salute - «Si faccia togliere il codice prioritario cosi le
fissiamo I'esame a ottobre»

La nostra salute - L'ecografia fissata a ottobre Ma e un errore:
richiamato I'esame entro la settimana

Visita immunologica urgente Quasi 3 mesi di attesa «Non sono
previste priorita»

Finta gravidanza per non lavorare impiegata presenta certificati
falsi - «Sono incinta», ma non & vero. E falsi sono anche i
certificati medici presentati
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Il volontariato chiede soccorso - Pubblica Assistenza: «Alle stelle i
costi del personale»

| dipendenti sono 22 e 10 le sedi in funzione

«il welfare cambia: servono nuovi interlocutori»

«Un'estate in trincea Occorre fare sistema»

«Adesso siamo in piedi»
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Pistoia
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Traffico e futuro dei padiglioni i nodi da sciogliere sull'ospedale

Potenziati i servizi dei consultori della Asl - Potenziati i consultori
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"Diritti" all'attacco: «Futuro a rischio per il Cesat»

SANITA' NAZIONALE

Intervista a Filippo Maria Boscia - Boscia: dal Cnb parere
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Litorale, 45 interventi in 15 giorni nel
presidio infermieristico

© 31 luglio 2019 17:20 Attualita Pisa

45 interventi di cui 32 per adulti e 13 per bambini; di questi 2 prestazioni di
secondo accesso (medicazioni ripetute, ad esempio) e 3 invii al Pronto
Soccorso. Sono questi i numeri registrati nel periodo dal 1 al 15 luglio al
servizio infermieristico del litorale nei locali della Pubblica Assistenza
Litorale Pisano a Marina di Pisa, in via della Repubblica Pisana 68.

Il presidio infermieristico, che sara attivo fino al 15 settembre, ha lo scopo di
mettere a disposizione di tutti i turisti e frequentatori degli stabilimenti
balneari un trattamento di primo soccorso sul litorale, che va ad integrarsi
con il pronto soccorso dell'Ospedale di Cisanello di Pisa e con la Guardia
Medica e Turistica, aumentando la sicurezza nell'intero comprensorio del
Litorale. Una garanzia per la salute e il benessere di tante famiglie, dei
bambini e degli anziani che nei mesi estivi popolano le spiagge di Marina,
Tirrenia e Calambrone.

“Sono orgogliosa di aver sostenuto la nascita di questo progetto che
rappresenta un valore aggiunto ai tanti servizi sanitari sul litorale - commenta
I'assessore alle politiche Sociali e Presidente della Societa della Salute
Gianna Gambaccini — | numeri ci dicono che sostenerlo come Comune di
Pisa e Societa della Salute della zona pisana é stata la scelta giusta; ma ci
tengo a ringraziare I'indispensabile partecipazione di alcuni sponsor privati,
auspicandone la partecipane di ulteriori nel prossimo futuro, senza i quali
non sarebbe stato possibile sostenere i costi del servizio”.

Il progetto, promosso dal Sindacato Italiano Balneari di Confcommercio,
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vede come soggetti partecipanti il Comune di Pisa, la Societa della salute
Zona pisana, la Pubblica assistenza litorale pisano, Farmacia Benini di
Marina di Pisa, che fornisce i materiali come farmaci e medicinali, e
numerosi sponsor che con il loro contributo economico hanno reso possibile
la realizzazione del servizio. Tra questi: Compagnia Interportuale Pisana,
Fondazione Pisa, Cooperativa Paim, Proloco Litorale Pisano, Sib
Confcommercio, Rotary Club Pisa, Banca di Pescia e Cascina, Conad
Marina di Pisa, Kiwanis Club Pisa, Lega Navale/ Lions Club Pisa Host/ Leo
Club, Ordine dei Cavalieri di Malta. La P.A.L.P. & I'elemento centrale che ha
messo a disposizione i propri locali accreditati per lo svolgimento delle
prestazioni infermieristiche.

Il presidio, svolto 7 giorni su 7 da infermieri professionisti, fornisce un
servizio esclusivamente infermieristico su queste tipologie di interventi:
prestazioni ed attivita infermieristiche ambulatoriali; trattamento di piccole
ustioni, punture di insetto, meduse, tracine; assistenza di primo soccorso in
pazienti che richiedono sutura su base cutanea, estrazione di schegge o
corpi estranei; primo soccorso oculistico e oftalmico; somministrazione
farmacologica come profilassi antibiotica, antitetanica, antirabbica e fluido
terapica di primo soccorso (su prescrizione medica); effettuazione di
immobilita ortopediche provvisorie; primo trattamento di sintomi di allergie o entra I‘IEI. mondo. ve
intolleranze alimentari. VI NTAGE
1%
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Continua a ritmo sostenuto la marcia di avvicinamento verso I'apertura del C No
cantiere che portera alla costruzione del nuovo ospedale. Ora ¢ la volta della
viabilita interna. Dal primo agosto aumenta il numero delle linee della navetta

gratuita che unisce i parcheggi all'ospedale: da una si passa a tre. Passa a .
pubblicita

tre il numero delle navette utilizzate contemporaneamente. Si intensificano le
corse.

Le strade interne dove finora si snodava il percorso dall’'unica linea utilizzata
saranno in grandissima parte occupate dai cantieri e il vecchio tragitto, di
fatto, non esistera piu. L/Aoup ha pero voluto sfruttare I'occasione non
limitandosi a trovare un percorso alternativo, ma arricchendo notevolmente il
servizio offerto.

Si € quindi riproposto lo schema gia utilizzato con la realizzazione
dell'ingresso pedonale unico. La necessita di chiudere i vari vecchi ingressi
dell’edificio 30, a breve impraticabili perché ostruiti dal cantiere, € stata
I'occasione per implementare un percorso sicuro, interno alla struttura e
semplificato.

Nel caso della navetta sara aumentato il numero delle fermate, ma
soprattutto I'attuale unica linea sara sostituita da tre diverse linee, che
saranno contemporaneamente servite da tre navette.

Il percorso si snodera in parte all'interno, in parte all’esterno del presidio, e
utilizzera un nuovo ingresso, il numero 4 (vicino al parcheggio C).

Due linee seguiranno lo stesso percorso, ma in opposta direzione: una in

AOUP 3
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senso orario (la verde), I'altra antiorario (la blu). Ogni fermata avra quindi due
pensiline, ai due lati della strada: pazienti, visitatori e dipendenti potranno
scegliere quale utilizzare in funzione della vicinanza alla loro meta.

Il percorso lambira tutti i parcheggi, sia quelli esistenti (A1, A2, A3, A4, B3,
C), sia quelli (B2 e B3) che saranno a breve costruiti.

La terza linea (la rossa) seguira un percorso totalmente diverso: sara una
sorta di linea diretta, con solo 4 fermate in corrispondenza dei parcheggi A1,
A2, A3, A4, B3 e avra il capolinea all'ingresso pedonale unico (ex edificio
10).

Fonte: Aoup
Tutte le notizie di Pisa
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Un nuovo ponte sull’Arno dove far passare le ambulanze

PISA. Il ponte sara fatto entro il 2020. E diventera un’alternativa importante anche per il
passaggio delle ambulanze quando non sara possibile utilizzare il ponte delle Bocchette,
ora percorso obbligato per i mezzi di soccorso. La realizzazione del ponte ciclopedonale
(con eccezione proprio per le ambulanze) tra Riglione e Cisanello accelera il suo iter. E
una delle novita piu significative dell’laggiornamento del piano triennale delle opere
pubbliche, uno degli atti contenuti nella manovra approvata dal consiglio comunale, tra
salvaguardia degli equilibri di bilancio ed assestamento generale.. «Ciclopista Arno,
tratto Riglione e realizzazione ponte ciclopedonale Cisanello. L’intervento, inizialmente
previsto dal piano nel 2020, viene anticipato all’annualita 2019 al fine di poter avviare le
procedure di gara entro il 2019 e poter rispettare il cronoprogramma previsto che indica
il termine dei lavori entro il 2020», si legge nella relazione illustrata dall’assessore ai
lavori pubblici Raffaele Latrofa. «Anteponiamo la realizzazione di un anno e ricordo che
si tratta di un progetto del professor Massimo Dringoli quando non era ancora
assessore», sottolinea il sindaco Michele Conti.

L'importo previsto & di circa 2,8 milioni di euro, di cui quasi 1,2 milioni di contributo
regionale ed oltre 1,6 milioni di finanziamento comunale. 1l ponte tra Riglione e Cisanello
fa parte del tracciato della ciclopista dell’Arno dalla citta al mare, il cui tratto pisano é
stato finanziato complessivamente dalla Regione con 2,5 milioni di euro attraverso fondi
europei. Il progetto premiato € composto, da una parte, da una ciclabile dalla citta a
Marina anche lungo il vecchio tracciato del Trammino; dall’altra, il nuovo ponte sull’Arno
(dal vecchio passo di barca di Riglione ai parcheggi dell’ospedale di Cisanello), che
potra essere usato anche dai mezzi di soccorso in caso di emergenza alle Bocchette.

Nella fase finale della progettazione, in accordo con la Regione e con il coinvolgimento
dell’Aoup, il Comune aveva modificato il tratto Riglione-Pisa contenuto nell’'idea
originaria spostandolo sulla sponda nord dell’Arno, lungo le Piagge. Un modo per
saldare pista e ponte, arrivando a collegare I'ansa dell’Arno al parco delle Piagge.

Tra gli altri interventi significativi del nuovo piano triennale delle opere pubbliche il
restauro e I'adeguamento funzionale della chiesa di San Zeno: I'importo dell'intervento
viene aumentato di 150mila e portato a 700mila per realizzare anche la sistemazione
delle aree esterne alla chiesa. E poi il progetto di restauro e riqualificazione della
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cappella Sant’Agata, adiacente a piazza San Paolo a Ripa d’Arno, che prevede una
spesa complessiva di 300mila euro. Viene anticipato dal 2021 al 2019 «tenuto conto -
dice Latrofa - della possibilita di cofinanziamento di privati».

AOUP 6
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| bancarellal tornano alla carica «Subito nell’area dietro il
muro»

| bancarellai tornano alla carica «Subito nell’area dietro il muro» Il dialogo tra la
commissione di mercato del Duomo e 'amministrazione era stata interrotta in attesa del
verdetto «Ora serve una soluzione» Daniele Benvenuti 31 Luglio 2019 PISA. Con la
sentenza del Consiglio di Stato che ha confermato la decisione della aoup sulla gara per
'ospedale di Cisanello, dando il via libera al raggruppamento temporaneo di imprese
che si era aggiudicato I'appalto in prima battuta, si riapre anche la questione delle
bancarelle di Piazza dei Miracoli. Una questione a dir poco spinosa legata a doppio filo
al recupero dell’area del Santa Chiara una volta che saranno completati i trasferimenti
delle ultime strutture sanitarie ancora presenti. Area che e da tempo nel mirino degli
ambulanti, soprattutto quelli ora in piazza Manin, sia per la propria destinazione
definitiva che per quella temporanea abbandonando l'attuale collocazione di fortuna.
Non a caso anche il dialogo tra commissione di mercato del Duomo, consorzio Pisa dei
Miracoli (che riunisce larga parte dei bancarellai e Confesercenti Toscana Nord) ed
amministrazione comunale era stato sospeso in attesa della decisione del Consiglio di
Stato. Saranno infatti i vincitori di quel bando, e quindi di fatto proprietari dell’ormai ex
Santa Chiara, gli interlocutori di Palazzo Gambacorti per individuare le zone da
destinare ai banchi di souvenir. Il sindaco Michele Conti ha gia messo sul tavolo della
discussione I'area Umi 1 (in pratica a ridosso dell’ex pronto soccorso) come collocazione
definitiva degli ambulanti. In una grande piazza che sorgera a ridosso dell’unico edificio
commerciale previsto nel piano di recupero dell’ex ospedale. Collocazione definitiva per
guale gli operatori e le associazioni di categoria attendono il progetto ufficiale per
avviare la discussione. Resta pero il presente, con i bancarellai che continuano a
lanciare segnali di allarme per la loro sempre piu precaria situazione in piazza Manin,
rilanciando con forza lo spostamento temporaneo nell’area a ridosso delle cappelle
mortuarie divisa da Piazza dei Miracoli da un muro. Soluzione che avrebbe anche un
progetto, quello dell'architetto Re che nel 1995 aveva addirittura avuto il via libera di
Comune e Sovrintendenza. Stiamo parlando di un’area a verde sul retro della clinica di
chirurgia generale che nel progetto di ristrutturazione del Santa Chiara sara trasformata
in albergo. Nell'attesa pero di questa operazione, secondo i bancarellai, potrebbe
ospitare le strutture per il tempo necessario dell’allestimento dell’'Umi 1. In questo caso
ci vorrebbe il via libera dei vincitori del bando attraverso la mediazione della Regione e
dell’agup ed il sostegno di Palazzo Gambacorti. Il punto spinoso di questo progetto
rimane come collegare i banchi alla piazza. Il muro divisorio nel progetto Chipperfield,
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I'unico attualmente sul tavolo per quell’area, veniva sostituito da una serie di archi, ma si
parla anche di una cancellata come era in origine. Soluzione che darebbe visibilita ai
banchi, ma che deve superare il vaglio della Sovrintendenza. E per la quale la palla
passa nel campo del sindaco Conti.
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Piano di recupero del Santa Chiara Il sindaco: incontro la
nuova proprieta

Piano di recupero del Santa Chiara Il sindaco: incontro la nuova proprieta Conti: partita
delicata per la citta, tavolo con Inso e Regione Da capire se il progetto Chipperfield sia
ancora attuale Francesco Loi 31 Luglio 2019 PISA. «OKk, tutti contenti perché si e
sbloccato finalmente il maxi-appalto per completare I'ospedale di Cisanello. Ma la
grande partita, per la citta, € quella del Santa Chiara. Cosa facciamo dell’antico
ospedale? E il piano di recupero Chipperfield, dopo tutti questi anni, € ancora
completamente attuale?». Questi, in sostanza, i ragionamenti all’ordine del giorno dentro
Palazzo Gambacorti dopo la sentenza del Consiglio di Stato sull’appalto del “nuovo
Santa Chiara” che ha concluso I'iter dei tribunali amministrativi (favorevole alla societa
Inso) sbloccando i lavori a Cisanello che partiranno a settembre, come annunciato dalla
Regione. Pisa vedra dunque finalmente trasferire in quell’area anche le specialita
mediche ancora oggi attive nel vecchio Santa Chiara. «L’Azienda ospedaliero-
universitaria pisana diventera, se possibile, ancor di piu quel punto di riferimento per la
sanita a cui gia si rivolgono moltissimi cittadini di Pisa, di tutta la regione, di tutta Italia”,
dice il sindaco Michele Conti. Che poi pero fa notare: «Questa notizia apre anche un
altro fronte, quello del recupero di una delle aree piu prestigiose e delicate della citta,
guella appunto del Santa Chiara, a ridosso dell’area monumentale di Piazza dei Miracoli.
Chiedero un incontro alla Regione ed ai professionisti dell'impresa che si & aggiudicata il
bando per capire se a distanza di quasi dieci anni dal piano Chipperfield ci siano degli
elementi da rivedere, da aggiornare, da migliorare per uno sviluppo virtuoso di quella
porzione strategica della citta». Quindi il punto centrale: «Non c’é dubbio che quella del
Santa Chiara sara la partita urbanistica piu importante che si giochera a Pisa nei
prossimi anni e su questa, come sulle altre questioni urbanistiche, il Comune di Pisa -
sottolinea Conti - ha competenza e vuol giocare il proprio ruolo fino in fondo». Va detto
che la questione recupero Santa Chiara non sara questione di mesi, ma di anni. E non
pochi. Prima deve essere completato il trasferimento al polo ospedaliero di Cisanello.
Poi Inso dovra commercializzare (o fara commercializzare) le aree. E anche vero pero
che la definizione delle destinazioni di immobili e spazi partira molto prima. Seguendo
tutto il piano Chipperfield, solo in parte o sconfessandolo? Questa € la partita. Peraltro
dal luglio 2013, con atto di giunta, il progetto dell’architetto inglese (che aveva vinto nel
2007 un concorso di idee internazionale) é entrato negli strumenti urbanistici comunali.
Cosa dice il piano? Chipperfield ha indicato le linee, mentre i dettagli dovranno essere
specificati al momento di definire la progettazione delle cosiddette Umi, ovvero le dieci
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unitd minime d’intervento in cui é ripartita tutta I'area del Santa Chiara (oltre dieci ettari).
La Sovrintendenza ha da tempo predisposto 21 schede con le prescrizioni per il
recupero di tutti i fabbricati che fanno parte del piano e che sono dichiarati beni
d’interesse storico-artistico. Una destinazione generica, comunque, il progetto
Chipperfield I'ha individuata. Ad esempio, riguardo alle tre unita minime che si affacciano
sulla piazza del Duomo, per la Umi 1, nella parte dell’ex obitorio, € prevista una
destinazione commerciale, quella che potrebbe accogliere le bancarelle. Attivita ricettive
di pregio sono previste invece nella Umi 3, mentre la numero 4 (che occupa il nucleo
centrale risalente al 1300) sara destinata a servizi d’interesse generale. E al posto
dell’ex clinica chirurgica, in un edificio del primo Novecento, potrebbe essere costruito
un grande albergo. Valore complessivo del Santa Chiara? Alcune stime indicano in 135
milioni di euro il valore di mercato recuperabile dalla vendita dei ventuno edjifici
all'interno del complesso ospedaliero e da altri immobili come i Trovatelli (venduti al
gruppo Madonna ed a Gennaro Gattuso) ed i palazzi di Asl e aoup di via Zamenhof.
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SCATTA OGGI il piano di rivo-
luzione- viabilita all'ospedale di Ci-
sanello in vista dell’allestimento
delle opere preparatorie al maxi-
cantiere per la realizzazione del
nuovo Policlinico, che impattera
I’area compresa tra i Pronto Soccor-
so e gli edifici attigui.

MODIFICHE alla viabilita inter-
na: «Dal 1° agosto — informa Aoup
— aumenta il numero delle linee
della navetta gratuita che unisce i
parcheggi all’'ospedale: da una si
passa a tre. Passa a tre il numero
delle navette utilizzate contempo-
raneamente e si intensificano le
corse. Le strade interne dove fino-
ra si snodava il percorso dall’unica
linea utilizzata saranno in grandis-
sima parte occupate dai cantieri e
il vecchio tragitto, di fatto, non esi-
stera pilw. L’Aoup ha perd voluto
sfruttare I'occasione «non limitan-
dosi — afferm P'azienda — a trovare
un percorso alternativo, ma arric-
chendo notevolmente il servizio of-
ferto. Si & quindi riproposto lo
schema gia utilizzato con la realiz-
zazione dell’'ingresso pedonale uni-
co. La necessita di chiudere i vari
vecchi ingressi dell’edificio 30, a
breve impraticabili perché ostruiti
dal cantiere, & stata 'occasione per

implementare un unico percorso
sicuro, interno alla struttura e sem-
plificato».

NEL CASO della navetta «sar au-
mentato il numero delle fermate,
ma soprattutto I’attuale unica linea
sard sostituita da tre diverse linee,
che saranno contemporaneamente
servite da tre navette. Il percorso si
snodera in parte all’interno, in par-
te all’esterno del presidio, e utiliz-
Zerd un nuovo ingresso, il numero
4 (vicino al parcheggio C). Due li-
niee seguiraniio 10 stesso percorso,
ma in opposta direzione: una in
senso orario (la verde), 'altra antio-
rario (la blu). Ogni fermata avra
quindi due pensiline, ai due lati
della strada: pazienti, visitatori e
dipendenti potranno scegliere qua-
le utilizzare in funzione della vici-
nanza alla loro meta. Il percorso
lambira tutti i parcheggi, sia quelli
esistenti (Al, A2, A3, A4, B3, C),
sia quelli (B2 e B3) che saranno a
breve costruiti. La terza linea (la
rossa) seguird un percorso total-
mente diverso: sard una sorta di li-
nea diretta, con solo 4 fermate in
corrispondenza dei parcheggi Al,
A2, A3, A4, B3 e avra il capolinea
all’'ingresso pedonale unico (ex edi-
ficio 10)».

DENTRO IL PALAZZO et
-
Consiglieri quasi tutti stacanovisti gl
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PIAZZA DEL DUOM

«No alle bancarelle
nel giardino vincolato
del Santa Chiara»

m A pagina é

«S. Chiara, il giardino ¢ intoccabile»
Bancarelle al Duomo: nuovo scontro tra Comitato e operatori

«PER le bancarelle che assediano  tro che ridotta. «Essa — prevista nel
Parea monumentale a cominciare  piano di recupero del Santa Chiara
da piazza Manin continuano aesse- - ¢ tutta da verificare» spiegano:
re riproposte soluzioni improponi-  «Prevedrebbe infatti di collocare le
bili». Valeria Caldelli, Pierluigi  bancarelle nell’'unica area che ri-
D’amico e Silvia Silvestri, promoto- ~ marrebbe pubblica del Santa Chia-
ri dellappello online «Mai pitt ban- 13, cio¢ quella dove sorge ora l'ex
carelle in piazza dei Miracoli» tor-  Pronto soccorso. Ma questo inter-
nano a parlare di uno degli argo-  vento era legato alla realizzazione
menti che alimentano il dibattito.  di un percorso pedonale sud-nord,
L’istanza promossa sul web ha gia ~ coni bus turistici che scaricavano i
ottenuto in pochi giorni una forte  turisti alla Cittadella o a un termi-
adesione (sono oltre 2.700i firmata-  nal dove oggi ¢ la caserma Bechi-
ri dellappello) e ha coinvolto gran ~ Luserna: tutte soluzioni di lunghis-
parte del mondo della cultura, del-  simo periodo, probabilmente infi-
le professioni, dell’associazionismo  nito». I promotori dell’appello sug-

-

culturale e ambientale.

geriscono un’altra sistemazione e
non troppo distante dall’ambita

«LA soluzione temporanea dl nuo- piaZZa del eracoh ((Soluzioni Che
vo ipotizzata (in attesa della defini- migliorino 1?{ situazione esistente
zione della partita per il recupero  SODO state gia individuate in sede
del Santa Chiara) prevedrebbe la si- di Comitato interistituzionale per

stemnazione delle sole bancarelle di
piazza Manin in uno spazio a verde
interno all’ospedale Santa Chiara -
commentano —. Ipotesi che, oltre a
distruggere I’area a verde vincolata

il decoro — concludono —: cioé tutte
le bancarelle in Largo Cocco Griffi,
secondo il progetto elaborato dagli
uffici comunali, oppure in via Pie-
trasantinay.

dove insistono anche lobitorio e IN NETTO contrasto la posizio-

una cappella, prevede I'apertura di
due buchi nel muro da poco restau-
rato per mettere in comunicazione
diretta questo spazio con il com-
plesso monumentale». Secondo i
promotori dell’istanza online I'ipo-
tesi ¢ inammissibile. «Cosi facendo
si produrrebbe una modifica signi-
ficativa del disegno di piazza dei

ne dei bancarellai, che difendono i
loro diritti e le loro richieste. «Con-
siglio di Stato e Tar ci dicono che ¢
nostro diritto rientrare in piazza,
ma se il Comune non ci vuole far
tornare allora deve trovare una si-
stemazione che non ci penalizzi -
commenta Michele Puschi, rappre-
sentante dei bancarellai —. Largo

Miracoli per sistemare provvisoria-  Cocco Griffi & una soluzione impos-
mente le sole bancarelle di Piazza  jbjle perché I'area non puo ospita-

Manin - continuano —. Nona caso  re tutti noi. Via Pietrasantina, poi, EEILA NAZIONE
tale soluzione ¢ stata gia bocciatain & fuori discussione in quanto € una
sede di Comitato Interistituzionale  zona di passaggio immediato per il
per il Decoro costituito da Comu-  turista, che sarebbe impossibilitato
ne, Sovrintendenza e Regione To-  a fermarsi anche pochi minuti alle

scana».

ALTRO impatto avrebbe la solu- al Santa Chiara, con la creazione di
zione definitiva, per la quale pero
si prospetta una tempistica tutt’al-
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nostre bancarelle. Unica soluzione
¢ il giardino di chirurgia generale

un percorso adeguato per incanala-
re al meglio il flusso turistico». Il
braccio di ferro continua.

v~ _ PONTEDERA —=——

TUTTOPISA
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IL PUNTO CONTESO Il giardino dell’ex Clinica Chirurgica, vincolato,
dove vorrebbero andare le bancarelle aprendo varchi nel muro
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Ospedale Cisanello: tre linee di navette per

la viabilita interna

Con il prossimo cantiere in partenza, saranno aumentate le fermate e le corse

@ =

I piu1 letti di oggi
ontinua a ritmo sostenuto la riorganizzazione APPROFONDIMENTI o
, . , . 1 Tirrenia, investe una 12enne
all'ospedale Cisanello verso I'apertura del cantiere sulle strisce pedonali e non
< . N TR iara: aspettaisoccorsi: denunciato
che portera all'ampliamento. Ora ¢é la volta della viabilita ~ -2s2edale Santa Chiara: P
inauguratala nuova area
interna: dal primo agosto aumenta il numero delle linee travaglio e parto o Portaalucca,sgomberoal
dell . h . . h . 'Galeone': occupante sul tetto
ella navetta gratuita che unisce 1 parcheggi per protesta
all’ospedale, da una si passa a tre. Passa a tre il numero N SantaChiars vi
e . i uovo Santa i |_ara.,V|a 3 Rapinaa Vicopisano: minaccia
delle navette utilizzate contemporaneamente e si libera del Consiglio di con un coltello il farmacista poi

Stato: "A settembre il via ai scappa con mille euro

intensificano le corse. lavori”

4 Teatrodel Silenzio: grande

Le strade interne dove finora si snodava il percorso ;pettﬁ_colo al concerto-evento di
P ocelll
dall'unica linea utilizzata saranno in grandissima parte Ospedale: vigilanza H24 al
Pronto Soccorso ed
occupate dai cantieri e il vecchio tragitto, di fatto, non analisi del rischio

. [N . aggressioni
esistera pit. L'Aoup ha voluto sfruttare l'occasione 99

arricchendo notevolmente il servizio offerto. Sara

aumentato il numero delle fermate, ma soprattutto

I'attuale unica linea sara sostituita da tre diverse linee, che saranno
contemporaneamente servite da tre navette.

1l percorso si snodera in parte all'interno, in parte all’esterno del presidio, e
utilizzera un nuovo ingresso, il numero 4 (vicino al parcheggio C). Due linee
seguiranno lo stesso percorso, ma in opposta direzione: una in senso orario (la
verde), 'altra antiorario (Ia blu). Ogni fermata avra quindi due pensiline, ai due
lati della strada: pazienti, visitatori e dipendenti potranno scegliere quale
utilizzare in funzione della vicinanza alla loro meta.

11 percorso lambira tutti i parcheggi, sia quelli esistenti (Al, A2, A3, A4, B3,
C), sia quelli (B2 e B3) che saranno a breve costruiti. La terza linea (la rossa)
seguira un percorso totalmente diverso: sara una sorta di linea diretta, con
solo 4 fermate in corrispondenza dei parcheggi A1, A2, A3, A4, B3 e avrail
capolinea all’ingresso pedonale unico (ex edificio 10).

LABORATORI

PRONTO
SOCCORSO +

(fermata a richiesta)

PARCHEGGIO A1 PARCHEGGIO Ak

NAZIONALE
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Servizio infermieristico sul litorale: 45
prestazioni effettuate in 15 giorni d'estate

Il presidio & assicurato 7 giorni su 7 presso la Pubblica Assistenza Litorale Pisano a Marina
di Pisa, in via della Repubblica Pisana 68

@ =

I piu1 letti di oggi
N ‘el perl(‘)d(') d_al tal 15. lugho i S.eI‘VIZI.O . APPROFONDIMENTI 1 Tirrenia, investe una12enne
infermieristico del litorale nei locali della Pubblica sulle strisce pedonali e non
Assistenza Litorale Pisano a Marina di Pisa, in via della Litorale piu sicuro per aspettaisoccorsi: denunciato
I'estate: al via il nuovo
Repubblica Pisana 68, ha registrato: 45 interventi di cui servizio infermieristico > Portaalucca, sgomberoal
. . ‘Galeone’; te sul tett
32 per adulti e 13 per bambini; di questi 2 prestazioni di p; :?:tis?: cupamiesdiietio

secondo accesso (medicazioni ripetute, ad esempio) e 3

e . .. . . e qe . e e . 3 Rapinaa Vicopisano: minaccia
invii al Pronto Soccorso. Numeri importanti per il presidio infermieristico, che conun coltello il farmacista poi
sara attivo fino al 15 settembre, con lo scopo di mettere a disposizione di tutti i scappa con mille euro

turisti e i frequentatori degli stabilimenti balneari un trattamento di primo 4 Teatrodel Silenzio: grande

spettacolo al concerto-evento di

soccorso sul litorale, ad intergazione con il pronto soccorso dell’Ospedale di Bocelli

Cisanello di Pisa e con la Guardia Medica e Turistica. Una garanzia per la salute
e il benessere di tante famiglie, dei bambini e degli anziani, che nei mesi estivi
popolano le spiagge di Marina, Tirrenia e Calambrone.

"Sono orgogliosa di aver sostenuto la nascita di questo progetto che
rappresenta un valore aggiunto ai tanti servizi sanitari sul litorale - commenta
I’assessore alle politiche Sociali e presidente della Societa della Salute Gianna
Gambaccini - i numeri ci dicono che sostenerlo come Comune di Pisa e Societa
della Salute della zona pisana é stata la scelta giusta; ma ci tengo a ringraziare
I'indispensabile partecipazione di alcuni sponsor privati, auspicandone la
partecipane di ulteriori nel prossimo futuro, senza i quali non sarebbe stato
possibile sostenere i costi del servizio".

11 progetto, promosso dal Sindacato Italiano Balneari di Confcommercio, vede
come soggetti partecipanti il Comune di Pisa, la Societa della salute Zona
pisana, la Pubblica assistenza litorale pisano, Farmacia Benini di Marina di
Pisa, che fornisce i materiali come farmaci e medicinali, e numerosi sponsor
che con il loro contributo economico hanno reso possibile la realizzazione del
servizio. Tra questi: Compagnia Interportuale Pisana, Fondazione Pisa,
Cooperativa Paim, Proloco Litorale Pisano, Sib Confcommercio, Rotary Club
Pisa, Banca di Pescia e Cascina, Conad Marina di Pisa, Kiwanis Club Pisa, Lega
Navale/ Lions Club Pisa Host/ Leo Club, Ordine dei Cavalieri di Malta. La
P.A.L.P. é ’elemento centrale che ha messo a disposizione i propri locali
accreditati per lo svolgimento delle prestazioni infermieristiche.

1l presidio, svolto 7 giorni su 7 da infermieri professionali, fornisce un
servizio esclusivamente infermieristico su queste tipologie di interventi:
prestazioni ed attivita infermieristiche ambulatoriali; trattamento di piccole
ustioni, punture di insetto, meduse, tracine; assistenza di primo soccorso in
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pazienti che richiedono sutura su base cutanea, estrazione di schegge o corpi
estranei; primo soccorso oculistico e oftalmico; somministrazione
farmacologica come profilassi antibiotica, antitetanica, antirabbica e fluido
terapica di primo soccorso (su prescrizione medica); effettuazione di
immobilita ortopediche provvisorie; primo trattamento di sintomi di allergie o
intolleranze alimentari.

Argomenti: jitorale  salute

.

Potrebbe interessarti
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vacanze e ponti non sottovalutare
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Bancarelle e vialibera al 'nuovo Santa Chiara":
“No a soluzioni ‘provvisorie’ infinite"

| promotori della campagna 'Mai piu bancarelle in Piazza del Duomo' insistono sul non
modificare I'aspetto della piazza, in particolare per aprire accessi nel muro legati a soluzioni

temporanee per i banchi

Q Redazione

I 1 Consiglio di Stato ha confermato la correttezza della
procedura della gara per I'ampliamento

dell'ospedale, sbloccando di fatto anche gli interventi di
recupero civile del Santa Chiara. La decisione si riflette
sui possibili interventi in Piazza dei Miracoli legati alla
questione bancarelle, e l'attenzione dei promotori della
campagna 'Mai pitt bancarelle in Piazza del Duomo' resta
alta: "La sentenza del Consiglio di Stato
sull'aggiudicazione dell'appalto per il completamento
dell'Ospedale di Cisanello - scrivono in una nota

- sembra sbloccare in prospettiva anche il piano di
recupero del complesso del Santa Chiara. Tempi
lunghi, stante le dimensioni e la complessita degli
interventi. Immediata invece la riproposizione di
soluzioni improponibili per le bancarelle che assediano
I'area monumentale a cominciare da Piazza Manin".

Valeria Caldelli, Pierluigi D'Amico e Silvia Silvestri
insistono che "la soluzione 'temporanea’ di nuovo
ipotizzata prevederebbe la sistemazione delle sole

APPROFONDIMENTI

Bancarelle del Duomo:
"Collochiamole al
parcheggio di via
Pietrasantina”

Bancarelle del Duomo,
Confcommercio:
"Determinante
l'acquisizione dell'areadel
Santa Chiara"

Bancarelle del Duomo,
ipotesi Santa Chiara: "No a
buchi nel muro in piazza"

‘Nuovo Santa Chiara', via
libera del Consiglio di
Stato: "A settembre il via ai
lavori*

bancarelle di Piazza Manin in uno spazio a verde interno all!Ospedale Santa

Chiara. Ipotesi che, oltre a distruggere I'area a verde vincolata dove insistono

anche l'obitorio e una cappella, prevede l'apertura di due 'buchi' nel muro da

poco restaurato per mettere in comunicazione diretta questo spazio con il

complesso monumentale. Cosi facendo si produrrebbe una modifica

significativa del disegno della Piazza dei Miracoli per sistemare

'‘provvisoriamente' le sole bancarelle di Piazza Manin. Non a caso tale soluzione
¢ stata gia bocciata in sede di Comitato Interistituzionale per il Decoro
costituito da Comune, Sovrintendenza e Regione Toscana".

Fra petizione online e firme cartacee le adesioni a 'Mai piil bancarelle in Piazza
del Duomo' sono state oltre 2.700. Oltre agli aspetti legali, rileva la questione

dei tempi, perché "la soluzione 'definitiva', prevista nel Piano di Recupero del
Santa Chiara e quindi comunque molto in la da realizzarsi, € tutta da
verificare. Essa infatti prevederebbe di collocare le bancarelle nell'unica area
che rimarrebbe pubblica del Santa Chiara, cioé quella dove sorge ora lI'ex
Pronto Soccorso. Ma quella soluzione era legata alla realizzazione di un
percorso pedonale sud-nord, con i bus turistici che scaricavano i turisti alla

AOUP

I piu1 letti di oggi

1

Uomo investito da un treno alla
stazione di Navacchio

Tirrenia, investe una 12enne
sulle strisce pedonali e non
aspettaisoccorsi: denunciato

Porta a Lucca, sgombero al
'‘Galeone': occupante sul tetto
per protesta

Rapina a Vicopisano: minaccia
con un coltello il farmacista poi
scappa con mille euro
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Cittadella (improponibile) o ad un terminal dove oggi € la caserma Bechi-
Luserna. Come si vede soluzioni di lunghissimo periodo, probabilmente
infinito".

Ai promotori appare quindi inevitabile che "le bancarelle dove sono
attualmente vanno tutte spostate considerando che Piazza Manin ricade nella
zona di rispetto di Piazza Duomo e andrebbe fatta oggetto di interventi di
recupero”. Concludono che: "Soluzioni che migliorino la situazione esistente
sono state gia individuate in sede di Comitato Interistituzionale per il Decoro.
Tutte le bancarelle in Largo Cocco Griffi, secondo il progetto elaborato dagli
uffici comunali. Esistono anche soluzioni definitive, immediatamente
praticabili (parcheggio di via Pietrasantina). Qualunque sia l'ipotesi di
sistemazione delle bancarelle, 1a cui collocazione non puo rimanere quella
attuale, deve comunque essere chiaro che l'integrita della piazza del Duomo
non puo venire messa in discussione o modificata, né nei suoi attuali confini,
né nelle sue porte o vie di accesso".

Argomenti:  pancarelle

.

Potrebbe interessarti

Calendario scolastico Consigli diletturasotto Cocomero: tuttii Disturbi, dolorie
2019-2020in Toscana: I'ombrellone: 5libriche  benefici del frutto piu stanchezza: 5 segnali
inizio delle lezioni, parlano di Pisa mangiato dell'estate del nostro corpo da
vacanze e ponti non sottovalutare

I pit letti della settimana

Tragedia a Marina di Vecchiano: malore fatale per un 37enne, inutilii tentatividi  'Nuovo Santa Chiara', via libera del Consiglio di Stato: "A settembre il via ai

SOCCOrso lavori"
Maltempo, rimandato lo spettacolo di Bocelli: spettatori infuriati sui social Fuga di gas a Porta a Lucca: circolazione auto e treniripristinata
Uomo investito da un treno alla stazione di Navacchio Temporali forti nel fine settimana: allerta meteo dalla Regione
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Lanostrasalute / L'inchiesta del Tirreno

LE VOSTRE STORIE

«Sifaccia togliere
il codice prioritario
cosi le fissiamo
I’esame a ottobre»

Le risposte "anomale” dei Cup ai pazienti: ecco come
si crea il cortocircuito nel servizio sanitario regionale

LIVORNO. «Non possiamo vede-
re gli appuntamenti oltre tre
mesi. Quindi non possiamo fis-
sare 'esame: richiami». «Non
possiamo prendere gli appun-
tamenti per telefono: deve ve-
nire allo sportello». Larisposta
migliore, pero, spettaal Cupdi
Pisa. La segnala a Il Tirreno
unapaziente che deve effettua-
re una visita immunologica

che, poi - spiegal'azienda ospe:
fali 00

universitaria pisana -
non segue le ordinarie regole
dei tempi di attesa, in quanto
prestazione altamente specia-
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listica. Ma invece di dare que-
staspiegazione il Cup dice alla
paziente che la sua impegnati-
va per una visita di “priorita
breve” non puo essere evasa. E
che farebbe meglio a farsi fare
unanuova impegnativa dal
medico, senza “priorita” se vio-
lefissare 'appuntamento. E co-
sichesicreail cortocircuito fra
pazientie sanita. Seil Cup- pri-
mo contatto fracittadino e ser-
vizio sanitario pubblico - non
funziona, il sistema salta. Seil
personale non & formato, il si-
stema salta. Se il personale

AOUP

non é informato, il sistema sal-
ta. Nessuno dei pazienti che si
e rivolto a Il Tirreno & stato in-
formato dal Cup dei suoi dirit-
ti: avere una visita con una
struttura convenzionata se il
codice di priorita per visite o
esami non & rispettato o rivol-
gersialnumero verderegiona-
le 800556060 per chiedere so-
luzioni alternative. In compen-
50, le Aslsisono subito attivate
per correggere gli errori. Per
segnare al Tirrenole vostre sto-
rie questo & il link bit.ly/li-
ste-attesa-toscana.
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Lanostrasalute / L'inchiestadel Tirreno

VIAREGGIO

| 'ecografia fissata a ottobre

Ma e un errore: richiamato

I'esame entro la settimana
T A 1 COCCCCC

alla prostata a Cisanello; da

oltre 3 settimane avverte un Appuntamento
dolore a un testicolo. Su sug-

gerimenti dell'oncologo, si fa 1 / 262 0
richiedere dal medico di base

un’ ecografia testicolare, con /
esenzione (per pazientionco- 3 / 8
logici). Sull'impegnativa c’é
il codice di “priorita™ il test
deve essere garantito entro
10 giorni. Il Cup di Viareggio
da la prima disponibilita do-
po gennaio 2020 a Carrara o
entro il mese di agosto, a Ca-
stel del Piano (Grosseto). Co-
munque mai entroi 10 giorni
imposti dalla Regione. Vista
ladistanzaeI'attesa, il pazien-
te non accetta né Carrara né
Casteldel Piano. Provaa chie-
dere anche a Cisanello, dove
€ stato operato. «Altrimenti
l'alternativa & andare a paga-

mento».
LARISPOSTADELL’ASL

I’Asl Toscana Nord confer-
ma che ¢’é I'obbligo di ero-
gare la prestazione entro i
10 giorni dalla richiesta

dell’appuntamento, in caso
di impegnativa con codice
di priorita. Tuttavia non é
escluso che, come paziente
oncologico,’utente dovreb-
be risultare inserito in un
percorso oncologico speci-
fico dell’azienda ospedalie-
ro universitaria pisana. An-
che se solo per la prostata.
I’Aslhapresoincaricoil ca-
so (comed’obbligo) e, in ot-
temperanza alla priorita
breve in 10 giorni ha fissato
Pappuntamento peril 3 ago-
stoalle8,15 aPontedera.
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PISA

Visita immunologica urgente

Quasi 3 mesi di attesa

«Non sono previste priorita»

11 24 luglio alle 8,30 Federica
Antonelli chiama il Cup di Pisa
per una visita immunologica.
Ha37anniemoltafretta. L'im-
pegnativa del medico curante
indica “prioritibreve”. La visi-
ta deve essere effettuata entro
10giorni dallarichiesta. Il Cup
risponde: c’& posto il 23 otto-
bre. Non ¢’ modo di smuover-
li. Pero, I'operatrice offre una
soluzione: la paziente puo tor-
nare dal medico curante, farsi
fare una nuova impegnativa,
senzapit codice dipriorita bre-
ve. Cosinon c’e I'obbligo di fis-
sarle'appuntamento entro 10
giorni dalla richiesta e potra
prendere la visita disponibile
i123 ottobre. «Non posso aspet-
tare. Andro da un privatos.

LARISPOSTA DELI’AQUP

In merito alla segnalazione
della paziente per una visita
immunologica a Pisa, & ne-
cessario precisare che sitrat-
ta di una prestazione ultra-
specialistica che l’AouF ero-
ga in quanto centro di alta
specializzazione ma non so-
no previsti codici di priorita.
Quindi I'offerta delle visite,
che non é sottoposta a moni-
toraggio dei tempi di attesa,
& commisurata alla doman-
daeitempi,inalcuniperiodi
dell’anno, possono allungar-
sicomein questo caso.
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Finta ¢gravidanza per non lavorare
impiegata presenta certificati falsi

Chiesto il processo per una dipendente amministrativa dell'‘Azienda ospedaliera di Pisa
Alla donna & stato pagato il congedo, aperto anche un procedimento disciplinare cHiELLINI /N cronaca

Finta gravidanza per non lavorare

«Sono incinta», ma non ¢ vero. E falsi
sono anche i certificati medici presentati

Chiesto il processo per una dipendente amministrativa dell'Azienda ospedaliera. Alla donna e stato pagato il congedo

-

PISA. «Sono incinta, a novem-
bre partorisco». Una dipen-
dente dell'ospedale di Cisanel:
lo finge una gravidanza per
non andare al lavoro e ottene-
re il pagamento del relativo
congedo. Ma il lieto evento
non c’€. E nessuno dei colle-
ghi si accorge se 'impiegata
di un ufficio amministrativo
cambia effettivamente aspet-
to. La storia si trascina per un
po’ di tempo. L'impiegata,
una 41lenne residente nel co-
mune di Cascina, nonva al la-
voro e produce all’azienda al-
cuni certificati, all’esito delle
indagini poirisultati solo pez-
zi di carta, in cui si attesta lo
stato di gravidanza con la da-
ta prevista del parto indivi-
duata allinizio di novembre
2018.

Certificati falsificati ma che
traggono in inganno il datore
di lavoro. Alla donna infatti
Fospedale ha pagato un con-
gedo per maternitad (per un
importo di circa 2mila euro)
anche se quest’ultima non ne
aveva diritto. Per convincere
I'Azienda ospedaliera la don-
na ha prodotto certificati re-
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datti da due ginecologhe che
lavorano in ambulatori priva-
tieche, come poi & stato accer-

tato durante le indagini,
quellimpiegata non la cono-
scono. Di conseguenza non
hanno mai dichiarato che la
4lenne era incinta e che
avrebbe potuto lavorare fino
all'ottavo mese di gravidan-
za, cioé fino all'inizio di no-
vembre 2018.

La truffa & stata scoperta e
laProcurahaaperto un’inchie-

sta: una delle due ginecolo-
ghe ha presentato unadenun-
cia quando & venuta a cono-
scenza dell’esistenza di alcuni
certificati redatti a suoc nome,
con cartaintestatadiuna clini-
ca privata. Certificati tarocca-
ti. Una collega dell’ufficio Ge-
stione amministrativa, presta-
zioni e attivita ospedaliere,
colta dai dubbi, ha contattato
le due ginecologhe. Con gran-
desorpresa hascopertol’ama-
raveritd. Aquel puntounadel-
le dottoresse ha presentato
una querela, sia a tutela del
suo nome e della professione
che per conoscere meglio i

AOUP

contornidellavicenda.
Leindagini sisono concluse
dapoco elaProcura, la dotto-
ressa Flavia Alemi, ora chiede
il rinvio a giudizio della casci-
nese alla quale sono stati con-
testatiireati di falso e truffa.
Parti offese le due ginecolo-
ghe e la stessa Azienda ospe-
daliera: I'indagata si sarebbe
procurata uningiusto profitto
attestando falsamente, con
certificati “taroccati”, unagra-
vidanza inventata ( il fatto &
avvenutoalla fine del 2018).
La storia & nota alla stessa
Azienda ospedaliera, che a
suo tempo avvio nei confronti
della dipendente un provvedi-
mento disciplinare, anche se
non é stato specificato quale.
E probabilmente I'incredibile
vicenda, considerata anche la
somma piuttosto contenuta
che Pimpiegata ha percepito
in maniera indebita, sarebbe
rimasta nelle “segrete stanze”
se non ci fosse stata la denun-
cia di una ginecologa pisana.

Sabrina Chiellini

@ BYNCNDALCUNI DIRITTIRISERVATI
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Il fatto

E avvenuto I'anno passato
e nei certificati prodotti
dalla dipendente si diceva
che quest’ultima avrebbe
potuto lavorarefino all’ini-
zio di novembre 2018, poi
sarebbe andata in conge-
do per maternita.

Chiestoil processo

Il pubblico ministero e la
dottoressa Flavia Alemi. Il
giudice dell’udienza preli-
minare Giulio Cesare Ci-
polletta ha fissato l'udien-
za per il 12 novembre alle
9.30in Tribunale aPisa.

La procedura

Anche I’Azienda ospeda-
liera é stata costretta ad
aprire un procedimento di-
sciplinare nei confronti
dell’impiegata di 41 anni,
residente nel comune di
Cascina. Una misura que-
sta inevitabile quando e
scattata 'indagine e quan-
do éstato scopertol’ingan-
no messoin atto dalladon-
na che ha percepito, stan-
do alle indagini, circa due-
mila euro in manierainde-
bita, anche se non ¢’erano
le condizionidel congedo.

Unadipendente dell'Aoup ha finto una gravidanza per nonrecarsial lavoro (Forop ARCHIVIO)
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SERVIZI

11 volontariato chiede soccorso

La Pubblica ASSlstenza Spese del persona]e a]le stelle

m Alle pagine 2e 3

Pubblica Asmstenza «A]le stelle 1 costi del personale»

-

L’APPELLO

«Servizi per 200mila utenti
all’anno. Subito un tavolo
con i Comuni d’area pisana>

UN INCONTRO con gli ammi-
nistratori di Pisa, San Giuliano e
Vecchiano. Manca la data, ma
non la volonta di organizzarlo per
«spiegare a chi sembra non saper-
lo quanto € importante la Pubbli-
ca Assistenza ma anche quanto &
impegnativo (economicamente,
ndr) gestirla». Il denaro di chi so-
stiene I'associazione non ¢ pit suf-
ficiente. A ci0 si somma un calo
diffuso delle vocazioni al volonta-
riato. Un mix che puo diventare
esplosivo. «Manca la percezione
di cosa sia davvero la Pubblica As-
sistenza di Pisa — commenta il vi-
ce presidente Alessandro Betti —.
Con tutti i difetti e i limiti che
possiamo avere, nelle nostre dieci
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sedi riusciamo a garantire servizi
sociali e sanitari a circa 200mila
utenti 'anno. Possiamo dire quin-
di di contribuire in modo tangibi-
le al miglioramento della qualita

della vita delle persone, persone
che ricevono assistenza in modo
gratuito. L’associazione pero ha
costi non indifferenti da sostene-
re». Un tempo il 70-80 per cento

del trasporto d’emergenza urgen-
za veniva coperto dai volontari, il
resto dai dipendenti (22). «Ades-
so le percentuali si sono ribaltate
—aggiunge Betti — con conseguen-
te aumento delle spese. Le istitu-
zioni ne sono consapevoli? E se
ne sono consapevoli, perché ci
ajutano? Se la situazione non mi-
gliora, potrebbero risentirne i ser-
vizi stessi». Sullo sfondo ci sono i
numeri, affatto rassicuranti.

I dati dei bilanci di esercizio

SANITA' PISA E PROVINCIA

dell’associazione 2017, 2018 e an-
che del preventivo 2019. Da un
utile si € arrivati a un disavanzo.
«Noi faremo la nostra parte (gra-
zie all’'impegno di tanti volontari
e al contributo dei soci, ndr), ma
tutti devono sapere con un’assun-
zione collettiva e generale di re-
sponsabilita». L’appello & quindi
facilmente intuibile. Tuttoggi
quote di iscrizione soci e donazio-
ni sono un sostegno fondamenta-
le per la PA di Pisa, ma ormai
non sono piu sufficienti a mante-
nere tutte le attivita presenti e per-
cio crescono e cresceranno le diffi-
colta in assenza di piti adeguate at-
tenzioni a ‘tutto tondo’ da parte
delle istituzioni. L’incontro dei
giorni scorsi con i sindacati nella
sede di via Bargagna & servito a
mettere nero su bianco le criticita
e quindi le esigenze.

Elisa Capobianco

GZILA NAZIONE

ILMONDO DELLE ASSOCIAZIONI
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SANITA' PISA E PROVINCIA
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Il vicepresidente della Pubblica
Assistenza, Alessandro Betti
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I NUMERI LA «PA» A PISA, VECCHIANO E S. GIULIANO

I dipendenti sono 22
e 10 le sedi in funzione

I PRIMI a lanciare ’allarme al-
la Pubblica Assistenza erano
statiisindacatiavvertendo che
i costi sono aumentati e, nel fu-
turo, anche i servizi potrebbe-
ro risentirne se «tutti non fac-
ciamo la nostra parte». «Abbia-
mo analizzato i dati dei bilanci
di esercizio dell’associazione
2017, 2018 e anche del preven-
tivo 2019. Da un utile si ¢ arri-
vati a un disavanzo. Noi fare-
mo la nostra parte (grazie
all’'impegno di tanti volontari,
disponibili e sinergici), ma tut-
ti devono sapere con un’assun-
zione collettiva e generale di re-
sponsabilitaraveva detto il vice-
presidente Betti. «Le preoccu-
pazioni riguardano ’associazio-
ne tutta e quindi i risultati di
bilancio, i posti di lavoro (ab-
biamo 22 dipendenti), le 10 se-
di dell’associazione presenti
sul territorio dei tre Comuni:
Pisa, San Giuliano Terme e
Vecchiano da cui passano
200mila persone all’anno». Poi
L’appello: «Tutt’oggi quote di
iscrizione soci e donazioni so-
no un sostegno fondamentale,
ma ormai non sono piu suffi-
cienti a mantenere tutte le atti-
vita presenti e percid crescono
e cresceranno le difficolta in as-
senza di piu adeguate attenzio-
ni a “tutto tondo” da parte del-
le istituzioni».

SANITA' PISA E PROVINCIA

ILMONDO DELLE ASSOCIAZIONT
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LE REAZIONI ALDO CAVALLI, ALLA GUIDA DELL’ATTIVISSIMA «ASSISTENZA» DEL LITORALE, LA PALP

«Jl welfare cambia: servono nuovi interlocutori»

-
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«TENERE attiva, da ogni punto di vista,
un’associazione di volontariato quale ad
esempio la Pubblica Assistenza del litorale
Pisano costa circa 4mila euro al giorno
senza considerare le immancabili
‘emergenze’». E’ proprio il presidente Palp
Aldo Cavalli a fare i conti: «Fornisco questi
dati non certo per ripercorre la solita strada
del ‘lamento’, ma per dare una idea
quantitativa dell’impegno del volontariato
di gran parte delle associazioni toscane e
non solo’. Un mondo da guardare (e
organizzare) con prospettive nuove.

«OGGI - questa la posizione di Cavalli —

il grande e forse vero ruolo del volontariato
non ¢€ quello esplicato nel cosi detto
trasporto su gomma, ma sempre piu e il
fondamentale intervento nel campo socio
sanitario. Desidero dare solo alcuni dati
Ufficiali dell'Istat. In Toscana ci sono 71
istituzioni non profit ogni 10mila abitanti
(sono aumentate dell’11,3% dal 2011 al
2015); 123 dipendenti non profit ogni
10mila abitanti (aumentati del 15,1% dal
2011 al 2015); 1.254 volontari non profit
ogni 10mila abitanti (aumentati dell’8,6%
dal 2011 al 2015). Da tali dati si evince
come in generale il settore del volontariato
sia una realta «forte» ed «operativa« di tutto
riguardo e che gli aumenti di ogni singola
voce stanno a dimostrare che i cittadini che
hanno necessita di interventi socio sanitari.
Dai Banchi Alimentari alle ambulanze con
sirena, sono in continuo aumento. Inoltre,
va preso in considerazione anche I'aspetto
economico riguardante i rimborsi per gli
interventi convenzionati con le istituzioni.
Ma continuare a discutere dei rapporti tra
volontariato e le stesse Istituzioni, in questa
fase storica, personalmente lo considero
fuorviante ed ormai ‘logoro’. Infatti con la
pressante trasformazione ed evoluzione del
Welfare State (Stato Sociale) nella nostra
nazione, come di fatto in tutto il mondo,
cio su cui dobbiamo puntare & il
superamento del vecchio e scontato
rapporto tra le Associazioni di Volontariato
ed Istituzioni. Rapporto che in non pochi
casi € stato di ‘conveniente tolleranza’.

OGGI va costruito un rapporto tra i sogget-
ti del Terzo Settore e le istituzioni
pubbliche che sia ‘paritario’. Si elaborino,
quindi, su tavoli comuni, le strategie del
nuovo Stato Sociale. Non quindi
interlocutori preferenziali, occasionali o
scelti perche della stessa area politica, ma r——
partner a tutto tondo conoscitori, ognuno -
per la propria parte, delle problematiche
dei cittadini. Questo — conclude Aldo Vi oc )X
Cavalli - puo essere un terreno per iniziare i A il
veramente a gestire il cambiamento dei =
rapporti con i soggetti del Terzo Settore».

SANITA' PISA E PROVINCIA
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Aldo Cavalli
presidente dell’Assistenza del litorale
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CROCE ROSSA PARLA IL PRESIDENTE CER
«Un’estate in trincea
Occorre fare sistema»

ATTIVITA’ «frenetiche», so-
prattutto d’estate «quando ce
la facciamo con estrema diffi-
colta». La Cri di Pisa non ha
subito il calo dei volontari che
sta tagliando le gambe alle al-
tre associazioni ‘cugine’ (circa
650 i volontari presenti ad og-
gi, tra Pisa, litorale e San Gio-
vanni alla Vena), ma le richie-
ste di intervento sono talmen-
te tante e impegnative che I'af-
fanno c¢’¢ e si sente. «Ed ¢ in-
dubbio - afferma Antonio
Cerrai, presidente del Comita-
to Cri di Pisa — che in questa
fase quel che sarebbe utile per
tutti & una maggiore integra-
zione con le amministrazioni
del territorio, maggiore dialo-
go. Dai Comuni alla Sds. E
questo lo dico senza spirito po-
lemico».

LA CRI si divide tra progetti
ministeriali e servizi sociali e
di prossimita allestiti a livello
territoriale. Interviene ed &
presente nei casi di emergen-
7a ed entra in gioco anche a
supporto delle grandi manife-
stazioni, sotto il coordinamen-
to del 118 garantendo ambu-
lanze aggiuntive rispetto alla
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dotazione consueta. D’estate,
tramite convenzione con gli
enti territoriali, le attivita si
concentrano sulla sicurezza
in mare e sulle spiagge. Ma
non solo. «Da anni ci dedi-
chiamo con particolare atten-
zione alle attivita rivolte alle
persone svantaggiate con pro-
getti non mordi e fuggi ma sta-
bili e continuativi».

E POI c’¢ lo stabilimento bal-
neare di Marina: «Abbiamo
avuto anche 178 persone in
contemporanea, utenti prove-
nienti da tutta la Toscana. E
I’albergo (I'ex hotel Baleari)
con alcuni spazi riservati alla
disabilita». «La situazione ne-
gli ultimi anzi si & fatta piu
complessa, le esigenze cresco-
no e anche le opportunita of-
ferte dalle nuove tecnologie
moltiplicano I'impegno. Un
esempio: ‘Cri per le persone’,
il numero verde per risponde-
re alle richieste di aiuto (finan-
ziato dal nuovo fondo per il
terzo settore). In un mese —
conclude Antonio Cerrai —ab-
biamo gia ricevuto una decina
di telefonate».

F.B.
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«Adesso siamo in piedi»

Misericordia, parla il commussiario Enrico Dini
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DOPO | LICENZIAMENTI
«Stiamo lavorando: gradirei
che qualcuno non salisse mai
piu le scale dell’Associazione

«SONO molto soddisfatto dell’ope-
ra di risanamento e rilancio portati
avanti in questi anni: Pintervento
principale ¢ stato quello di costrui-
re 700 loculi al cimitero che hanno
dato una sterzata di reddito. Ma an-
che la situazione debitoria adesso
precccupa assai meno perché abbia-

ma rinagn7ziata il niana i rentrn
HIU LCgUZlaty 11 plaliy Ul 1LY

con le banche. Insomma, la Miseri-
cordia si € rimessa in piedi». Il com-
missario, Enrico Dini, in carica da
tre anni, guarda avanti con fiducia
anche se la vicenda della crisi che
aveva portato al dissesto finanzia-
rio ¢ al conseguente licenziamento
di decine di dipendenti resta una fe-
rita aperta: «Dico solo - ammette
Dini - che gradirei che alcune per-
sone non salissero mai pit le scale
della Misericordia. Ci sono state re-
sponsabilita in quello che ¢ accadu-
to. Un esempio, per tutti: avere
iscritto la Misericordia all’associa-
zione industriali, come se fosse una
normale azienda a caccia di profit-
ti. Un precedente senza eguali nel-
la storia delle Misericordie italia-
ne. La nostra & una Confraternita
che ha sette secoli di storia, ma pur-
troppo fino a due anni fa ci si ricor-
dava solo dell’ultimo decennio e di
cid che ha prodotto». Ovverc un
piano di salvataggio lacrime e san-
gue con una catena di commissaria-
menti che ancora non sono finiti in
attesa di poter tornare a eleggere
una governance che, spiega Dini,
«sia all’altezza del compito cui &
chiamatay.
ORA pero si guarda al futuro pros-
simo con maggiore serenitd: «Tra
settembre e ottobre - sottolinea Di-
ni - si concretizzrea il trasferimen-
to del distretto sociosanitario del
Cep al primo piano della nostra se-
de. Mentre per il terzo piano abbia-
mo un progetto di risistemare gli
ambienti per farci un un centro di
riabilitazione. Sono tornati a cresce-
re, seppur di poco, anche i dipen-
denti. Quando sono arrivato erano
22, oggi sono 25. I volontari sono
150 e abbiamo messo in campo tan-
te iniziative per ritornare soprattut-
to in mezzo ai giornvani, riattivan-
do il servizio civile e I'alternanza
scuola-lavoro. Ecco, alle istituzioni
dico: aiutateci a coinvolgere i giova-
ni e le scuole, sviluppando politi-
che ad hoc per far dialogare dipitie
meglio le nuove generazioni con il
mondo del volontariatos.

Gab. Mas.
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BILANCIO PUNTO DI RIFERIMENTO PER L'ESTATE

Decine di interventi

al presidio infermieristico
del litorale pisano

BEN 45 interventi di cui 32 per
adulti e 13 per bambini; di questi 2
prestazioni di secondo accesso (me-
dicazioni ripetute, ad esempio) e 3
invii al Pronto Soccorso. Sono que-
sti 1 numeri registrati nel periodo
dal 1 al 15 luglio al servizio infer-
mieristico del litorale nei locali del-
ia Pubblica Assistenza Litorale Pi-
sano a Marina di Pisa, in via della
Repubblica Pisana 68.

Il presidio infermieristico, che sara
attivo fino al 15 settembre, ha lo
scopo di mettere a disposizione di
tutti i turisti e frequentatori degli
stabilimenti balneari un trattamen-
to di primo soccorso sul litorale,
che va ad integrarsi con il pronto
soccorso dell’Ospedale di Cisanello
di Pisa e con uardia Medica e
Turistica, aumentando la sicurezza
nell’intero comprensorio del Lito-
rale. Una garanzia per la salute ¢ il
benessere di tante famiglie, dei
bambini e degli anziani che nei me-
si estivi popolano le spiagge di Ma-
rina, Tirrenia e Calambrone.
«Sono orgogliosa di aver sostenuto
la nascita di questo progetto che
rappresenta un valore aggiunto ai
tanti servizi sanitari sul litorale -
commenta assessore alle politiche
Sociali e Presidente della Societa
della Salute Gianna Gambaccini —.
I numeri ci dicono che sostenerlo
come Comune di Pisa e Societa del-
la Salute della zona pisana € stata la
scelta giusta; ma ci tengo a ringra-
ziare 'indispensabile partecipazio-

ne di alcuni sponsor privati, auspi-
candone la partecipane di ulteriori
nel prossimo futuro, senza i quali
non sarebbe stato possibile sostene-
re i costi del servizio». Il progetto,
promosso dal Sindacato Italiano
Balneari di Confcommercio, vede
come soggetti partecipanti il Comu-

ne di Pisa, la Societa della salute Zo-
na pisana, la Pubblica assistenza li-
torale pisano, Farmacia Benini di
Marina di Pisa, che fornisce i mate-
riali come farmaci e medicinali, e
numerosi sponsor che con il loro
contribute economico hanno reso
possibile la realizzazione del servi-
zio. Tra questi: Compagnia Inter-
portuale Pisana, Fondazione Pisa,
Cooperativa Paim, Proloco Litora-
le Pisano, Sib Confcommercio, Ro-
tary Club Pisa, Banca di Pescia ¢
Cascina, Conad Marina di Pisa, Ki-
wanis Club Pisa, Lega Navale/
Lions Club Pisa Host/ Leo Club,
Ordine dei Cavalieri di Malta. La
Palp ¢é lelemento centrale che ha
messo a disposizione i propri locali
accreditati per lo svolgimento delle
prestazioni infermieristiche.

11 presidio, svolto 7 giorni su 7 da
infermieri professionali, fornisce
un servizio esclusivamente infer-
mieristico su queste tipologie di in-
terventi: prestazioni ed attivita in-
fermieristiche ambulatoriali; tratta-
mento di piccole ustioni, punture
di insetto, meduse, tracine; assi-
stenza di primo soccorso in pazien-
ti che richiedono sutura su base cu-
tanea, estrazione di schegge e mol-
to altro».

Trattamento di piccole ustioni,
punture di insetto, meduse,
tracine; assistenza di primo
soccorso, estrazione di schegge
e corpi estranei e molto altro»

Una infermiera al lavoro

TUTTOPISA

«8. Chiara, il giardino & intoccabil
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Raddoppiano i posti auto all’ospedale grazie alla Rems

I consiglio comunale adotta

la variante al regolamento
urbanistico per avviare

la costruzione dell'edificio

e costruire un nuovo parcheggio

VOLTERRA. Raddoppia il par-
cheggio dell'ospedale di Vol-
terra. E il primo effetto dell’'o-
perazione per la nuova Resi-
denza per I'esecuzione delle
misure di sicurezza (Rems).
Con 'adozione della variante
al regolamento urbanistico da
parte del consiglio comunale,
¢ statamessala prima pietra di
un procedimento lungo, ma
che portera a Volterra un cen-
troin grado anche dicreare de-
cine di posti dilavoro.

Il primo passo sara 'abbatti-
mento del padiglione Livi, al
cui posto sara realizzato, ap-
punto, il parcheggio da circa
duecento posti auto. E nell’at-
tuale area di sosta, da poco pitt
di cento posti auto, sorgera la
nuova Rems. Un progetto ge-
stito daRegione ToscanaeAsl,
ma che ha bisogno anche del
supporto burocratico del Co-
mune diVolterra. Da quiil pas-
saggio in consiglio comunale
del progetto preliminare.

Ma l'adozione della varian-
te al regolamento urbanistico
¢ anche un elemento da inseri-
re nella discussione politica in
corso. Quindici giorni fa, il
gruppo consiliare di opposizio-
ne “Per Volterra” aveva ripre-
so perplessita della Uil Fpl «su
alcuni scenari inaccettabili
emersi in sede di tavolo tecni-
co interistituzionale legge
81/2014. Riemerge l'ipotesi
dinon procedere con la realiz-
zazione dellastrutturadefiniti-
vadellanuovaRems». Unosce-
nario negativo, se realistico,
per Volterra. Ma con l'atto ap-
provato in consiglio comuna-
le, il sindaco Giacomo Santi ri-
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tiene di aver fornito le risposte
agli avversari politici: «E la di-
mostrazione chelaRemsaVol-
terrasifara. Raddoppiareipo-
sti auto per l'ospedale & gia
una buona notizia. Ma anche
procedere con gli aspetti buro-
cratici per arrivare all'affida-
mento dei lavori per la costru-
zione dellanuovaRms & un se-
gnale della volonta di arrivare
fino in fondo a questo impor-

tante progetto perlacitta».
LaRems, tral’altro, promet-
te di essere un’operazione di
grande pregio dal punto di vi-
sta architettonico e concettua-
le. «Questo progetto & un’occa-
sione preziosa per impostare
un nuovo modello di Rems
non massificante, istituziona-
lizzato e punitivo, come le cor-
sieospedaliere oireparti carce-
rari, ma una casa dell’acco-
glienza —silegge nellarelazio-
ne diriqualificazione dell’area
ospedaliera di San Lazzero —.

Per questo il progetto si basa
sui principi di riabilitazione e
di domesticita. Sono state evi-
tate soluzioni architettoniche
autoritarie, prepotenti e coer-
citive. Al contrario, abbiamo
cercato di dare I'idea della ca-
sa, della camera propria, an-
che personalizzabile, del grup-
po di casolari, che favorisce
l'autonomia, laprivacy, maan-
che relazione e di socializza-
zione. Cosi & nato un impianto
in cui alcune case, tratte pro-
prio dai linguaggi e dai princi-
piinsediativi del paesaggio cir-
costante - per rinsaldare I'inse-
rimento paesaggistico - guar-
dano verso il panorama e si
adattano dolcemente sul pen-
dio e siinnestano suun corpoa
piastracol tetto verde che pare
la continuazione della collina
soprastante, per raggiungere
il massimo grado dell'inseri-
mento paesaggistico».—

A.Q.
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Le Lega: «Esenzione dalle tasse
per alcune fasce di reddito»

FIRENZE

ASSISTENZA VETERINARIA di base gratuita per i residenti in
Toscana appartenenti alla prima fascia Isee: € il cuore della
proposta di legge regionale avanzata dalla Lega e presentata in
consiglio regionale da Jacopo Alberti. La legge prevede la firma
di una convenzione tra strutture veterinarie e Asl locali,
attraverso una procedura di accreditamento: per il 2020 &
previsto uno stanziamento di 100mila euro, che poi potra essere
rimodulato negli anni successivi. «Questa proposta & pensata per
chi ha difficolta a mantenere il proprio animale e anche per chi
& solo, e vorrebbe adottare un amico a quattro zampe, ma non
puo permetterselo», ha spiegato Alberti.

SANITA' REGIONALE
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Aragosta,
vino bianco
e fragole sono

MALI D’ESTATE

SOS PRURITO
Se 1 cibi chic
fanno venire

I’orticaria

Se vengono
prolungate
troppo, le

tra le cause terapie a base

principali
dello sfogo
cutaneo
che colpisce
5 milioni
di italiani

Diana Alfieri

na giornata in spiaggia, il cal-

do, la sabbia che gratta sulla

pelle, I'acqua di mare che la-
scia addosso un velo di sale. Magari
un pasto leggero con una macedo-
nia di fragole o pesche e poil’aperiti-
vo con un bicchiere di vino bianco
gelato. E poi alla sera eccoci coperti
di pomfi arrossati e pruriginosi, vitti-
me di un prurito che non da tregua
neppure di notte.

E l'orticaria, un problema che al-
meno una volta nella vita colpisce
circa 5 milioni di italiani e che in
estate diventa molto pit frequente
per colpa della maggiore irritazione
cutanea dovuta a caldo, sole e sudo-
re e del consumo piu frequente di
alimenti che possono provocarla.
L’essenziale e arrivare a una diagno-
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si accurata individuando la sostan-
za o la situazione associata ai sinto-
mi, come sottolineano gli esperti del-
la Societa Italiana di Allergologia,
Asma e Immunologia Clinica.

LE CAUSE FANTASMA

Avolte pero non si riesce a identifi-
care la causa, |'orticaria dura a lun-
go e in questi casi si parla di ortica-
ria cronica spontanea, di cui soffro-
no circa 600mila italiani. Nel 30 per
cento dei casi questa orticaria e in-
sensibile agli antistaminici e si deve
ricorrere al cortisone, gravato pero
da grossi effetti collaterali se la tera-
pia diventa a lungo termine. Per cir-
ca 5mila pazienti, i piti complessi, la
soluzione potrebbe essere una tera-
pia con farmaci biologici ma solo po-
co pil di 2mila la stanno seguendo:
erogare a tutti omalizumab, !'anti-

SANITA' REGIONALE

di cortisone
rischiano

di provocare
fratture,
osteoporosi
e diabete

corpo monoclonale approvato per
I'orticaria cronica, costerebbe da 15
milioni a un massimo di 25 milioni
di euro, mentre i costi diretti e indi-
retti di un’orticaria trattata in manie-
ra inefficiente ammontano a circa
40 milioni di euro 'anno fra eventi
avversi da cortisonici e assenze dal
lavoro per i disagi provocati dal pru-
rito che non passa mai. A oggi il Si-
stema Sanitario purtroppo rimborsa
la terapia per un massimo di 11 me-

VEDCINA“SANI] 2
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si, che per alcuni casi piti complessi

possono essere insufficienti. «L’esta-
te € un momento critico per la pelle:
la sudorazione aumenta il prurito,
la temperatura elevata incrementa
la vasodilatazione periferica e peg-
giora i sintomi cutanei - spiega Gia-
nenrico Senna, presidente eletto
Siaaic - Per ridurre i fastidi aiutano
le docce fresche con acqua dolce su-
bito dopo i bagni in mare, ripararsi
con cappelli e magliette quando il
sole e particolarmente intenso e fa-
re attenzione alla dieta, evitando cio
che ci si accorge puo scatenare il
prurito. L'importante infatti e fare
una diagnosi corretta: I'orticaria acu-
ta, che si manifesta con un prurito
molto intenso e pomfi arrossati, pas-
sa da sola in qualche ora o si risolve
facilmente con gli antistaminici o
con brevissime terapie con cortisoni-
ci. Va fatta attenzione pero se sono
interessate le mucose, perché quan-
do a gonfiare in modo anomalo so-
no quelle delle prime vie respirato-
rie c’e il rischio di un edema della
glottide. E percid opportuno capire
che cosa scatena la reazione, se certi
alimenti, farmaci o il sole».

LA SPADA DI DAMOCLE
Nell'orticaria cronica spontanea

non c’¢ una causa allergica, ma
pomfi, prurito e gonfiore siripresen-

| SINTOMI

@ Eruzione cutanea improwvisa
per 24 ore al massimo

@ Prurito, dolore

@ [onfiore

LE CAUSE

® Mlimenti e bevande
® Sole

® Freddo o calore

® Stress

 Farmaci antinfiammatori
non steroidei

tano improvvisamente e spontanea-
mente; una spada di Damocle che
compromette molto la qualita di vi-
ta e che si manifesta nelle donne nel
doppio dei casi rispetto agli uomini,
con un’incidenza maggiore frai20 e
140 anni. Nel pieno della vita socia-
le, affettiva e lavorativa: anche per
questo il costo complessivo della
malattia € molto elevato e i pazienti
lamentano disagi e sofferenze sul la-
voro, nelle relazioni sociali, a scuo-
la.«<Possono servire anche alcuni an-
ni per risolvere 'orticaria cronica -
interviene Oliviero Rossi, allergolo-
go ed immunologo clinico
dell'azienda ospedaliero universita-
ria Careggi di Firenze - Purtroppo
pero circa la meta dei pazienti non
risponde agli antistaminici, la tera-
pia di prima linea: si & quindi costret-
ti ad aumentare i dosaggi e poi a
passare al cortisone, con cicli di una
settimana, dieci giorni. Alcuni pa-
zienti finiscono per assumerlo in
cronico ma cio comporta molti effet-
ti collaterali, che vanno da un au-
mento del rischio di osteoporosi e
fratture a un maggior pericolo di dia-
bete e ipertensione. «Il Servizio sani-
tario - spiega Mario Di Gioacchino,
direttore Unita operativa di Allergo-
logia al Policlinico universitario di
Chieti - non rimborsa oltre un certo
numero di mesi e quindi i casi vera-

mente gravi, che non passano, sono
costretti a ritornare ai precedenti
trattamenti con scarso controllo del-
la malattia con tutti i disagi che ne
conseguono. Alcuni pazienti che ne
hanno la possibilita sono costretti
ad acquistare di tasca propria il far-
maco, a un costo di circa 500 euro al
mese che puo essere insostenibile
per molti. Giustamente le associazio-
ni di pazienti stanno chiedendo a
gran voce che vengano estesi i piani
terapeutici possibili. Anche a segui-
to delle richieste dei malati, I’agen-
zia del farmaco Aifa di recente si e
finalmente detta disponibile a valu-
tare la possibilita di rimborsare oma-
lizumab oltre i 12 mesi in casi speci-
fici e la societa di Allergologia e Im-
munologia aderisce all’appello dei
pazienti perché possano avere la
possibilita di curarsi al meglio. Dob-
biamo ricordare che i costi diretti e
indiretti della patologia sono molto
alti. Una terapia risolutiva che an-
nulli anche i costi connessi agli effet-
ti collaterali dei cortisonici e percio
un’arma irrinunciabile: oggi meno
della meta dei pazienti che sarebbe-
ro candidabili al biologico riceve la
cura, |’ obiettivo & riuscire a estender-
la a tutti coloro che potrebbero trar-
ne giovamento senza costringere i
malati a pagarla da soli creando ini-
que disuguaglianze di accesso alla
terapia».

| CIBI DA EVITARE

@
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> Formaggi stagionati
> Crostacei e frutti di mare

® (acao/cioccolato

® Pesce conservato {tonno,

acciughe e aringhe)

® Albume d'uovo
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@ LE TERAPIE

® Antistaminici
® Cortisonici
@ Antileucotrieni
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LESIONI CUTANEE

La dermatite atopica leva il sonno
ma si allevia nella vasca da bagno

, estate e in salita per mol-
ti pazienti con dermatite
atopica: il prurito, uno

dei sintomi principali della malat-
tia assieme a lesioni cutanee,
escoriazioni e infezioni, per colpa
del caldo e del sudore tende a peg-
giorare e rende la vita dei pazienti
un inferno.

Due su tre non riposano bene
la notte, al punto da doversi as-
sentare dal lavoro il giorno dopo,
uno su due rinuncia a piscina o
spiaggia perché in imbarazzo a
causa delle lesioni cutanee visibi-
li, il 43% ammette di essere limita-
to nelle atdvita quotidiane e di
non poter stare in ambienti dove
ci sono polvere o sabbia. Il 15%
dei bambini e il 2-8% degli adulti
e affetto da dermatite atopica e
almeno 8mila italiani adulti ne
soffrono in forma grave, con un
impatto devastante sulla qualita
di vita. Nel 60% dei casila derma-
tite atopica scompare durante
I'adolescenza, ma nei restanti ca-
si persiste e in uno su due hareci-
dive in eta adulta, pit probabili
se la patologia € comparsa entro i
primi due mesi di vita, se c'é una
familiarita per dermatite atopica
e se Ci sono asma o rinocongiunti-
vite allergica. «La dermatite atopi-

ca - spiegano i medici della socie-
ta degli Allergologi - si sviluppa
infatti in soggetti geneticamente
predisposti: il figlio di un genitore
con dermatite atopica ha una pro-
babilita su quattro di diventarlo,
se mamma e papa lo sono il ri-
schio raddoppia». In questi sog-
getti gli stimoli ambientali posso-
no scatenare la malattia, che e an-
che pil frequente dove il clima é
pitt rigido e nelle citta pit inquina-
te. In estate, sole e mare tendono
a migliorarla ma il prurito puo far-
si pit1 insistente. «Per questo & rac-
comandabile esporsi al sole nelle
ore meno calde della giornata e
con un'adeguata protezione sola-
re - consiglia Eustachio Nettis, al-
lergologo del Centro di riferimen-
to regionale per le malattie allergi-
che e immunologiche dell'Azien-
da ospedaliera Policlinico di Bari
- La secchezza della cute puo peg-
giorare con le docce frequenti
estive, per cui e pilt appropriato
un bagno di 10-15 minuti a una
temperatura confortevole, assicu-
randosi che le lesioni siano del
tutto sommerse. L'applicazione
regolare e accurata di detergenti
e idratanti adeguati pud migliora-
re la secchezza cutanea tipica del
soggetto atopico»,

SANITA' REGIONALE
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DALL’ORDINE BEPPINO MONTALTI DIFENDE | COLLEGHI

«Basta parlare di malasanita»

«NON E POSSIBILE accusare sempre i
medici di negligenza, non & possibile farlo
a prescindere. Vedo on line girare siti spe-
cializzati per richiedere i danni a livello sa-
nitario, cosi poi la gente & scoraggiata. Cosi
non ci sara pit nessuno che vorra prender-
si carico dei malati in emergenza se per
ogni tragico decesso si accusa di malasani-
tan.
Beppino Montalti, a capo dell’ordine dei
medici di Pistoia lancia ’allarme su quella
che definisce oramai una prassi pit che un
sacrosanto diritto di essere assistiti, nel mi-
gliore dei modi, a livello sanitario. Sul de-
desso della paziente di 74 anni al San Jaco-
PO, spiega, come i dati emersi fino ad oggi
parlino di una situazione improvvisa, avve-
nuta nell’arco di poco tempo e che «maga-
ri» non poteva essere evitata.
«I1 pronto soccorso & un reparto vero e pro-
prio - spiega Montalti — sono certa che la
paziente sia stata messa subito sotto terapia
adeguata. Se sono stati fatti degli errori sa- :
ranno accertati ma non possiamo gridare /
immediatamente alla negligenza alla mala- S ——
sanita per qualsiasi decesso. I colleghi che 0 Montalti e
lavorano in ospedale, nel dipartimento di del territorio pistoiese
emergenza — urgenza salvano tante vite —
continua Montalti - in condizioni lavorati-
ve difficili. Quale medico sara intenzionato
a prendersi carico di pazienti in emergenza
se per qualsiasi problema si va richiedere i
danni. Attenzione — conclude Montalti —
questa sta diventando una brutta abitudine
e sempre pit consolidata. E’ di pochi gior-
ni fa la notizia di un paziente che ha dovu-
to risarcire un medico del pronto soccorso
per averlo accusato ingiustamente di negli-
genza. Un risarcimento di 90mila euro.
Non sempre quindi, e per fortuna, la colpa
¢ di chi &€ impegnato a curarci».

MM.
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Beppino Montalti & a capo dell’ordine dei medici

ILDRAMMA AL SAN JACOPO

Cristiana Capecchi
Periza agh avvocati
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Muore al pronto soccorso, medici indagati

O

AUTOPSIA

Domani la consulente
nominata dalla Procura
eseguira tutti gli accertamenti

HA SCIOLTO le riserva ieri mat-
tina il sostituto procuratore Leo-
nardo De Gaudio che ha iscritto
nel registro degli indagati i medi-
ci che seguirono nella notte dello
scorso venerdi Joann Zinkand, 74
anni, deceduta al pronto soccorso
a distanza di quasi sette ore dal
suo ingresso per un forte dolore
addominale. Si indaga per omici-
dio colposo. Gli inquirenti attra-
verso l'esame autoptico fissato
per la giornata di domani, inten-
dono capire se I’assistenza sanita-
ria attivata dai medici del pronto
soccorso che presero in carico la
donna quella donna, sia stata ade-
guata. De Gaudio ha affidato la

Joann Zinkand,
74 anni, morta
al pronto soccorso
del San Jacopo
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consulenza al medico legale Lu-
ciana Sonnellini. Anche ’'azienda
sanitaria ha attivato il percorso in-
terno volto ad accertare la corret-
tezza e Pappropriatezza del percor-

so teraupetico deciso per la don-
na. «La pre-analisi & stata condot-
ta dal rischio clinico aziendale —
ha spiegato I’Asl — per accertare
I’adesione alle procedure diagno-

stiche e terapeutiche e verifica-
rel’attivitd organizzativa svolta-
nel pronto soccorso nella notte
del decesson.

«HANNO inoltre fornitoil loro
contributo attivo il personaleme-
dico e infermieristico del Dea uni-
tamente alla direzione sanitaria
ed infermieristica del presidio
San Jacopo.

Per quanto riguarda la patologia
riscontrata dai medici nella pa-

SANITA' REGIONALE

ziente essa sara provata solo
dall’esame autoptico definitivo.

Quanto acquisito sara discusso
all'interno dell’Audit clinico che
& stato programmato per la fine di

agosto e svolto in collaborazione
con il rischio clinico regionale».

JOANN Zinkand, artista america-
na che da decenni viveva a Pisto-
ia, si era recata all’ospedale vener-
di sera intorno alle 22 per un dolo-
re toracico.
Nell’attesa la donna accusava tre-
mendi dolori trattati secondo
quanto ricostruito da un’amica
che la assisteva in ospedale, con
un antidolorifico. A distanza di
quasi sette ore dal suo ingresso in
ospedale pero, prima ancora di es-
sere visitata, la situazione & preci-
pitata e dopo due arresti cardiaci
la donna & morta.

Michela Monti
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INCHIESTA ANCHE IL NONNO CHIEDERA | DANNI
Cristiana Capecchi
Perizia agli avvocati

ANCHE il nonno materno di
Cristiana Capecchi chiedera
un risarcimento danni per la
morte della nipote di 28 anni
avvenuta per una tromboembo-
lia al quarto accesso al pronto
soccorso dell’ospedale San Ja-
copo. L’avvocato Sara Mazzon-
cini, collega del legale Pamela
Bonaiuti che assiste la famiglia
di Cristiana, ha depositato I'at-
to di nomina. Intanto copia del-
la perizia, la consulenza chie-
sta dal pubblico ministero é sta-
ta chiesta dagli avvocati di tut-
ti i soggetti coinvolti nell'inda-
gine per capire meglio il qua-
dro della situazione. La docu-
mentazione depositata in Pro-
cura confermerebbe quello

che, gia nella prima fase delle
indagini, sembrava inquadrare
questa tragedia e cioe che gli
esami radiografici, oltre alla
brutta polmonite che affligge-
va la giovane avrebbero eviden-
ziato anche la presenza di trom-
boembolie e che queste potreb-
bero aver provocato poi il de-
cesso della giovane. In questo
momento si tratta di capire se
e come la giovane poteva esse-
re salvara. Il magistrato inqui-
rente, il procuratore Giuseppe
Grieco cerchera di rispondere
a tutti i dubbi attraverso il con-
sulente della procura, Teseo
Stefanini, primario radiologo a
La Spezia e il medico legale Su-
sanna Gamba, che al tempo ha
eseguito I'autopsia.

O
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Il ricovero

Dolore al torace

Joann Zinkand, 74 anni, si reca
al pronto soccorso dell’ ospeda-
le San Jacopo intorno alle 22 di
venerdi sera per un forte dolo-
re toracico. La donna viene fat-
ta accomodare in reparto e in
sofferenza inizia a messaggiare
altelefono con l'amica che chie-
deva constantemente le sue
condizioni di salute. La donna
parlava di dolori e febbre

SANITA' REGIONALE
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L’arresto cardiaco

Intorno alle 4 del mattino, pri-
ma di essere visitata, la situazio-
ne precipita. L'Asl in una nota
ha spiegato che la paziente era
stata colpita da un ictus. Men-
tre stava per eseguire tutti gli
accertamenti radiografici & su-
bentrato un primo arresto car-
diaco, dal quale pareva essersi
ripresa. Poco dopo, infine, un
secondo infarto non le avrebbe
lasciato scampo nonostante le
manovre di rianimazione fosse-
ro state portate avanti per qua-
rantacinque minuti.

41



www.datastampa.it

y LA_ NAZIONE
Pistoia Montecatini
Dir. Resp.: Agnese Pini
Tiratura: 0 - Diffusione: 6213 - Lettori: 65000: daenti certificatori o autocertificati

01-AGO-2019

dapag. 10
foglio 1
. Superficie: 38 %

o

-

Sanita, arriva il cronoprogramma

Dalla Regione i tempi previsti per il potenziamento dei servizi sanitari

IL CONFRONTO

| due sindaci montani
saranno in Regione
il prossimo 5 agosto

IL TANTO atteso cronoprogram-
ma sul pacchetto di interventi per il
potenziamento dei servizi sanitari
in montagna € pervenuto ai sindaci
Marmo e Petrucci dalla segreteria
del presidente della Regione, Enri-
co Rossi. La definizione nero su
bianco dei tempi di attuazione era
infatti la condizione posta dal Co-
mune di Abetone Cutigliano, su ini-
ziativa del sindaco Diego Petrucci,
¢ poi a ruota da quello di San Mar-
cello Piteglio, affinché la proposta
della giunta regionale fosse ricevibi-
le. Oltre al fatto che tali interventi
siano I'inizio di un percorso verso
la piena attuazione di quanto previ-
sto dal decreto Balduzzi per le aree
disagiate, partendo dal pronto soc-
corso. Il cronoprogramma attuale
potrebbe perd non essere definiti-
vo: i due sindaci montani sono con-
vocati infatti per il 5 agosto dalla
presidenza della Regione per un
confronto sul documento.

L’ATTUALE «bozza» conferma
il potenziamento dellattivita di
emergenza-urgenza per San Marcel-
lo, prevedendo I'attuazione del pun-
to di primo intervento avanzato
(Ppi-A), il modello pili avanzato
previsto per le aree disagiate dalla
conferenza Stato-Regioni del 30 lu-
glio 2015. A tal fine la Asl conferma
I'incremento dei 6 mediciora in ser-
vizio al punto di primo soccorso del
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Piot Pacini con ulteriori 6 unita,
per garantire la presenza di almeno
un medico h24 nel PpiA di cui, en-
tro agosto 2019, sara nominato un

coordinatore. Quanto ai tempi, ¢
previsto l'inserimento di San Mar-
cello fra le strutture destinatarie dei
nuovi medici per Pemergenza-ur-
genza che la giunta regionale ha de-
ciso di assumere e formare e si speci-
fica che 'immissione di tali profes-
sionisti avverra gradualmente, ter-
minata la loro formazione.
Si conferma la sostituzione dellat-
tuale Tac con una di ultima genera-
zione (entrata in funzione aprile
2020). Si stima che il lavori di ade-
guamento della sala di endoscopia
digestiva, dal costo previsto di
100mila euro, saranno completati
per marzo 2020 e che da aprile
2020, in tali spazi, saranno effettua-
te anche 3 sedute settimanali di chi-
rurgia ambulatoriale con priorita
per i pazienti della montagna, ga-
rantendo la presenza del chirurgo
h12. Si colloca invece da settembre
il raddoppio dell’offerta settimana-
le di visite reumatologiche, endocri-
nologiche e degli esami ecodoppler
vascolari, centrali e periferici e si
specifica che lattivita specialistica
ambulatoriale terra conto della vo-
cazione turistica della montagna
per la rimodulazione dei servizi esti-
vi. La Asl rendera operativo dal no-
vembre un day service oncologico
che, compatibilmente con le condi-
zioni del paziente, consentira di
somministrare le cure antitumorali
a San Marcello, senza dover scende-
re in citta. Da ottobre la Asl attivera
nel territorio di San Marcello due
posti di cure palliative.

Elisa Valentini

——— =

Il presidente della Regione, Enrico Rossi
NOVITA’

Infermieri
e telemedicina

SI conferma l'entrata in
servizio degli infermieri di
famiglia sulla montagna pi-
stoiese dal dicembre 2019
e si annuncia inoltre I'atti-
vazione, nei primi sei mesi
del 2020, del progetto di te-
lemedicina che consentira
di attuare direttamente a
casa del paziente ulteriori
esami diagnostici.

Oggi il dibattito
di Fratelli d'ltalia

SI TERRA oggi il primo
incontro «Fratelli d’ltalia
per la montagna»
organizzato dal circolo Fdl
di Abetone Cutigliano. Alle
17.30 in piazza Ferrucci a
Cutigliano ci sara il dibattito
sulla «5Sanita in montagna:
piu attenzione, pil servizi,
piu turismo». Interverranno
il sindaco Diego Petrucci, il
vicesindaco di San Marcello
Piteglio, Roberto Rimediotti,
la presidente della Sds,
Anna Maria Celesti, e il
senatore Patrizio La Pietra.

SANITA' REGIONALE
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11 micro-robot curera i tumori

Da Pontedera la sperimentazione di una tecnologia rivoluzionaria

-

VERONICA IACOVACCI
«Uno studio che apre nuove
prospettive nell’ambito
delle terapie non invasive»

di CARLO BARONI

E’ PIU piccolo di un millimetro,
¢ gia stato testato sugli animali e
anche i costi di produzione, supe-
rati quelli di studio e progettazio-
ni, sono interessanti. Ma un ulte-
riore avanzamento scientifico po-
tra renderlo iniettabile sull'uvomo
fino a diventare strategico nella
cura dei tumori: potra garantire
I’estrema precisione nel rilascio
localizzato dei farmaci, aumentan-

do gli effetti positivi e riducendo
quelli collaterali. Una rivoluzio-
ne. Stiamo parlando del primo mi-
crorobot capace di cambiare for-
ma per navigare nel modo piu effi-
ciente nel corpo, catturare imma-
gini e consegnare farmaci nel luo-
go giusto: descritto sulla rivista
Small, ¢ il risultato della collabo-
razione fra Istituto di BioRoboti-
ca della Scuola Superiore Sant’An-
na, Politecnico di Zurigo e Istitu-
to «Paul Scherrer». Il robot & fatto
di materiali chiamati idrogel, co-
stituiti per la maggior parte di ac-
qua e progettati in modo da essere
sensibili alla temperatura e ai cam-
pi magnetici. Questo permette di
incorporare nel materiale sia far-

maci, sia mezzi di contrasto che
consentono di ottenere immagini
ad alta risoluzione. «Il microro-
bot, appunto, ¢ in grado di cam-
biare forma in seguito a stimola-
zione con luce infrarossa, ed € que-
sto cambiamento a consentire il ri-
lascio controllato di farmaco»,
spiega Veronica Iacovacci, della

GIILA NAZIONE

PONTEDERA .
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Scuola Superiore Sant’Anna, pri-
mo autore della ricerca. Ma come
funziona? Il microrobot sfrutta la
combinazione di campi magneti-
ci per la navigazione, luce nella
banda infrarossa per attivare il ri-
lascio di farmaco e imaging per
consentire di “vedere” all’interno
del corpo umano, localizzare il mi-
crorobot e controllarne la naviga-
zione. Lo studio permette di supe-
rare uno dei limiti piu evidenti
nei trattamenti di terapia localiz-
zata: il controllo dei microrobot
attraverso tecniche di imaging cli-
nico ad alta risoluzione.

Se negli ultimi anni la robotica al
servizio della medicina e della chi-
rurgia ha permesso il passaggio
da terapie altamente invasive a te-
rapie minimamente invasive, la
sfida attuale della ricerca ¢ svilup-
pare sistemi totalmente non inva-
sivi in grado di muoversi con sicu-
rezza e di raggiungere zone anco-
ra inaccessibili con strumenti tra-
dizionali per eseguire terapie loca-
lizzate e interventi chirurgici.

«QUESTO studio - conclude Ia-
covacci - apre nuove prospettive
nell’ambito delle terapie non inva-
sive e fornisce nuovi strumenti
per avvicinare tali strategie tera-
peutiche alla pratica clinica: I'in-
teresse collettivo verso questa
nuova frontiera di ricerca potreb-
be aprire la strada per nuovi finan-
Zlamenti e per nuove scoperte
scientifiche che porterebbero a
una profonda innovazione nel
campo della robotica medica e del-
la terapia localizzata». Tutti i test
sono stati effettuati. La fattibilita
& dimostrata. Ovviamente per arri-
vare all'uomo & necessario un pas-
SO ancora per metterne a punto il
livello magnetico,la strumentazio-
ne di controllo e la sicurezza. Ci
vorranno alcuni anni. Ma la pro-
spettive sono straordinarie.
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La tecnologia dei micro-robot e
la ricercatrice Yeronica lacovacci

DENTRO IL PROGETTO

Le collaborazioni
mternazionali

LO STUDIO ha avviato una col-
laborazione con I’Eth di Zurigo e
con il Paul Scherrer Institute: I'in-
teresse collettivo verso questa
nuova frontiera di ricerca potreb-
be aprire la strada per nuovi finan-
ziamenti e per nuove scoperte
scientifiche che porterebbero a
una profonda innovazione nel

campo della robotica medica e del-
la terapia localizzata.
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ORTOPEDIA LU'INTERVENTO ESEGUITO ALLE SCOTTE

Frattura al femore, la nuova tecnica
Una mega protesi nel ginocchio

UNA NUOVA tecnica operatoria,
tipica dell’oncologia, per interveni-
re su una frattura femorale, con in-
stallazione di una mega-protesi. Il
particolare intervento chirurgico &
stato effettuato all’Azienda ospeda-
liero-universitaria Senese dall’éq-
uipe della Unita di Ortopedia, di-
retta dal professor Stefano Gian-
notti.

E’ stata impiantata una ‘mega-pro-
tesi’ al ginocchio su una paziente
di 77 anni, con frattura periprotesi-
ca femorale, riadattando per que-
sto caso una tecnica utilizzata in
chirurgia ortopedica oncologica.
La paziente ¢ arrivata al policlini-
co Santa Maria alle Scotte di Siena
dall’ospedale di Grosseto.

«LA DIFFICOLTA nellinterven-
to chirurgico era dovuta al fatto
che la paziente era gia stata sottopo-
sta ad una serie di riprotesizzazio-

ni del ginocchio, per cui erano pre-
senti dei lunghi steli intra-midolla-
ri cementati sia sul versante femo-
rale che su quello tibiale — spiega il
professor Giannotti —. Nell’'impos-
sibilita pertanto di poter eseguire
sia una sintesi della frattura che
una revisione standard della prote-
si di ginocchio, & stata utilizzata
una ‘mega-protesi’ di ginocchio».

In particolare, si tratta di impianti
protesici dedicati alla chirurgia or-
topedica oncologica in cui si preve-
de una importante resezione ossea
su uno dei due versanti, femorale o
tibiale. «La particolarita dell’inter-
vento eseguito a Siena ¢& che, oltre
all’utilizzo della ‘mega-protesi’, &
stata necessaria anche un’impor-
tante resezione ossea sia del versan-
te tibiale che di quello femorale,
utilizzando due protesi da resezio-
ne vincolate a livello del ginoc-

chio», aggiunge il professor Stefa-
no Giannotti.

DOPO l'intervento, eseguito il 17
luglio, la paziente & stata dimessa e
il decorso ¢ regolare. «Le fratture
periprotesiche sono decisamente
in aumento rispetto a qualche an-
no fa - conclude il direttore
dell’Unita complessa di Ortopedia
—: questo & dovuto all’alto numero
di primi impianti, all’eta sempre
pit bassa in cui vengono eseguiti e,
di conseguenza, all’aumento degli
interventi di revisioni protesiche,
allaumento dell’eta media di so-
pravvivenza e alle fisiologiche alte-
razioni metaboliche dell’osso nei
soggetti anziani. In alcuni casi
complessi, come quello eseguito,
impianti di tipo oncologico rappre-
sentano 'unica soluzione per il sal-
vataggio dell’arto».

CHIRURGIA ORTOPEDICA Il professor Stefano Giannotti,
direttore dell’Unita complessa di Ortopedia del policlinico Le Scotte
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LACITTA’ CHE CAMBIA

Vico Alto, il palazzo da demoli

-
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IL NUOVO RAPPORTO GIMBE SULLA SANITA A DUE VELOCITA

IL NORD SEMPRE PIU RICCO
CON | MALAT! IN FUGA DAL SUD

Cresce ogni anno il divario fra le Regioni: la Lombardia guadagna
con i viaggi della speranza 78 euro per residente, la Calabria ne
perde 144, 'Emilia pitl 29 euro a testa, la Basilicata meno 92 euro

di VINCENZO DAMIANI

IL BUSINESS DEI VIAGGI DELLA SPERANZA

IL NORD FA CASSA GON | MALATI DEL SUD
IN LOMBARDIA E UN AFFARE DA 800 MILIONI

Rapporto Gimbe 2019, regioni meridionali
in ginocchio: nel 2017 la sola Campania
ha contratio debiti per 323 milioni di euro

PRIME DELLA CLASSE L’ESCAMOTAGE
Insieme EmiiaRomagna  La distribuzione

e Lombardia dei fondi tiene conto
attraggono unterzo soltanto dell’eta

dei malati delle altre regioni

di VINCENZO DAMIANI

olamente Lombardia ed Emi-
S lia Romagna, insieme, attrag-
gono un terzo degli ammalati
di altre regioni. Un ulteriore 29,2%
viene totalizzato da Veneto (8,6%),
Lazio (7,8%), Toscana (7,5%) e Pie-
monte (5,2%). Il rimanente 32,7%
della mobilita attiva e suddivisa in
ben 15 regioni, tutte o quasi del Sud.
Basterebbero questi numeri per
raccontare una Italia che, a livello
sanitario, & spaccata, come se esi-
stessero due Paesi
diversi.
I1 Nord, come evi-
denzia il rapporto
2019 realizzato
dall'Osservatorio
Gimbe, continua a
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fare cassacurandoi
pazienti provenien-
ti dal Mezzogiorno.
Nel 2017, infatti, ri-
spetto all’anno precedente il saldo
tra mobilita attiva e quella passiva
peggiora per le Regioni del Sud: 1a
Puglia nel 2017 dovra versare 206
milioni, nel 2016 il “passivo” fu di
181 milioni; la Campania passa da
-302 a -323 milioni, la Sicilia da
-236 a -239 milioni, la Basilicata da
-38 a -55 milioni. L'unica a miglio-
rarelapropria situazione ¢ la Cala-
bria, che passa da un saldo negati-
vo di 319 milioni ad uno sempre in
rosso madi 278 milioni.

CHICI GUADAGNA

A guadagnare, invece, sono sem-
pre la Lombardia (+804 milioni),
I'Emilia Romagna (+302 milioni),

SANITA' REGIONALE

awantaggiando il Nord

seguono Veneto (+ 138 milioni), To-
scana (+139 milioni) e Friuli Vene-
zia Giulia (+6 milioni). Le regioni
con maggiore indi-
ce di fuga sono La-
zio(13,2%)eCampa-
nia (10,3%), che in-
sieme contribuisco-
no acirca un quarto
della mobilita passi-
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va, un ulteriore
28,5% riguarda
Lombardia (7,9%),
Puglia (7,4%), Cala-
bria (6,7%), Sicilia (6,5%).

Cedasegnalare la Lombardiatra
le prime sei regioni con una pit ele-
vatamobilita passiva,acosaédovu-
to? «Verosimilmente - spiegano
dall'Osservatorio Gimbe - questo
documenta specifiche preferenze
dei cittadini agevolate dalla facilita
di spostamento tra Regioni del
Nord con elevata qualita dei servizi
sanitari, la cosiddetta mobilita di
prossimitar.

Nonostante il '7,9% degli amma-

lati lombardi abbia scelto strutture
fuoridai “confini”, la Lombardia ha
un tale potere di attrazione di pa-
zienti cheriesce a guadagmnare poco
piu di 800 milioni nel saldo finale.
Tenendo conto della popolazione
residente (60.483.973 abitanti al
primo gennaio 2018, dati Istat) e
stato valutato anche I'impatto eco-
nomico pro-capite della mobilita sa-
nitaria: la Lombardia guadagna 78
euro per residente;
Emilia Romagna
69 euro; la Toscana
34, il Veneto 29 eu-
ro;, dall’altra parte
la Calabria perde
144 euro per abi-
tante, la Basilicata
92 euro, la Campa-
nia 55 euro, la Pu-
glia 51 euro, 49 la
Sicilia.

UNA TORTA DIVISAMALE

I cosiddetti “viaggi della speran-
za” sono il frutto di anni di iniquo
riparto del fondo sanitario che ha

spaccato in due I'Ttalia. Per anni, le
Regioni del Nord hanno beneficia-
to di fette maggiori della “torta”,
hanno potuto sforareilimiti di spe-
sa per il personale, potendo cosi al-
largare le loro piante organiche e
offrire servizi piu efficienti e rapi-
di. Di conseguenza, hanno attratto
pazienti da altre aree del Paese e
hanno, ulteriormente, arricchitole
loro casse con la mobilita passiva.
Se la sanita italiana viaggia a due
velocita diverse € per l'iniquita dei
criteri adottati per ripartire le ri-
sorse: oggi la Puglia (popolazione:
4 milioni e 100mila

abitanti) ha circa

40mila dipendenti

impiegati nel com-

parto sanitario,

I'Emilia Romagna

(4,4 milioni di resi-
denti)neha56mila,

il Piemonte (4,3 mi-

lioni) 55mila, la To-

scana 60mila, il Ve-

neto 54mila.

Ma come si arriva a tutto questo?
Bisogna fare un passo indietro e
tornare al riparto del fondo sanita-
rio nazionale: per determinare la
quota che spetta ad ogni Regione,
dovrebbero essere pesati quattro
elementi: popolazione residente,
frequenza dei consumi sanitari per
eta e per sesso, tassi di mortalita
della popolazione, indicatori relati-
vi a particolari situazioni territo-
riali. Ma dove si nasconde il truc-
co?

ILTRUCCO

La quota capitaria, in realta, e
statapesata, per circail 40%, tenen-
do conto solo del criterio del sessoe

dell’eta, mentre gli ultimi due para-
metri non sono mai stati presi in
considerazione. Utilizzando solo la
ponderazione per eta sonostate pri-
vilegiate le regioni con una mag-
giore popolazione anziana, cioe
quelle del Nord. La Puglia, ad
esempio, negli ultimi 13 anni ha
avuto tre miliardi in meno rispetto
all’Emilia Romagna. Se hai pit1 sol-
di, puoi spendere di piti e meglio,
persino sforando il tetto imposto.
Ed & quello che hanno fatto Lom-
bardia, Veneto, Piemonte, Emilia
Romagna: la legge Finanziaria del
2010 impose un vincolo alla spesa
per il personale sanitario, ogni re-
gione, fu deciso dal governo Berlu-
sconi, avrebbe potuto investire al
massimo la stessa somma del 2004
ridotta dell’1,4%.

Un vincolo, pero, che, come certi-
ficala Cortedei Conti, e statobypas-
sato: nel 2018, rispetto al 2004, al
Nord i costi per assumere nuovi di-
pendenti negli ospedali sono lievi-
tatidioltreil 23%, mentre al Mezzo-
giorno solodell’8,5%. Uno scartodi
quasi 15 punti. Meno soldi da inve-
stire e meno personale, uguale me-
no servizi da offrire al cittadino.
Nella bozza del nuovo Piano della
Salute si sta cercando di interveni-
re ma sono forti le resistenze, in
particolare si vorrebbe superare
Pottica della compensazione econo-
mica fra Regioni. Nellabozza e pre-
visto che il Governo e le Regioni si
impegnano a mappare i flussi per
tipologia di prestazione, ad indivi-
duare la corrispondenza con situa-
zioni specifiche di carenza dell’of-
fertaedaredigereun “Pianodicon-
trasto” alla mobilita passiva, poten-
ziando la capacita di offerta nei set-
tori rivelatisi critici.

Regioni Nord

LOMBARDIA +808
VENETO +161

E. ROMAGNA +357

TOSCANA +148
FRIULI V. G. +4
PIEMONTE -89

MOBILITA SANITARIA: CHI Cl GUADAGNA E CHI Cl PERDE

Rzgioni Sud

+804

CAMPANIA
+138 PuGLA
+302 SICILIA
+139  BASILICATA

+6  CALABRIA

-46

-323

-302
-181 -206
-236 -239

-55

-319 -278

Fonte: Rapporto osservatorio Gimbe
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Ludopatia degli adolescenti

Gioco d’azzardo, fase due. Dopo la
stagione delle ordinanze anti slot
machine Palazzo Vecchio vara I'ope-
razione “attenti a quel tablet”. Due
nuovi sportelli di ascolto e consulen-
za rivolti ai genitori di adolescenti
per aiutarli a identificare i primi se-
gnali di dipendenza da gioco d’az-
zardo e anche da smartphone.

Saranno aperti a ottobre: uno sara
nel centro storico in via dei Serragli
euno in via Liguria alle Piagge, zona
molto colpita dal fenomeno. Saran-
no aperti due giorni a settimana e
nell’occasione saranno presenti de-
gli psicoterapeuti opportunamente
formati per offrire un primo momen-
to di ascolto e consulenza su proble-
mi quali addiction da gioco, sexting,
vamping (la tendenza a restare sve-
gli dinotte perchattare) e in genera-
le comportamenti compulsivi da
smartphone. Attraverso una App,
ideata e gestita da Stefano Aleman-
no, responsabile dell’'Ufficio Proget-
ti innovativi del Comune, ci sara la
possibilita di dialogare on line diret-
tamente con degli psicologi e pren-
dere appuntamenti con loro. I due
sportelli sono realizzati in collabora-
zione con laDiaconia Valdese fioren-
tina e sono finanziati da Regione To-
scana e Ministero della Salute.

Ma non ¢’ solo questo nel nuovo
piano a cui stanno lavorando gli as-
sessori al sociale Andrea Vannucci e
alla Scuola Sara Funaro. Ci sono an-
che nuove attivita di prevenzione e
contrasto rivolte alle scuole. Con I'i-
nizio dell’anno scolastico
2019/2020 inizieranno le attivita di
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ideazione e realizzazione di un “se-
rious game” con alcune classi dell’l-
stituto Sassetti-Peruzzi. I “serious ga-
me” (“giochi seri”) sono giochi digita-
li che non hanno esclusivamente o
principalmente uno scopo di intrat-
tenimento, ma contengono elemen-
ti educativi. Nel progetto saranno
coinvolti oltre 40 studentinell’ambi-
to del percorso di alternanza scuo-
la/lavoro. Alla fine sara realizzato e
commercializzato un videogioco fi-
nalizzato a evidenziare i rischi da vi-
deogame. All'lstituto comprensivo
Gandhi alle Piagge, invece, alcuni
studenti delle medie inferiori, parte-
ciperanno a un percorso di sensibi-
lizzazione e attivazione sui rischi da
gaming. Saranno coinvolte sei classi
eirelativi docenti. In entrambi i casi
e statoraggiuntounaccordo conidi-
rigenti scolastici per la presenza,
all’interno dei due istituti, di opera-
tori specializzati. I progetti nei due
istituti scolastici sono realizzati in
collaborazione con I'Ufficio Promo-
zione alla salute dell’Asl Centro To-
scana — Firenze. Le varie attivita per
prevenire e contrastare il rischio da
gioco d’azzardo rientrano nel pro-
getto “Play off il gaming in adole-
scenza”, coordinato da Stefano Ale-
manno e finanziato dalla Regione
Toscana all’interno del piano nazio-
nale di contrasto al gioco d’azzardo.

«Il gioco d’azzardo patologico e
un problema serio di salute pubbli-
ca e coinvolge tante persone, di
ogni eta — spiega Vannucci —. E un
fenomeno preoccupante della no-

SANITA' REGIONALE

due sportelli per aiutare i genitori

L'iniziativa del Comune per contrastare il gioco d’azzardo, ma anche la dipendenza da tablet
e cellulari. Psicologi e consulenti a disposizione delle famiglie in via dei Serragli e alle Piagge

stra societa che riguarda non solo il
singolo giocatore, ma anche la sua
famiglia e I'intera comunita alla qua-
le appartiene. Pertanto e necessario
contrastarlo attraverso un lavoro di
rete, dove ogni soggetto coinvolto
dail proprio contributo per mettere
a punto un’unica strategia ad hoc
che vada incontro alla complessita
dei bisogni delle persone». «Lavora-
re sui fronti della sensibilizzazione
e della prevenzione & molto impor-
tante soprattutto con i pit1 giovani,
che sono una delle fasce pin a ri-
schio — aggiunge Funaro —. Per que-
sto continuiamo a investire nelle
scuole cittadine proponendo ai no-
stri ragazzi interessanti progetti di
prevenzione per metterli in guardia
da eventuali rischi connessi all’uso
smodato del cellulare». Del proget-
to “Play off il gaming in adolescen-
za” fanno parte anche degli incontri
di formazione (realizzati in collabo-
razione con la Diaconia Valdese fio-
rentina) con cui fornire ai parteci-
panti strumenti e competenze ade-
guati a prevenire eventuali dipen-
denze dal cellulare e per non farsi
trovare impreparatidi fronte ai biso-
gni evolutivi, formativi e cognitivi
dei nativi digitali.

Le domande di partecipazione ai
corsi potranno essere inviate via
email entro lunedi 16 settembre
all'indirizzo stefano.alemanno@co-
mune.fi.il.1seiincontri, che siterran-
no all'Info Point in piazza Stazione
al civico4 dalle 9.30 alle 13.30, inizie-
ranno il 2 ottobre e termineranno il
20 novembre. — e.f.
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: i A Sala giochi Assessora
Crescela allaScuola
dipendenzadal
gioco d’'azzardo
I due sportelli
per aiutarei
genitorisono
realizzatiin

Sopra

Sara Funaro,
assessoraalla
Scuola. Assieme
alcollega
Andrea
Vannucci,
responsabile al
Welfare, ha
ideatoiil
progetto
controla
ludopatia
sempre piu
diffusa tra
igiovani
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SANTA MARIA A MONTE

Chiama per unarisonanza
a Pontedera, il posto
lo trova solo a Pistoia

E preoccupato Moreno Picci-
netti: a inizio anno gli trova-
no 12 cisti al rene sinistro. Il
medico curante gli sollecita
unarisonanza magnetica ad-

dome inferiore e scavo pelvi- M 0
co (primo accesso), visto
«chemio fratellominore & sta- RIVEDIBILE
to operato a un rene per una
ciste che stava tramutandosi
intumore». I17 marzovaall’A-
sl di Pontedera per prendere
un appuntamento, ma gli di-
cono che non «c’é alcun posto
disponibile e di telefonare la
settimana successiva». Sem-
pre la stessa risposta, sia allo
sportello chetelefonando 4
volte al Cup. «Ho risolto tele-
fonando a Pistoia dove mi
hanno dato I'appuntamento
peril 30 ottobre».

LARISPOSTADELL’ASL

Ineffetti’utentenon ha pre-
notato la prestazione nell’A-

sl Toscananord, che-senza
priorita - & disponibile ad
oggiaVolterra, nello stesso
territorio di residenza, per

cannain {tamnn ranoriin ca
SULLLALIU (UL PU LULLEL UU SC

sitratta di un controllo). Se
il medico indica una priori-
ta viene rispettata con un
appuntamento in 72 ore se
urgente, in 10 giorni se bre-
ve, in 30 giorni se differibile
o con la presa in carico da
parte del servizio.

Appuntamento
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Quell'odisseca
dopo la frattura
alla spalla

Continua il viaggio nella sanita che
non funziona. Numerose le segnala-
zioni dei lettori. Tra queste l'odissea
per ottenere la visita di controllo do-
pola frattura a una spalla. La risposta
del Cup di Cecina: «Non diamo appun-
tamenti per telefono». Da li inizia lo
scaricabarile. /APAG.5

CECINA

Spalla fratturata, un'odissea
ottenere la visita di controllo
«Non sifissa per telefono»

Il figlio di Laura Miccol, di Li-
vorno, viene dimesso il 23 lu-
glio dal pronto soccorso di Ce-
cina. Haunafratturadell'ome-
roedue prescrizioni perripete-
reiraggiX e la visita ortopedi-
caaunasettimana dalladimis-
sione. Nessuno, prima di di-
metterlo, dal pronto soccorso,
glifissain automaticoidue ap-
puntamenti. Cosi il giorno do-
poinizial'odissea diLauraMic-
coli. Chiama il Cup di Cecina.
La prima risposta: «Noi non
diamo appuntamenti per tele-
fono (il primo dTtalia, ndr).
Deve venire allo sportello. Pro-
viachiamare in ortopedias. In
reparto a Cecina sono allibiti:
«Chiami la sala gessi». Qui il
gioco dell'oca si completa:
«L/appuntamento per il con-
trollo? Al Cup». Dove riparte
dacapo: «Venga allo sportello.
Oppure vada aLivorno». Dove
il primo appuntamento dispo-
nibile&il 16 agosto.
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Per i soggetti con fratture -
ammette ’As] Toscana Nord
Ovest-esistono agende dedi-

cate gestite dallo sportello
Cup che permettono di assi-
curarea tutti un controllo ad
una settimana. Quindi al ra-
gazzo doveva essere fissato
dal Cup di Cecina I'appunta-
mento. Probabilmente c’é
stato un fraintendimento
con loperatrice Cup. Ad
ogni modo il 31 luglio il ra-
gazzo é atteso alle 8.30 dal
dottor Baldetti (il primario)
nella sala gessi di Cecina per
la rivalutazione del caso. Vi-
sita e test sono stati effettua-
ti. Entroi?7 giorni previsti.
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Appuntamento

168
37
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Traftico e futuro dei padi

ioni

i nodi da sciogliere sull’ospedale

Domani al Cisternino di Gitta il progetto sara illustrato ai cittadini e ai sindacat
Entro fine mese il sindaco firmera 'accordo, i lavori termineranno nel 2028

-

Giulio Corsi

LIVORNO. Domani alle ore 18 al
Cisternino di Citta verra pre-
sentato ai cittadini e ai sindaca-
ti il progetto preliminare del
nuovoospedale.

L’architetto dell'Asl Icilio
Lanini spieghera come nasce-
ra la nuova struttura, i tempi
tecnici e la riorganizzazione
dei servizi sanitari, mentre il
sindaco Luca Salvetti illustre-
ra le motivazioni politiche che
sonoallabase della suadecisio-
ne di firmare I'accordo di pro-
gramma raggiunto da Regio-
ne e Asl con la precedente am-
ministrazione.

L'incontro con i cittadini e i
sindacati arriva dopo un con-
fronto che il sindaco ha avuto
con alcuni primaridell’ospeda-
le e dopo la commissione della
scorsa settimana in cui il pro-
getto & stato reso noto ai consi-
glieri comunali.

L’obiettivo & completare il
percorso di condivisione e
aprirsiasuggerimentio propo-
ste che possano migliorare il
progetto.

«La citta e gli operatori sani-
tarihannobisognodi esserein-
formati sul progetto e proprio

ner auectn ho decico di oroa-
per questo No GecCise i orga

nizzare una serie di incontri
pubblici con gli stakeholders, i
cittadini edisindacati per con-
frontarci», dice Salvetti.

Va detto che margini per
grandimodifiche non cene so-
no, almeno se si vogliono ri-
spettare i tempi che prevedo-
noin tempi brevissimi la firma
dell'accordo decisiva per dare
ilviaall'iter amministrativo.
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Il progetto dell’Asl prevede
un edificio gigante che sorge-
raallespalle degli storici padi-
glioni di viale Alfieri, tra il Par-
terre e via Gramsci. Un mono-
blocco imponente, come si ve-
de dal rendering realizzato
dall’Asl, che si sviluppera pitt
inlarghezza chein altezza: cin-
que piani (oltre ad unointerra-
to), ognuno dei quali di 7500
metri quadri di superficie, pra-
ticamente un campo di calcio
ad ogni rampa di scale, dispo-
stiaferrodicavallo.

Per costruirlo serviranno 6
anni, il doppio di quanto €& sta-
to necessario per i nuovi ospe-
dali di Lucca e di Pistoia, ma
qui ¢’¢ ladifficolta in piti di do-
ver costruire sulle aree dialcu-
ni padiglioni che saranno ab-
battuti (il 9° e il 14° ad esem-
pio) le cui attivitd dovranno
trovare una sede alternativa. I
lavori, peraltro, non potranno
partire prima del dicembre
2022 esiconcluderanno ad an-
darbenenel 2028-2029.

La suddivisione del nuovo
ospedale prevede al pian terre-
no il nuovo pronto soccorso,
che raddoppiera la superficie
attualee avraun’arearadiodia-
gnosticadedicata.

Il cuore del monoblocco sa-
ra al primo piano: li sorgeran-
no le nuove sale operatorie, la
terapia intensiva, subintensi-
va, I'Utic, laradiologia. Dal se-
condo piano al quarto trove-
ranno sede le degenze, divise
perintensitadicura, conunto-
tale di450 posti letto.

Restera al suo posto, all'8°
padiglione, I'area materno-in-
fantile, che sara collegata con
un camminamento sopraele-

vatoal nuovo monoblocco.

La struttura - come diceva-
mo -sorgera al posto di Malat-
tie Infettive che si stabilira al
4° padiglione e Nefrologia
(che andra provvisoriamente

al 5°), ma si estendera anche
dove ora sorgono i laboratori
dianalisi, la farmacia, 'anato-
mia patologica, che si trasferi-
ranno all’ex Pirelli che a sua
voltasararestaurata.

I nodi da sciogliere, che
emergeranno anche domani,
sono tantissimi. Proviamo ad
elencare i principali: 1) i volu-
midi traffico sull’'area del nuo-
vo ospedale, considerando
che T'entrata non sara pit da
viale Alfieri ma da via Gramsci
e considerando che sulla zona
si aggiungera anche il traffico
per la Casa della Salute (che
nascera all’ex poliambulato-
rio), perle Rsa (sicuramente il
Pascoli) che si trasferiranno
nell’ex ospedale e tenendo con-
toanche dell’apertura dellavi-
cina Esselunga. 2) I problemi
di parcheggio, considerando
tutto quanto elencato al punto
precedente. 3) La convivenza
tra un cantiere lungo 6 anni e
le normali attivithd ospedalie-
re.4)Ildestino deivecchi padi-
glioni che non saranno utiliz-
zatiafini sanitari e del palazzo
della direzione di viale Alfieri:
diventeranno case, uffici, scuo-
le?4) L'organizzazione sanita-
riadel monoblocco e le specia-
listiche che visaranno trasferi-
te: quali? Perderemo o guada-
gneremo qualcosa? 5) I finan-
ziamenti: la Regione mette
195 milioni, ma ne mancano
65 per l'acquisto della stru-
mentazione. 6) Il parcoPertini
el'areaexPirelli. —
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lInuovo ospedale diLivorno dovrebbe sorgere dietroai vecchipadiglionitrail Parterre e via Gramsci
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LASCIAILCORD

Roberta Di Marsico
primario a Ravenna

Ha lasciato I'ospedale due
settimane fa Roberta Di
Marsico, medico oncologo
da anni responsahile del
Cord. DiMarsico, dal 2000
a Livorno e dal 2011 re-
sponsabile del gruppo on-
cologico multidisciplinare
senologico, havintoil con-
corso da direttore per la
Prevenzione Oncologica
dell'ospedaledi Ravenna.

v Al
s

v
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DA VENEZIA

A Neuroradiologia
torna Testaverde

Dopo una parentesi all'As|
Serenissima di Venezia il
neuroradiologo interventi-
sta Lorenzo Testaverde &
tornato all'ospedale di Li-
vorno, dove dal 2012 & sta-
to uno dei piti stretti colla-
boratori del primario Danie-
le Prosetti, in pensione da
giugno. Testaverde fara
parte della squadra guida-
tada Roberto Arpesani.
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Potenziati

i servizi

dei consultori
della Asl

Potenziati i servizi per i pili giovani
assicurando 4 aperture settimanali
dei consultori familiari e due dei
consultorigiovani. /INCRONACA

Potenziatii consultori
familiari e giovanili

Piu giorni di apertura

PIOMBINO. Potenziatii servi-
zi rivolti ai piti giovani assi-
curando quattro aperture
settimanali dei consultori
familiari e due dei consulto-
rigiovaniinVal di Cornia.E
quanto deciso dall’Azienda
sanitaria Toscana Nord ove-
st con la determinazione
del direttore generale 539
agiugno.

«Sono state messe a di-
sposizione delle risorse che
permettono di incrementa-
re sia 'offerta del cosiddet-
to percorso gravidanza che
quella specificatamente as-
sicurata ai ragazzi nei con-
sultori giovani — spiega Do-
natella Pagliacci, diretto-
re della Societa della Salute
Valli Etrusche —. Qui potran-
no trovare prestazioni gra-
tuitealle quali accedere sen-
za prescrizione del medico
difamiglia, senza essere ac-
compagnati dai genitori e
inun clima di accoglienza e
riservatezzas.

In particolare, nei consul-
tori familiari gli ambulatori
per attivita ostetriche e gi-
necologiche che si occupe-
ranno del percorso gravi-
danza saranno effettuate
martedie venerdiaPiombi-
no,lunedia SanVincenzoe
giovedi a Venturina. «Qui i
giovani potranno trovare
un’ostetrica e una ginecolo-
ga per semplici consigli,
ascolto o per vere richieste
divisite—dice Gianna Batti-
ni, responsabile dei servizi
consultoriali —. Per la con-
traccezione, grazie allaleg-

MONITORAGGIO MEDIA, ANALISI E REPUTAZIONE

ge regionale 1251 dello
SCOrso anno, & possibile an-
che ottenere gratuitamen-
teidispositivi dopo aver re-
datto un piano tramite il gi-
necologo consultoriale. Si
iniziaconil counseling con-
traccettivo per individuare
insieme all’'utente il tipo
pitiidoneo per arrivare, do-
po eventuali accertamenti
medici, alla distribuzione
gratuita del contraccettivo
scelto».

I consultori giovani saran-
no, invece, a disposizione il
mercoledi dalle 14 alle
18,30 aPiombinoeil giove-
didalle 17 alle 19 aVenturi-
na. Nell'equipe di Piombi-
no & prevista anche la figu-
radello psicologo con cui af-
frontare problematiche re-
lative alla scuola, alle diffi-
colta incontrate nell’inseri-
mento del mondo degli
adulti, ma anche di delusio-
ni o problematiche relazio-
nali. Lo psicologo insieme
all’ostetrica si occuperanno
anche dieducazione sanita-
riainmateria disessualitae
affettivita  collaborando
conle scuole del territorio e
organizzando delle visite al
consultorio giovani.

Per avere informazioni
pit dettagliate sui servizi of-
ferti & possibile telefonare
tuti i giorni  allo
056567691. Le prestazioni
sono tutte gratuite, si puo
accedere senza essere ac-
compagnati dai genitori ed
€ garantito un clima diacco-
glienza eriservatezza.—
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LOTTA AL TUMORE AL SENO

Sempre Donna: «Infondate
le critiche dell’ex primario»

| 'assaciazione replica all'ex responsabile della Breast Unit Donato Casella
L'auspicio di una maggiore collaborazione da chi gli succedera nel ruolo

-

PIOMBINQ. Di essere ringraziate
non ci tenevano. E la loro sto-
ria, quella di Sempre Donna, a
parlare. Hanno trovato spiace-
vole, pero, trovarsi inserite tra
le principali difficoltaincontra-
te dal dottor Donato Casella
nel suo saluto dopo il trasferi-
mento da Livorno a Siena do-
vedirigera Chirurgia oncologi-
cadellamammella.

«Con Cecina e Piombino &
stata una integrazione diffici-
le, abbiamo ricevuto segnali di
distacco, sia dalle realta ospe-
daliere che dalle associazioni.
Specialmente all'inizio non
erano pronte a recepire il mo-
dello organizzativodella Brea-
st unit centralizzata su Livor-
no. Costruttivo invece il rap-
porto con le associazioni livor-
nesi», avevadichiarato ilmedi-
coallavigiliadellapartenza.

«IIriferimento allanostra as-
sociazione é evidente», affer-
mano le volontarie in una no-
ta. Toni pacatie unaseriedifat-
ti. Siparte dal2017 conla costi-
tuzione all'ospedale livornese
dellaBreastunit, perlaqualeil
percorso senologico di Piombi-
noe Cecina hasubito significa-
tive variazioni, «senza che, no-
nostante le nostre richieste,
siastataindicataformalmente
alcuna chiara procedura dimo-
difica rispetto al preesistente,
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peraltromolto ben funzionan-
te», afferma lassociazione.
Chedidubbinonnehasullava-
lidita del fatto che lafase stret-
tamente chirurgica fosse tra-
sferitanel capoluogo. Eritenu-
toimportante, perd, come cal-
deggiato dalle stesse pazienti
—chelafase delladiagnosi, del
pre-post-operatorio e del fol-
low-upfossero condivise, inte-
grate e svolteanche sul territo-
rio. Come prevede la normati-
va sulle Breast unit e come ac-
cadevaquaprimadellasuaen-
tratainfunzione.

Sempre Donnaricorda gliin-
contri con I'Azienda e con il
dottor Casella, «ma — sottoli-
nea—nulla di cid che era stato
concordato tra tutte le parti si
€ poi concretizzato. Anzi, nel
tempo, l'attivita del’'ambulato-
rio di senologia a Villamarina
& stata fortemente ridotta fino
allattuale chiusura, nonostan-
teladisponibilita del responsa-
bile della chirurgia, il dottor
Campana».

Attualmente l'ambulatorio
funziona a Cecina, ogni 15
giorni,da unmedico dell’'ospe-
dale di Pontedera «senza, pe-
10, che ci sia ancora un percor-
sodeliberato. Per questo—pro-
segueI'associazione —ci siamo
attivate, ancora una volta, per
richiedere alle istituzioni ed

SANITA' REGIONALE

all'aziendailripristino diunef-
ficace e formalizzato percorso
senologico, stante la disponibi-
litd di strutture e personale
qualificato anche nella Socie-
tadellasalute ValliEtrusche».

Insomma, segnali di distac-
coaSempre Donnanonnerav-
visano. Dalla loro, una storia
iniziata nel 2006. Perché & da
allorachesi occupa del proble-
ma con programmi di sensibi-
lizzazione allo screening, diac-
compagnamento lungo tutto
il percorso e di sostegno psico-
terapeutico alla personamala-
taed aisuoifamiliari.

Dalla parte della concretez-
za, ci sono anche le donazioni
a Villamarina di due apparec-
chi per la pressoterapia e di
due computer peril Cord. Ean-
cora, in collaborazione con la
Pubblica assistenza, il servizio
di trasporto gratuito verso la
radioterapiadiLivorno.L’elen-
co continua con gli incontri
pubblici e la partecipazione a
corsi di formazione, inclusi
quelli per essere attivi nelle
Breast unit. Adesso le volonta-
rie siaugurano maggiore colla-
borazione del prossimo re-
sponsabile dell'unitd livorne-
se. E intanto — assicurano —
continueranno ad occuparsi

delle donne e dellorobenesse-
re.—
V.P.
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Unadonnache si accinge ad essere sottopostaallamammografia
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PISTOIA

Avviso di garanzia ai sanitari
per la morta al pronto soccorso

Il sostituto procuratore della Repubblica De Gaudio domani affidera l'incarico per I'autopsia
sulla salma della settantaquattrenne deceduta dopo sei ore di attesa in sala triage perreLLa /N cronaca

DRAMMA AL SAN JACOPO

Sanitari indagati per la morta al pronto soccorso

Non e piu contro ignoti il fascicolo aperto dalla procura: avvisi di garanzia in vista dell'autopsia fissata per domani

PISTOIA. Tl sostituto procurato-
re della Repubblica di Pistoia,
Leonardo De Gaudio, ha
iscritto pit1 di un sanitario sul
registro degliindagaticonl’ac-
cusa di omicidio colposo per
la morte della settantaquat-
trenne Joann Zinkand, avve-
nuta nel pronto soccorso
dell'ospedale San Jacopo di Pi-
stoia nelle notte fra venerdi e
sabato scorsi. Una iscrizione
con contestualeinvio diun av-
viso di garanzia e 'invito a no-
minare un proprio perito di fi-
ducia che possa presenziare
allautopsia che il sostituto De
Gaudio affidera domani alla
dottoressa Luciana Sonnelli-
ni di Lucca. Le domande alle
qualiil perito della procura do-
vrasostanzialmente risponde-
re sono legate alle cause che
hanno provocato il decesso
della statunitense che viveva
in Italia da oltre cinquant’an-
ni, e se quelle cause potevano
e dovevano essere individua-
tee contrastate prima che pro-
ducessero leffetto letale, da
parte di quei sanitari che du-
rante le oltre sei ore in cui la
donna é rimasta al pronto soc-
corso, ’hanno visitata e tenu-
ta sotto controllo senza pero
intervenire con efficacia.
Secondo la ricostruzione
fornita dall’Azienda Sanitaria
di quanto accaduto, la donna
sarebbe giunta al pronto soc-
corsopocodopole 22 divener-
disera. Alladonna erastatoat-
tribuito un codice 3 (urgenza
differibile) «perché presenta-
va una sintomatologia acuta
che la paziente riferiva di ave-
re da due giorni - silegge nella
nota dell’Asl - Al momento
dellaccettazione erain buone
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condizioni generali e si muo-
veva autonomamente e solo

alla successiva rivalutazione
dei parametri vitali e alla som-
ministrazione delle terapie ve-
niva invitata a sdraiarsi in ba-
rellae monitorata dal persona-
le. Gli esami svolti conferma-
vano il quadro clinico acuto
iniziale e le condizioni clini-
che generali non apparivano
critiche. Nelle ore successive
la situazione clinica si evolve
in unostato di coma. Ilmedico
rianimatore & intervenuto
tempestivamente in pronto
soccorso, ha confermato la
gravita del quadro clinico, ac-
compagnando la paziente ad
eseguire un’indagine diagno-
stica radiologica ma intorno
alle ore 4,35 la paziente subi-
sceun arresto cardio respirato-
rio che, nonostante i 45 minu-
ti di manovre respiratorie, la
portavano al decesso».
Unaricostruzione che quin-
di da una parte conferma che
la donna e arrivata al pronto
soccorso pocodopole22 e che
ha ricevuto vari controlli sen-
zache pero nessuno deisanita-
ri che 'hanno visitata si siano
accorti del reale stato di gravi-
ta. Resta il dubbio da scioglie-
re quindi se l'infausta patolo-
giapotevae dovevaessere dia-
gnosticata fin da subito.—
Pasquale Petrella

JoannZinkand
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LAVITTIMA

Una vita passata
a cantare e suonare
nei locali al top

Joann Zinkand, cantante e
pianistaamericana, sieratra-
sferita a Firenze attorno ai
vent’anni, e li si era sposata
con un fotografo. La coppia
erapoivenuta avivere a Pisto-
ia. Rimasta vedova, la 74en-
ne pianista e chitarrista ave-
va continuato a fare le sue se-
ratedipianobarin giro perI'l-
talia, cantando a lungo, tra
Paltro, al famoso “Jekie O” di
Roma.—
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SANITA

“Diritd” all’attacco:
«Fuaturo arischio
per il Cesat»

L’associazione politica “Dirit-
ti in Comune” all’attacco do-
pol’incontro in municipio sul-
le liste d’attesa con I'assesso-
ra regionale Stefania Saccar-
di. Nel mirino, oltre al dop-
pio-binario perle prenotazio-
nidivisite ed esami (conla pe-
nalizzazione di coloro che si
rivolgono a medici e farmaci-
sti), cifinisce il Cesat: «Si par-
ladiinnovazioni futuribili, di-
menticando che non esiste
pit una équipe medica stabi-
le che dia fiducia ai cittadini,
tanto che gli interventi sono
fortemente diminuiti, la sale
operatorie sono state chiuse
in anticipo rispetto al norma-
le periodoestivoelelistediat-
tesa sono diminuite, non peri
maggiori interventi ma per le
minori richieste. Il futuro del
Centro sostituzioni articolari
eestremamente arischio».
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INTERVISTA AL PRESIDENTE DEI MEDICI CATTOLICI

Boscia: dal Cnb parere inopportuno, la vita non va messa ai voti

«Considerare il
testo come uno
strumento per il
legislatore € di per
s¢ una pressione,
meglio puntare sulle
cure palliative»
ALESSIA GUERRIERI

on esiste un diritto a
morire né ad essere
uccisi e soprattuttola

bioeticanonvaridottaal cam-
po biogiuridico, «perché la vi-
tanon vamessaivoti». Parladi
parere inopportuno con tem-
pisticanon casuale Filippo Ma-
ria Boscia, presidente dei me-
dici cattolici italiani (Amci) in
riferimento al parere espresso
dal Comitato nazionale di
bioetica: «I medici cattolici so-
no stati colpiti al cuore».
Perché?

1l fatto che sia un parere che
venga definito strumento utile
al legislatore per decidere, co-
me ha detto il presidente del
Cnb, & per me una pressione.
Questo comitato indipendente
ha messo insieme dei pareri
concettuali di diversaideologia
nei quali la valenza antropolo-
gicaesminuita. Non

perché i contenuti

non siano pertinen-

ti, ma proprio per

questa dichiarazio-

ne inopportuna.

Non e che il comita-

to di bioetica ci deb-

ba imboccare o sti-

molare su questi te-

mi. Questo parere e
unaraccolta opinioni diverse a
favore di una tesi o di un’altra.
Ma la bioetica non puo essere
ridotta ad una visione ristretta
nel campo bio-giuridico, per-
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chélavitaumananonedamet-
tere ai voti. E occorre uscire da
tutte le ambiguita etiche e le
semplificazioni di definizioni
per giungere al cuore del pro-
blema: non esisteil diritto di es-
sere uccisi, non esiste un dirit-
to a morire, lo Stato deve con-
tinuare a garantire a tutti i pit1
alti livelli I'assistenza sanitaria
eimedici sono chiamati ad un
supplemento disaggezza. L'in-
tegrita morale del medico ren-
de proprio inconciliabile I'agi-
re medico conl’eutanasia, per-
chéil fine & promuo-

vere la vita e curare.

Manel parere questo
riferimento c’e.

E una delle tre posi-

zioni nel comitato,

ma anoi medici spet-

ta lanciare un moni-

to a politica e diritto:
dovrebbero astenersi

dal creare drammati-

civulnus nell’arte medica e nel-
l'esercizio della professione, in
cui bisogna richiamare il pri-
mato della coscienza, il prima-
to dell’ordine del cuore che &
centrato sulla liberta e sulla co-
scienza della persona sofferen-
te che e pari a quella del medi-
co e degli operatori sanitari. U-
na morte & buona se non ucci-
dela dignita di nessuno, se non
uccide la vocazione personale
erispetta I'ethos del morente.
Cosa dovrebbe fare il Parla-
mento secondo lei?

Rendere accessibili le cure pal-
liative e la terapia del dolore a
tutti, impegnare medici e sani-
tari a costruire alleanze tera-
peutiche improntate al recipro-
corispetto, all’autonomia deci-
sionale di cittadini e medicisul-
lo stesso piano, per non fare di
quest’ultimi degli zerbini dove
pulire le scarpe sporche.

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Filippo Maria Boscia

Azzardo, i ritardi del Mise
E i gestori fanno ricorso
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CAMERA DEI DEPUTATI

Fine vita in Aula, ora e corsa contro il tempo

In Commuissione sfuma 'intesa sul testo base. 0ggi ultima chance per calendarizzare il testo a selfembre

Sancita la divisione nel merito della modifica da
adottare per venire incontro alla richiesta della
Consulta, emerge un fronte ampio (Lega, Fi, Pd
e Leu) che chiede il dibattito a Montecitorio per
cercare un compromesso. Decidono i capigruppo

-

ANGELO PICARIELLO

Roma

orsa contro il tempo

per evitare cheil Parla-

mento debba abdicare
sul fine vita. Come e noto il 24
settembre la Consulta tornera
a riunirsi sul caso Cappato-Dj
Fabo, e - in caso di inerzia par-
lamentare - interverra a indi-
care la modifica legislativa. Le
Commissioni Affari Sociali e
Giustizia della Camera hanno
preso atto che non c’e intesa,
innanzitutto nella maggioran-
za, su un testo base condiviso,
per incardinare la discussione
in aula per settembre. Ma
quando la situazione sembra-
va perduta (tanto che Paola Bi-
netti, dell'Udc, parlava di «uno
dei momenti pil1 bui della no-
stra Repubblica», accusando
Mb5s e Lega di essere «uniti so-
lo nel dire no alla vita») si apri-
va un insperato spiraglio. Vito
De Filippo del Pd si diceva di-
sponibile a convergere su un
intervento di modifica circo-
scritto all’articolo 580, che pu-
nisce l'aiuto al suicidio, pre-
scindendo dall’argomento di-
visivo "eutanasia si, eutanasia
no". Ma soprattutto le opposi-
zioni (Pd, Leu e Forza Ttalia)
pur divise nel merito manife-
stavano una forte convergen-
za sul metodo, circa la neces-
sita di ricercare unamodificain
grado di scongiurare la "sup-
plenza" da parte della Consul-
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ta. Che costituirebbe un caso
senza precedenti, e per di pil1
su un tema cosi delicato. E-

mergeva cosl un fronte varie-
gato e amplissimo (dalla Lega,
fino a Leu, passando per Fdi,

Pd e Fi) schierato comunque
per andare in aula entro il 24,
con il solo M5s in cui sembra
prevalere, viceversa, lavolonta
di attendere la decisione della
Consulta. Era questa la posi-
zione espressa da Giorgio Triz-

zino. M5s in alternativa chie-
derebbe la piena depenalizza-
zione dell’articolo 580 o, alme-
no, 'attenuante generalizzata
(elariduzione della pena al mi-
nimo) per tuttii casi di aiuto al
suicidio, mentre la proposta
del leghista Alessandro Paga-
no (che chiede anche un raffor-
zamento delle cure palliative)
circoscrive questo sconto di
pena a casi limitati, relativi a-
gli stretti familiari e alle pro-
gnosiinfauste. A quel puntola
presidente della commissione
Affari sociali Marialucia Lore-
fice (di M5s) aggiornava a oggi

l'ufficio di presidenza della
Commissione, per le ultime va-
lutazioni, in vista della riunio-
ne dei capigruppo che do-
vranno definire, nella stessa
giornata di oggi, 'ordine dei la-
vori della Cameradi settembre.
C’e, come porta alla luce Do-
menico Menorello dell’osser-
vatorio Veralex?, anche un te-
ma che riguarda la violazione

SANITA' NAZIONALE

del contratto di governo, chela
Lega sarebbe pronta ad adde-
bitare ai propri alleati, in caso
di intervento della Consulta
conseguente all'inerzia parla-
mentare. «Impediamo questo
scempio, chiede, per Forza I-
talia, Maurizio Gasparri.
Duro con M5s il forzista Anto-
nio Palmieri: «E inaccettabile e
offensivo evocare un conflitto
fra fautori della sofferenza e chi
e animato da umana pieta, co-
sicome non vi & alcun "derby"
tra laici e cattolici. Non siamo
all’esame di catechismo, maci
si confronta sulla ragionevo-
lezza delle proposte - rimarca
-. Siamo tutti contro la soffe-
renzainutile. Lalegge sulle Dat
consente di rinunciare alle cu-
re e di accedere alla sedazione
profonda» ricorda Palmieri.
«Se le opinioni di merito ci di-
vidono ci accomuna la consa-
pevolezza del nostro ruolo di
legislatori e della responsabi-
lita che la Costituzione asse-
gna», & I'appello ai presidenti
delle Camere firmato da Gae-
tano Quagliariello e sottoscrit-
to da parlamentari di diversi
gruppi. «Ci sono ancora pochi
giorni perché Camera e Sena-
to dimostrino non solo di non
volere il suicidio assistito, ma
anche di non accettare il pro-
prio conseguente suicidio co-
me istituzione», avverte il Cen-
tro studi Livatino.
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Un milione di italiani si sposta per le cure
Emilia, Lombardia e Veneto le regioni scelte

C ome “migranti sanitari’, gli i-
taliani continuano a spostar-
si fuori regione per curarsi, met-
tendo in moto un «fiume di dena-
ro che viaggia soprattutto da Sud
verso Nord», spostando quasi 4,6
miliardi di euro 'anno. Che si trat-
ti di ovviare alle liste d’attesa, tro-
vare un centro specializzato o di
poca fiducia nelle strutture della
propria regione, a scegliere il rico-
vero lontano da casa sono circa un
milione di persone I'anno, a cui si
aggiungono coloro che sispostano
per cure termali, somministrazio-
ne difarmaci e visite specialistiche.
E, «a incassare 1'88% del saldo at-
tivo sono Emilia Romagna, Lom-
bardia e Veneto». A fare il punto e
unreport della Fondazione Gimbe.
Per le compensazioni finanziarie
dovute aricoveri, dayhospital, spe-
cialistica, cure termali e farma-
ceutica, le Regioni hanno rendi-
contato 4,57 miliardi nel 2017, in
leggero calo rispetto ai 4,63 del
2016. Tra quelle con maggiore “in-
dice di fuga”, il Lazio (13,2%) e la
Campania (10,3%) che insieme
contribuiscono a circa 1/4 della
mobilita sanitaria passiva. Le Re-
gioni con saldo positivo superiore
a 100 milioni sono tutte del Nord,
quelle consaldonegativo maggio-
re di 100 milioni tutte del Centro-
Sud. LaLombardiaha un saldo po-
sitivo di 784 milioni, 'Emilia Ro-
magna di 307 milioni e il Veneto di
143. I saldo negativo piu rilevante
e quello di Calabria (-281 milioni)
e Campania (-318 milioni).

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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«Dimesso conacqua e zucchero
[Inostro bimbo mortoin 12 ore»

Indagato il medico dell'ospedale. I genitori: neanche una visita

Nel Vicentino

VALLI DEL PASUBIO (VICENZA)
«Non € possibile che un bam-
bino forte e sano sia morto co-
s1, da un momento all’altro.
Giulio non era un bimbo fragi-
le: correva tutti i giorni su e
gil». Luca Cortiana indica la
scarpata erbosa che si alza da-
vanti a casa sua e nel farlo
sembra avere ancora negli oc-
chi la sagoma del figlioletto
che si arrampica ridendo. Giu-
lio, appena tre anni, € morto
nell’arco di dodici ore, come
racconta Erica, la mamma:
«Lunedi mattina stava bene,
poi intorno all'una ha comin-
ciato a lamentarsi di forti do-
lori alla pancia. Un'ora dopo
eravamo gia all'ospedale».
Portato al pronto soccorso
dell'ospedale di Santorso, nel
Vicentino, tra le braccia della
madre, il bambino appariva
molto debilitato: «Anche il
medico, quando I’ha visto, mi
ha chiesto se fosse sempre
tanto pallido — continua Erica
—. Gli ho risposto di no, che
infatti eravamo preoccupati.
Lui ha detto che forse era un
po’ disidratato e che sarebbe
bastata un po’ di acqua e zuc-
cherox». Latemperatura era so-
pra la norma, cosi i sanitari
dell'Usl 7 gli hanno sommini-
strato una tachipirina. «Ma
non hanno fatto alcun esame,
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solo le palpazioni addominali.
Pero Giulio aveva appena pre-
so le medicine, forse anche
per quello il dolore era dimi-
nuito, e cosi ¢i hanno riman-
dati a casa». A chiarire come
sia potuto accadere sara l'au-
topsia che disporra domani il
pubblico ministero di Vicen-
za, Luigi Salvadori, che ha
aperto un’inchiesta per omici-
dio colposo, incaricando i ca-
rabinieri di acquisire le cartel-
le cliniche. Nelle prossime ore
il magistrato avvisera il medi-
co che aveva preso in cura il
piccolo paziente nel corso del
primo accesso allospedale. Un
atto dovuto, per permettere al
dottore, iscritto sul registro
degli indagati, di partecipare
allautopsia con un suo specia-
lista. La coppia, comprensibil-
mente sconvolta, si é gia rivol-
taad un avvocato di fiducia, un
legale che proprio di recente
ha seguito casi simili e che ha
gia disposto 'esame autoptico
con un medico legale di parte.

«Quando muore un bambi-
no & sempre difficile gestire le
emozioni», ammette Massi-
mo Scollo, primario del repar-
to di Pediatria. Ma Luca ed Eri-
canonvogliono puntare il dito
contro nessuno, non ancora
almeno: «Non sappiamo
niente, & troppo presto —
scuote la testa il papa —. Pero
una cosa possiamo dirla:
avrebbero potuto fare qualche
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esame in pili, magari cosi sa-
rebbe emerso qualche valore
fuori scala, qualche campa-
nello d’allarme. Invece non gli
¢ stato fatto nessun prelievo di
sangue, non gli & stata misura-
tala pressione, né la glicemia.
Non ’hanno neppure tratte-
nuto una mezzora in osserva-
zione, giusto per capire come
si evolveva la sua situazione».

Gli esami sono stati eseguiti,
ma solo quando la famiglia &
tornata di corsa all'ospedale,
in serata: «Alla fine hanno
chiamato Erica e le hanno det-
to che avevano la diagnosi:
diabete. Ma ormai era tardi, il
sangue di Giulio era diventato
troppo denso, tanto che han-
no detto di aver faticato a lun-
go per il prelievo».

Benedetta Centin

Giacomo Costa
©® RIPRODUZIONE RISERVATA

Il caso

® Giulio Cor-
tiana, 3 anni, di
Valli del Pasu-
bio (Vicenza)

& morto
all'ospedale di
Santorso: po-
che ore prima
era stato di-
messo dal
pronto soccor-
so. Aperta
un'inchiesta
per omicidio
colposo

Clan e politici, arresti in Calabria
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In Danimarca
pazienti e medici felici

Un eccellente sistema, rispettoso delle esigenze di tutli, e una fiducia nello Stato che si riverbera anche sui

dottori, spiegano le buone performance della Sanita in questo Paese in cui il contenzioso

tra le due parti in gioco sembra assente, come ci racconta un camice bianco italiano che li lavora

-

di Daniela Natali

uando si dice welfare, anche se il
termine ¢ inglese, il pensiero corre
ai Paesi scandinavi che del motto
«assistiti dallo Stato dalla culla alla
tombax» hanno fatto il loro modo di
vivere.

«Posso conlermare: in Danimarca in tuttii set-
tori pubblici, sanita compresa, la tutela € garanti-
ta. E letica del lavoro si tocca con mano. Negli
ospedali nessuno, dal primario all'infermiere,
timbra alcunché né quando entra, né quando
esce. I miei colleghi danesi si stupivano del mio
stupore: “A che cosa serve un timbro? Certifica
che sei presente, non che stai lavorando. E un
trucco per fannulloni”».

Venerino Poletti, classe 1956, presidente della
Societa italiana di pneumologia ospedaliera (Ai-
po), direttore del Dipartimento Toracico della Usl
di Romagna € un singolare pendolare perché dal
2015 passa parte del suo tempo in Danimarca ,do-
ve & docente di Medicina respiratoria e Allergolo-
gia all'Universita di Aarhus , la seconda citta del
Paese dopo la capitale, Copenaghen.

Che cos’ha di diverso I'organizzazione sanita-
ria danese rispetto alla nostra?

«Tanto per avere un’idea qui non esistono co-
dici bianchi in Pronto soccorso. 1l cittadino in ca-
so di bisogno si rivolge al medico di famigliae, se
quest'ultimo é in ferie 0 non ¢ di turno - tenete
presente che quivacanze, tempi diriposo e per la
famiglia sono presi sul serio quanto il lavoro -, al
collega che lo sostituisce o alla Guardia medica,
che é1in funzione dalle 16 alle 8 di mattina quando
gli studi dei medici di base sono chiusi».

Nulla di diverso di quanto accade in Italia, do-
po tutto.

«Beh qualcosa di diverso c’e. Qui il filtro fun-
ziona: in Pronto soccorso si entra soltanto, o qua-
si soltanto, in ambulanza o inviati da un medico.
Da aggiungere che nell'ambulatorio del medico
di famiglia vengono gestiti anche gli esami pilt
semplici. Prelievi del sangue, tampone orofarin-
geo sono eseguiti da un infermiere, i reperti ven-
gono inviati in un laboratorio e irisultati arrivano
al medico direttamente sul suo monitor. Una bel-
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la semplificazione rispetto al via vai di malati e
carte cui assistiamo in Italia. E al medico spetta
anche l'organizzazione e l'invio in strutture pilt
complesse di un ambulatorio se sono necessari
esami pitt complicati».

Da noi i medici debbono combattere spesso
con pazienti che chiedono farmaci oltre a visi-
te ed esami: accade anche in Danimarcar

«Qui nessuno insisterebbe per farsi prescrive-
re farmaci o esami che il medico ritiene inutili. Ci
sifida del dottore come ci si fida dello Stato. Certo
giova alla morigeratezza 'esistenza di un “piano
farmaco”. I cittadini pagano (al massimo)una ci-
fra corrispondente pilt 0 meno 500 euro 'anno
per le medicine, ma quelle pill costose e quelle
per patologie gravi sono gratuite. Niente ticket
invece per le visite specialistiche».

Immagino che, vista la situazione, la sanita
privata non abbia ragione di esistere?

«E invece non ¢ cosi. Lo Stato garantisce visite
ed esami in tempi ragionevoli - mai sentito di
lunghe liste di attesa - ma non si puo scegliere lo
specialista. E Tospedale che decide da chi man-
darti. Se si vuole essere visitati sempre dallo stes-
so dottore € necessario rivolgersi al privato. Per
questo, e per le cure dentistiche, esistono le assi-
curazioni sanitarie. Vorrei aggiungere inoltre che
qui, chi lavora in un ospedale pubblico non puo
fare attivita privata né intramoenia, dentrole mu-
ra del nosocomio, né, tanto meno extramoenia,
fuori».

I pazienti non se la passano male, pare di capi-
re, ma anche i medici sono soddisfatti?

«A parte'organizzazione piu efficiente, gli sti-
pendi sono buoni: variano dall’equivalente - nel
Paese vige la corona danese - di 8,5 mila a 10 mila
euro al mese lordi. Ma la differenza di guadagno
tra quello che noi chiamavamo primario € un gio-
vane specializzando non € molta. D’altronde per
equa distribuzione del reddito la Danimarca ¢ se-
conda solo alla Svezia. Senza contare che i rap-
porti tra colleghi sono molto paritaris.

Un difetto ci sara: in Danimarca é facile licen-
ziare i dipendenti, vale anche per i medici?

SANITA' NAZIONALE
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In ambulatorio
si fanno

anche gli esami
piu semplici,

i reperti sono
inviati ai
laboratoriei
risultati arrivano
sul monitor

del curante
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«Si é abbastanza facile ma ci sono ottime ga-
ranzie di ritrovare un impiego in sei mesi. E chi
rimane senza puo contare su una cifra pit che de-
corosa garantita dallo Stato in attesa che si riqua-
lifichi , se necessario, e trovi un nuovo lavoro. In
generale, si crede piu che alla certezza del posto
dilavoro alla certezza di trovar lavoro».

I medici danesi sono preparati?

«Sono bravi ma direi quanto quelli italiani. Le
nostre Universita sfornano eccellenti professio-
nisti. Abbiamo studenti e neolaureati con un otti-
mo livello di preparazione teorica».

Una chiosa: pil facile far funzionare bene le
cose un Paese piccolo (meno di sei milioni di
abitanti) con un debito pubblico pari al 36,1 %
del, Pil mentre da noi & del 131%.

«8S1, ma ¢’é un’altra variante di cui tener conto:
qui la gente paga le tasse, pili salate che in Italia,
e molti vorrebbero perfino versarne di pit per
avere servizi ancora migliori».

© RIPRODUZIONE RISERVATA

Nuova organizzazione

In arrivo 16 «Super ospedali»

Come sono organizzati gli ospedali in Danimarca? «F recentemente partito il
programma “Super Hospital"—spiega Venerino Poletti — per riprogettare
I'intero sistema nazionale. L'assistenza ospedaliera dovrebbe concentrarsi
principalmente in sei mega-poli, costruiti ex novo o ristrutturando
radicalmente quelli gia presenti. Si trattera di ospedali ad alta tecnologia, il
primo ad essere realizzato ¢ l'ospedale di Aarhus, dove lavoro io. Ha 1.150
posti letto (cifre altissima per un Paese con meno di sei milioni di abitanti;
da noi i maggiori Policlinici hanno da 1.000 a 1.500 posti, ma siamo 60
milioni, ndr) e comprende 44 dipartimenti clinici». .
La nascita di questi colossi non comportera la scomparsa di piccoli ospedali
locali? Non partiranno lamentele e accuse come accade da noi in questi casi?
«Non mi occupo di economia sanitaria e non so che cosa accadra. Ma sono
certo che non ci saranno cortei di protesta e lettere indignate ai giornali. Qui
c’¢ la convinzione che lo Stato agisca sempre nell'interesse collettivo».

& FPRODUZICONE RISTRVATA
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; Da sapere

Datochela
Danimarca fa parte
dell'Unione europea
seuncittadino
italiano si ammala
in questo Paese

ha diritto
gratuitamente alle
cure mediche da
dispensarsi subito.
Bisogna ricordarsi
diportarecon séla
tessera europea di
assicurazione
malattia (TEAM).

Il Pronto soccorso
risponde al numero
europeo di
emergenza 112,
che é gratuito.

Per rivolgersi alla
Guardia medica,
ilnumero
70130041,
funziona

dalle 16 alle 8,
durante i giomi
festivi e gli weekend
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PERCHE IL PRONTO SOCCORSO
IN ITALIA E «MALATO»
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All'origine dei disagi spesso
lamentati dagli utenti ci sono la
carenza dei posti letto nei reparti,
un coordinamento da migliorare
con il servizio 112/118 e un
rapporto da implementare con
1 medici di medicina generale

di Antonio Pesenti*

gni anno, un Italiano su tre
O ricorre a un Pronto soccor-

s0. Questa estesa utenza la-
menta, non sempre ingiustificata-
mente, un servizio insoddisfacente,
caratterizzato dalunghe attese, con-
fusione, assistenza approssimativa,
disumanizzante.

Due fattori esterni vincolano il Pronto soccorso: il ruolo della
medicina di base e quello dei ricoveri ospedalieri.

I medico di medicina generale deve spesso rinunciare alla sua
funzione di primo filtro a monte del Pronto soccorso. La medici-
na attuale richiede infatti tecnologie e strumenti diagnostici che
il singolo professionista spesso non possiede. La riorganizzazio-
ne della medicina generale in Distretti, Case della salute, associa-
zioni di Medici, Aggregazioni Funzionali Territoriali, é general-
mente fallita. Forse prevedere per i medici ospedalieri una possi-
bilita di operare anche come medici di medicina generale favori-
rebbe una piu efficace interazione fra la medicina intra ed extra
ospedaliera. Il paziente di fatto trova spesso come unica soluzione
ilricorso a un Pronto soccorso, contribuendo al suo affollamento.

L’altro fattore «esterno» sta nella difficolta che i Pronto soccor-
soincontrano nel ricoverare i pazienti in ospedale. In Germania il
numero di ricoveri per abitante é pit del doppio di quello in Italia,
e quello della media Ocse ¢ superiore a quello italiano di almeno
un terzo. Ora, poiché é difficile pensare che la salute dei nostri
vicini sia tanto piu fragile della nostra, é possibile che questa dif-
ferenza sia dovuta a un fattore esterno, che limita forzosamente il
ricorso al ricovero: tale fattore € il sempre piul ridotto numero di
posti letto ospedalieri disponibili.

Nel 2000 I'ltalia disponeva di 4.2 po-
sti letto per mille abitanti, ridotti a
2,6 nel 2016, a fronte di 3.1in Fran-
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cia, 5 in Austria e Belgio, 6.1in Ger-
mania. La scarsita di posti letto spie-
ga i ritardi nell'invio ai reparti dal
Pronto soccorso, la cui giustificazio-
ne € spesso «mancanza di posti let-
to». Il ridotto numero di posti letto
limita il numero di ricoveri, con ri-
cadute socio-sanitarie non misura-
te, ma verosimilmente rilevanti.

Un terzo motivo di difficolta peri
nostri Pronto soccorso € rappresen-
tato dalla trasformazione da «luogo di transito verso i reparti» a
«luogo didiagnosi e cura», con prolungata permanenza neilocali
del Pronto soccorso. Cid € in parte voluto e in parte conseguenza
della difficolta di ricovero. Il Pronto soccorso, inserito in un Di-
partimento d’Emergenza che comprenda le previste Specialita
ospedaliere in accordo ai livelli previsti, deve poter utilizzare ap-
pieno e il pitt rapidamente possibile le diverse competenze dia-
gnostiche e terapeutiche presenti.

Da ultimo, ma certo importante, € 'integrazione fra il sistema
dell’Emergenza territoriale (112/118) e il sistema di Urgenza Emer-
genza ospedaliero. L'integrazione fra i due sistemi € essenziale
nell’ arresto cardiaco, nell'infarto miocardico, nell'ictus, nel trau-
ma e in tuttii casi per i quali sempre piu fondamentale é il fattore
tempo (ore o0 minuti).

L’attuale ordinamento per specializzazione crescente dal sem-
plice Pronto soccorso al DEA polispecialistico di I livello richiede
un sistema di trasporto dei pazienti tra ospedali, sicuro e protetto,
che puo essere garantito al meglio in totale sinergia con il servizio
12/18.

* Direttore Dipartimento Emergenza Policlinico di Milano
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Siamo pronti

’
per l'era
dei chirurghi
cyber?
L'interazione tra uomo e robot, in sala
operatoria come in altri ambiti sanitari,

¢ gia una realta. Ora si sta preparando
perd il terreno per una loro «fusione»

di Ruggiero Corcella

n una recente intervista al

New York Times, il cardiolo-

go statunitense Eric Topol,

fondatore e direttore dello

Scripps Research Translatio-

nal Institute harilanciato uno
dei temi sui cui € trai maggiori esper-
ti internazionali: la convergenza fra
tecnologia e medicina.

Ne parla in modo esteso nel suo ul-
timo libro «Deep Medicine. How Ar-
tificial Intelligence Can Make Heal-
theare Human Again» ( Basic Books,
Hachette Book Group) diventato un
bestseller tra gli addetti ai lavori.

Alla domanda del giornalista
Anahad O’Connor se in futuro i robot
assistiti dall'Intelligenza artificiale
sostituiranno i chirurghi, Topol ri-
sponde: «Assolutamente no. L'intel-
ligenza artificiale puo aiutare a ren-
der pili precisi interventi di microchi-
rurgia delicati, come abbiamo gia vi-
sto con Ia retina. Ci saranno robot
migliori per la chirurgia di quelli che
abbiamo ora. Ma ci0 non ovviera alla
necessita di chirurghi umani. Au-
mentera solo le loro prestazioni. Vor-
reste che il vostro intervento chirurgi-
¢o fosse eseguito da un robot>».

La risposta negativa, al momento,
sembra abbastanza scontata. Soprat-
tutto in determinate fasce d’eta di po-
polazione. Un’'indagine dell’istituto

quante persone nel 2018 hanno prefe-
rito la chirurgia assistita da robot alla
chirurgia tradizionale ha infatti mo-
strato come la prima opzione abbia
ottenuto lamaggioranza solonella fa-
scia d'eta traii8 e i44 anni.

In fondo, pero, una sorta di «medi-
€o aumentato» esiste gia. Basti pen-
sare alla robotica in ambito chirurgi-
o, cosi come all'Intelligenza artifi-
ciale in campo diagnostico. Si stima
che in Italia siano oltre 2omilagli in-
terventi operatori compiuti ogni an-
no con 'impiego di un sistema robo-
tico. Nel mondo ne sono attivi circa 5
mila, dei quali 111 in Ttalia (fonte Ab
Medica). Fra i tanti esempi della ro-
botica chirurgica, a maggio 2017 un
team di chirurghi ha eseguito con
successo il primo intervento robot-
assistito all'interno dell'occhio uma-
no. Gli specialisti hanno testato I'ap-
proccio in uno studio che ha coinvol-
to sei pazienti sottoposti a chirurgia
vitroretinica robot-assistita e altri sei
trattati con intervento manuale stan-
dard. Il robot si¢ comportato meglio
dell’'uomo causando meno emorra-
gie retiniche, ma lo studio non aveva
abbastanza forza per mostrare risul-
tati statisticamente significativi», ha
spiegato Robert MacLaren del Nuf-
field Department, Clinical Neuro-
sciences, dell'Universita di Oxford.
«La tecnologia robotica probabil-

vi interventi che attualmente vanno
oltre Ia capacita della mano umana».
E chissa se in un futuro (per ora
lontano) non assisteremo anche al
primo intervento effettuato daun chi-
rurgo-robot. Un cyborg, insomma,
una fusione tra uomo € macchina.

Il recente annuncio dell'ammini-
stratore delegato di Tesla, Elon Musk,
sugli sviluppi del progetto Neuralink
(lanciato nel 2017) sembra andare in
questa direzione sia pure riguardo a
pazienti che soffrono di patologie
molto gravi. Il team di ricercatori e
scienziati di Neuralink ha infatti crea-
to e sperimentato suitopiun’interfac-
cia cervello-computer. Musk vorreb-
be iniziare i test sull'uomo nel 2020.

Intanto resta ancora da capire co-
me rendere un robot «socialmente
accettabile» all'uomo.

Una possibile soluzione potrebbe
essere quella di «mettersi nei panni»
della macchina, attivando cosi i mec-
canismi cerebrali dell'empatia. E la
strada seguita in uno studio pubbli-
cato su Scientific Reports da ricerca-
tori francesi e italiani. Attraverso la
realta virtuale, alcuni studenti sono
«entrati» in due modelli diversi diro-
bot guardando la realta con gli occhi
di questi. «L atteggiamento dei parte-
cipanti é diventato piit amichevole»,
assicura uno degli autori dello studio,
il professor Francesco Pavani del-

di ricerca Statista (Usa) per capire  ente ci permettera di eseguire nuo-  I'universita di Trento
Le cifre . s
\ /B 5mila 111 =
it i sistemi robotici i robot da sala
20mila attivi nel mondo chirurgica che sono
gliinterventi effettuati che effettuano interventi attivi in Italia

in ltalia ogni anno =L
con un sistema robotico
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Anche la sanita privata
cresce grazie alla Borsa

Finanziare la crescita senza cedere azioni, ma aumentando il capitale
sociale, per essere competitivi: cosi il gruppo Garofalo Health Care a fine
2018 e approdato al segmento Mta, primo e unico caso in Italia

di Riccardo Venturi

a quotazione in Borsa a fine 2018,

con pieno successo nonostante le

condizioni avverse dei mercati, e
subito dopo due acquisizioni di peso: il po-
liambulatorio Dalla Rosa Prati di Parma e gli
Ospedali Privati Riuniti (OPR) di Bologna. E il
ruolino di marcia degli ultimi mesi del Grup-
po Garofalo Health Care (Ghc), trai principali
in Italia nel settore della sanita privata accre-
ditata, prima e unica societa del settore sani-
tario ad essere quotata in Borsa Italiana, sul
segmento Mta. «Ci siamo quotati il 9 novem-
bre 2018 in un momento di massima criticita
dei mercati finanziari» dice Maria Laura Ga-
rofalo, amministratore delegato del Gruppo
Garofalo Health Care, «abbiamo sofferto ma
non abbiamo mollato, e la tenacia ci ha pre-
miati: la richiesta & stata tre volte superiore
offerta». Lo sbarco in Borsa & arrivato dopo
anni di crescita, culmi-
nati nel 2017 con l'ac-
quisizione del Gruppo
Fides, 11
socio-sanitarie dislo-
cate tra Genova e provincia, e della casa di
Cura Prof. Nobili in provincia di Bologna.
«Abbiamo deciso di quotarci perché il nostro
settore, quello della sanita privata accredita-
ta, dopo 40 anni dall'istituzione del Servizio
sanitario nazionale sta attraversando un
momento storico particolare» spiega Garo-
falo, «& frammentato in tante singole piccole

strutture
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LAQUOTAZIONEHA PERMESSO AL GRUPPO
GHC DI OTTENERE VISIBILITA E MEZZI
FINANZIARI PER COGLIERE LE OPPORTUNITA
CHE S| PRESENTANO SUL MERCATO

medie strutture, aziende di famiglia che dopo
40 anni dalla nascita si trovano di fronte a un
passaggio generazionale complicato». La ten-
denza € dunque quella dell'uscita dal mercato
di singoli operatori e della nascita di grandi
concentrazioni. «Abbiamo pensato che la
Borsa potesse rappresentare il miglior tram-
polino di lancio per cogliere le opportunita
che il settore presenta» osserva I'ad del Grup-
po Garofalo Health Care, «per questo ci siamo
quotati esclusivamente mediante I'aumen-
to del capitale sociale, senza cedere azioni.
Cosi abbiamo reperito risorse finanziare per
finanziare la crescita e la creazione di valore
per il nostro progetto». Maria Laura Garofalo
si & trovata impegnata in un roadshow all’e-
stero proprio mentre lo spread superava ab-
bondantemente i 300 pund, per proporre di
investire in un gruppo italiano che eroga ser-
vizi con spesa a carico
del sistema pubblico.
«ll nostro principa-
le cliente & lo Stato
italiano, e sedersi in
quel momento a un tavolo con gli investitori
esteri a Londra, Parigi e Francoforte non era
per niente facile» racconta lei, «eppure oltre il
60% degli investitori che hanno aderito sono
esteri, entrati nel capitale in sede di Ipo per
restare nel medio periodo, cosi da cogliere i
risultati della crescita che faremo soprattutto
per linee esterne. Sono molto soddisfatta del-

SANITA' NAZIONALE

MARIA LAURA GAROFALD, &.0. DE. GRUPAD GHC

la loro risposta». La quotazione ha permesso
al gruppo Ghc di essere vincente nella partita
delle acquisizioni: «ci ha dato un grande van-
taggio sui competitor» sottolinea I'ad, «oggi
abbiamo una notevole visibilita, le opportuni-
ta ci arrivano in modo molto facile e abbiamo
i mezzi finanziari per coglierle. Quindi nel
giro di pochi mesi abbiamo portato a termine
due importantissime acquisizioni: il 5 febbra-
io il Poliambulatorio Dalla Rosa Prati di Par-
ma, il 6 maggio gli Ospedali Privati Riuniti di
Bologna. Cosi siamo diventati un gruppo lea-
der in Emilia Romagna, dove avevamo gia due
strutture, che é considerata una delle regioni
pit virtuose». E non e finita qui. «Stiamo gia
valutando la terza operazione» segnala Ma-
ria Laura Garofalo, «avevamo annunciato al
mercato che avremmo fatto 5 operazioni im-
portanti in 18 mesi, siamo perfino in anticipo:
ne sono particolarmente orgogliosa». Il peso
specifico acquisito grazie alla quotazione ha
permesso al gruppo Ghc di battere anche con-
correnti stranieri importanti: «La nostra ope-
razione con gli Ospedali Privati Riuniti di Bo-
logna ha suscitato grande scalpore» rimarca
I'ad, «sono stati sul mercato per lungo tempo,
¢ hanno suscitato 'interesse di tutti i big della
sanita italiana e internazionale. Ma il fatto di
esserci quotati e di avere i mezzi finanziari di-
sponibili per chiudere 'operazione in tempi
rapidi, con il pagamento al closing, ci ha dato
un vantaggio decisivo»,
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PROFESSIONI | MAGDA FONTANELLA SI E RITAGLIATA UN RUOLO SPECIALE AGLI ISTITU

«HO PORTATO LA FILO
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«Con i familiari dei pazienti organizzo cineforum, colloqui
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T1 “AIROLDI E MUZZI” DI LECCO. Cl RACCONTA IN CHE COSA CONSISTE IL SUO LAVORO

SOFIA IN OSPEDALE»

®

attiti»
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SEMPRE IN ASCOLTO

A lato, Magda Fontanella, 34 anni, nel reparto
dedicato alle persone in stato vegetativo degli
Istituti Riuniti Airoldi e Muzzi di Lecco. Sopra,
un momento di confronto con un medico della
struttura sanitaria e, in alto, un colloquio con i
familiari di un paziente. «L’ascolto & una parte

SANITA' NAZIONALE

essenziale del mio lavoro», spiega la Fontanella.

«ALL'INIZIO TUTTI MI
PRENDEVANO PER MATTA.
ADESSO, ATTRAVERSO IL
DIALOGO SOCRATICO, AlUTO
CHI STA COMBATTENDO

LA BATTAGLIA DELLA VITA

E CHI STA LORO ACCANTO»

di Antonio Sanfrancesco
foto di Fabrizio Annibali

agda Fontanella aveva
una fissa: riportare la
filosofia dal cielo alla
terra. In ospedale, pi1
precisamente. Dopo
tanto tribolare, alla
fine ce I'ha fatta.Ora &
la “filosofa” a tempo
pieno degli Istituti Riuniti Airoldi e
Muzzi di Lecco, un gioiellino di assi-
stenza sanitaria organizzata, fondato
nel 1594 e immerso in cinquantamila
ettari di verde con i monti lecchesi,
dalla Grigna al Resegone, a troneg-
giare sullo sfondo, Oltre al centro per
anziani non autosufficienti, qui c'&
un nucleo speciale con quindici posti
letto per persone in stato vegetativo
(«scriva “stato di non responsivita”, &
piil corretto», precisa).

Tra queste mura, ogni giorno,
va in scena la battaglia della vita:
uomini e donne duramente provati
dal destino, che toccano con mano la
forza del soprannaturale, che si in-
terrogano sul senso dell’esistere e del
prendersi cura di persone che hanno
perso la voce e la possibilita di muo-
versi,eppure vivono, si emozionanoe,
magari, come Claudia (nome di fan-
tasia),qui dal 2008, diventano rosse in
viso se gli si fa ascoltare musica che a
loro non piace. L 4

.. Superficie: 285 %
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 J Com’® arrivata a fare questo
mestiere?

«Mi sono laureata in Filosofia in
Cattolica nel 2008. Poi ho iniziato il
dottorato mettendo gitt un proget-
to preciso: cosa pud fare la filosofia
dentro la realta, in particolare quella
sanitaria. Ho iniziato a mandare il cur-
riculum a diverse strutture di Milano
e di Lecco. Nessuna risposta. Quando
chiamavo al telefono, molti non ca-
pivano, alcuni mi prendevano in giro.
Grazie alla borsa di studio di una fon-
dazione del Lecchese sono arrivata qui
per occuparmi della formazione del
personale sanitario e seguire i pazienti
e i loro familiari. Dal 1° aprile 2011 ho
iniziato a lavorare come consulente
esterna, poi negli anni sono diventata
dipendente part-time e poi finalmen-
tea tempo pieno».

Come definisce il suo lavoro?

«Non sono una consulente filoso-
fica, né un’assistente religiosa come
i cappellani, anche se sono credente.
Quando ho cominciato a la-
vorare ho capito che, senza
l'esperienza, la filosofia &
quasi inutile. La mia sfida e
renderla un servizio per chi
sta vivendo una condizione di
fragilita e il personale sanita-
rio chiamato a prendersi cura
dei malati».

1l suo cassetto degli at-
trezzi cosa contiene?

«Gli strumenti della fi-
losofia: ricerca di senso, dia-
logo socratico e capacita di
argomentare. Utilizzo molto
anche i film. L'ultimo & stato
I verdetton.

Cos'e che tormenta di piit medici
e infermieri che assistono personein
stato vegetativo?

«Mi chiedono lumi sulla propor-
zionalita e I'appropriatezza degli atti
che compiono. Cosa ha senso propor-
re e condividere con i familiari delle
persone in stato vegetativo, quando
guarire o tornare come prima non &
pit1 possibile? Come farci interpreti in

Il suo saggio
sull'utilita
del pensiero
per i malati

modo adeguato delle aspettative ine-
spresse di chi non riesce pitt a comu-
nicare? Emergono tante paure e do-
mande di senso,che non sono cliniche.
Si rendono conto che l'azione tecnica
non ha in sé la sua ragione. In un certo
senso, chiedendosi il perché,
fanno tutti filosofia insieme
ame. Da tre anni & attivo an-
che un corso di bioetica dove,
oltre alle mie lezioni, faccia-
mo simulazioni di casi con-
creti e discussioni guidate».

E con i familiari dei pa-
zienti?

«Abbiamo il té filosofico,
a cadenza variabile, e i collo-
qui individuali. Quando mi
fanno domande esistenziali,
cerco di stimolare la rifles-
sione indagando i valori che
per loro sono importanti. A
me personalmente molte
risposte vengono dalla fede, ma sono
risposte inquiete. Ci sono persone con
cui puoi esporti,conaltre & meglio fare
un passo indietro e far emergere le ri-
SPOStE».

Cos’e che le chiedono?

«Di essere ascoltati. A volte parto-
no dal racconto di un sogno. In quasi
tutti ¢’ 1a nostalgia della voce del pro-
prio caro, che fisicamente c’&, possono

Fontanella a colloquio

€Oon un’anziana non
autosufficiente ospite della
struttura di Lecco.

accarezzarlo, ma non parla pii».

Le sono mai capitate persone che
desiderano l'eutanasia?

«No. Leutanasia & un grande equi-
voco, se ne parla a sproposito perché
spesso si ignora che ci sono altri stru-
menti per alleviare la sofferenza e ac-
compagnare la morte delle persone».

Per esempio?

«La sedazione palliativa terminale
e differente dall’eutanasia. La finalita
dell'eutanasia & uccidere il paziente
consenziente,la sedazione invece vuo-
le addormentarne la coscienza quan-
do il processo di morte & gia iniziato.
Con l'eutanasia ci sono farmaci che
provocano la morte in poco tempo, la
sedazione prevede tempi pitt lunghi.
Si muore pitt lentamente, ma senza
angoscia. Scopi, farmaci e tempistiche
differenziano in modo sostanziale la
sedazione dall'eutanasiax.

Davanti una persona in stato ve-
getativo come risponde la filosofia?

«Con il coraggio delle domande.
Ma non basta. A rispondere davvero
sono sempre le persone che stannolia
prendersi cura, a dire “non sono indif-
ferente e impassibile. Ti sono accanto
e resisto”. Nei familiari vedo questo».

Che senso hail dolore?
«Non lo sa nessuno. Questa do-
manda él'urlo dell’'uomon. ]

«ll senso del dolore? Non lo sa nessuno: e 'urlo dell’'uomo»

-
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BRACCIO DI FERRO REGOLE, OSPEDALI, ASSUNZIONI: LE RICHIESTE DI MILANO, BOLOGNA, VENEZIA
Autonomia della Sanita, le tre regioni modello accelerano
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LOMBARDIA, Emilia Romagna e Veneto at-
tirano di piu pazienti da altre regioni: le
strutture sanitarie sono in media piu effi-
cienti. Eppure, nel menu dell’autonomia dif-
ferenziata, che continua a far litigare le due
anime del governo, uno degli ingredienti
principali € quello della sanita. Ma ecco, nel
dettaglio, le richieste dei governatori.
Emilia Romagna. La Regione vuole avere
mani libere nell’autonomia legislativa, am-
ministrativa e organizzativa, rimuovendo i
vincoli di spesa. In questa maniera sarebbe
piu facile procedere con le assunzioni e la co-
pertura degli organici degli ospedali. Piu li-
berta anche nella gestione dei ticket «inclu-
se le modalita di rimborso e la determinazio-
ne della compartecipazione alla spesa sanita-
ria per i cittadini residenti nella Regione».
Lombardia. Si chiedono maggiori compe-
tenze sull’offerta ospedaliera e territoriale,
sull’attivazione di percorsi alternativi di for-
mazione specialistica dei medici. La Regio-
ne vuole avere I'ultima parola sulla rimodu-
lazione dei ticket e sulla programmazione
degli investimenti per Dedilizia sanita-
ria e perifondi sanitari integrativi.
Veneto. Dall’'organizzazione dell’offerta
ospedaliera e territoriale, all’ampliamento
della rete formativa delle specializzazioni
mediche, dalle maggiori competenze in ma-
teria di ticket alla possibilita di pianificare
l'edilizia. Anche il Veneto non ha usato la
mano leggera sull’autonomia differenziata.
Tanto che il Mef ha bocciato molte proposte
(richieste di gestione delle attivita intramoe-
nia, possibilita di risorse aggiuntive per il
personale delle sedi disagiate).

a.t.
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LA HIT DELLE REGIONI
Pazienti in viaggio
Curarsi al Nord
costa 5 miliardi

TROISE e FEMIANI m Alle pagine 2e 3

Tutti a curarsi al Nord, esodo da 5 miliardi

Pazienti con la valigia: il 90% della spesa a Lombardia, Emilia Romagna e Veneto

LA MAPPA

DA DOVE VENGONO

19,2%

B CAMPANIA
I CALABRIA
i LAzZIo Prov. Aut. i Trento, Valle d’Acsta,
i Pernin Bt LTt
onte, i uria,
PUGLIA Sardegna, Abruzzo
ALTRE REGIONI

*fonte: Report Osservatorio GIMBE ‘La mobilita sanitaria interregionale 2017
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78 euro di saldo pro-capite

Il podio per il saldo pro-capite positivo
della mobilita sanitaria: Lombardia, poi
Emilia Romagna (69 euro) e Molise [65)

1

MILIONE

Sono i pazienti viaggiatori
in Italia ogni anno:
spostano 4,6 miliardi

E la regione con il pi alto
indice di fuga per curarsi
Segue la Campania col 10%

Antonio Troise
= ROMA
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IL conteggio tra entrate e uscite pro-capite
in Calabria la rende l'ultima nel ranking
in Italia (tre volte la Campania, a -55 euro)

[ =144 euro in Calabria

LI CHIAMANQO i «viaggi della spe-
ranza» € avvengono tutti su
un’unica direttrice, da Sud a
Nord. Nel 2019 ne sono stati
319mila, una cifra impressionate.
Dietro questi numeri ¢’¢ una sani-
ta che nel Mezzogiorno continua
a essere «malata», nonostante
qualche punta di eccellenza. Trop-
po poco per fermare un esodo
massiccio di pazienti fra le due
aree del Paese. Non ¢ solo un feno-
meno sociale. La grande migrazio-
ne sanitaria, infatti, sposta non so-
lo le barelle ma anche miliardi di
euro. Un conto salato che, di fat-
to, rende piti ricchi i bilanci delle
imprese sanitarie del Nord e im-
poverisce ancora di pit le casse di
quelle del Sud, che ormai da anni
non se la passano bene, fra com-
missariamenti e bilanci in profon-
do rosso.

SECONDO I'ultimo report della

SANITA' NAZIONALE

Roma: Bambino Gesu da record

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu da
solo nel 2017 ha attratto 217 milioni di euro
per prestazioni a bimbi quasi da tutta Italia

Fondazione Gimbe di Bologna,
dedicato ai crediti, ai debiti e a1
saldi delle mobilita sanitaria,
ogni anno 4,6 miliardi di euro
prendono la strada del Settentrio-
ne. E 1'88% del saldo attivo con-
fluisce verso tre Regioni, quelle
cioe che hanno le piu evidenti ca-
pacita attrattive: Lombardia, Ve-
neto ed Emilia Romagna. Quelle
che presentano standard di quali-
ta piu elevate e, non a caso, che so-
no fra le apripista delle richieste
di maggiore autonomia.

o 5 FUGADALMEZZOGIORNG

v ALLENARE iL CERVELLO.
QNP
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PIU nel dettaglio, la mobilita sani-
taria consente alla Lombardia di
incassare 784,1 milioni di euro in
piu rispetto alla dote assegnata
dal fondo sanitario nazionale. Al
secondo posto 'Emilia Romagna,
con 307,5 milioni seguita dal Ve-
neto e dalla Toscana rispettiva-
mente con 143 e 139 milioni di eu-
ro. Dall’altra parte della barricata,
fra le Regioni che perdono piti ri-
sorse nei viaggi dal Sud al Nord
troviamo la Puglia (-201,3 milio-
ni di euro), la Sicilia (-236,9 milio-
ni), il Lazio (-239,4 milioni), la Ca-
labria (-281,1 milioni) e la Campa-
nia (-318 milioni). Ma non basta.
Perché, per le amministrazioni
del Sud il danno ¢ doppio.

NON SOLO: devono rimborsare
le regioni pit ricche del Nord ma
devono anche mantenere in fun-
zione le proprie strutture sanita-
rie nonostante I’emorragia di fon-
di. Per la verita i «viaggi della spe-
ranza» qualche problema lo crea-
no anche al sistema settentriona-
le. E vero, infatti, che portano piu
risorse. Ma ¢ anche vero che au-
mentano il numero dei malati da
curare, in aree dove I'invecchia-
mento della popolazione risulta
pit marcato. Un fenomeno che,
di fatto, potrebbe tradursi in un
peggioramento dei servizi offerti
€, pill in generale, in un allunga-
mento delle liste di attesa.

IN PARTICOLARE, a guidare la
classifica delle regioni con il mag-
gior indice di fuga (la percentuale
dei residenti ricoverati presso
strutture sanitarie di altre regioni
sul totale dei ricoveri sia intra sia
extra regionali) ci sono il Lazio e
la Campania, che da soli coprono
il 25% dell’intera mobilita passi-
va. Un ulteriore 28,5% riguarda la
Lombardia (7,9%), la Puglia
(7,4%), 1a Calabria (6,7%) e la Sici-
lia (6,5%). Il restante 48% si distri-
buisce nelle altre 15 Regioni. «In
tempi di regionalismo differenzia-
to — spiega il presidente della Gim-
be, Nino Cartabellotta — il nostro
report dimostra che il denaro scor-
re prevalentemente da Sud a
Nord. Difficilmente la fuga in
avanti delle tre regioni che hanno
chiesto maggiore autonomia po-
tra ridurre I'impatto di un feno-
meno dalle enormi implicazioni
sanitarie, sociali, etiche ed econo-

miche».
© RIPRODUZIONE RISERVATA
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AUTONOMIE

[ malatiin trasferta
portano 1 miliardo
alle casse del Nord

© PALOMBI A PAG.5

Aspettando 'autonomia,
il Nord incassa dalla sanita

1,2miliardi I'anno dal Centrosud a Lombardia, Veneto ed Emilia Romagna per la mobilita

-

» MARCO PALOMBI
9¢ urarietta revan-
scista dentro il di-
battito sull’autono-
mia basata sull’as-
sunto — non confermato dai
dati, specie negli ultimi anni -
di un Sud generosamente ar-
ricchito dalle tasse del Nord.
Epocale la malafigura della
ministra degli Affari regiona-
li,1aleghistavenetaErika Ste-
fani, che avevadiffusonumeri
parziali e fuorvianti sulla
scuoladalsito del suo dicaste-
ro ed é finita sbugiardata
dall’economista Gianfranco
Viesti.
Inrealtal’oggettivodivario
Nord-Sud -unapiagaitaliana
di cui ovviamente rispondo-
no in primo luogo le classi di-
rigenti meridionali - finisce
per favorire la
partepiuriccain
molti modi: cite-
remo en passant
il fatto che il
Mezzogiorno &
da decenni un
importante mer-
cato di sbocco
per le merci del
Settentrione e,
pil diffusamen-
te, uno studio u-
scitoierisullaco-
siddetta“mobili-
ta sanitaria in-
terregionale”(dati2017) erea-
lizzato dallaFondazione Gim-
be,entebolognese chesioccu-
padiformazione in campo sa-
nitario. Risultato: ogniannole
Regioni del Sud e il Lazio pa-
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gano alle tre del “secessioni-
smo deiricchi” (Veneto, Lom-
bardia ed Emilia Romagna)
fior di soldi per questo; nel
2017, secondo i saldi stabiliti a
giugno, oltre 1,2 miliardi.

INTANTO va spiegato cos’¢ la
“mobilita sanitaria”: molto
semplicemente &la possibilita
pericittadiniitalianidicurarsi
anche fuori dalla Regione in
cui risiedono, il che avviene
per i motivi piu disparati, tra i
quali ¢’¢ ovviamente la qualita
e la tempestivita del servizio,
mediamente pil scadente
man mano che siscendelo Sti-
vale, specie dopoitagliselvag-
gi dell'ultimo decennio.
Ovviamente da tutte le Re-
gioni pud capitare che una
persona si sposti per ricevere
cure e la legge prevede che
quella di provenienza “paghi”
la prestazione alla Regione di
cura: quandoidatisonodispo-
nibili, si tirano le somme di chi
devedarequantoachi,icosid-
detti “saldi”. Da poche setti-
mane un’intesa Stato-Regioni
ha approvato definitivamente
quelli del 2017, anno in cui la
mobilita sanitaria ha movi-
mentato oltre 4,5 miliardi di
eurodirimborsitraunazonae
Paltra, il 4% della spesa pub-
blica sanitaria totale in
quellanno (113,1 miliardi).
Ovviamente, nel gioco del
dareedell’averecisonoRegio-
ni che finiscono in attivo e re-
gioni che vanno in passivo: co-
sa non sorprendente & che le
prime sono al Nord e le secon-
de nel Centro e nel Sud. I nu-
meri completi li trovate nella
tabella qui sopra, ma é curioso

SANITA' NAZIONALE

che le tre Regioni col saldo at-
tivo pil rilevante siano pro-
prio quelle del “regionalismo
differenziato” che vorrebbe-
ro, in buona sostanza, avere
piu fondi di quanti ne usano o-
ra (Luca Zaia a fine 2017 pro-
pose di “tenere” per sé i nove
decimidelgettitofiscale, un’e-
normita): in soldi, la Lombar-
dianel 2017 haguadagnatoso-
lo con lo spostamento dei pa-
zienti 784 milioni,I’EmiliaRo-
magna 307 milioni e il Veneto
143 milioni (seguono Toscana
con 139 e Molise con 20).
Insomma oltre 1,2 miliardi
sonoarrivaticonlamobilitaad
Attilio Fontana, Stefano Bo-
naccini e lo stesso Zaia. E da
dove arrivano? Semplice: dal
Lazio e poi da tutte le Regioni
del Mezzogiorno (vincono
questa classifica Campania e
Calabria, che ha di gran lunga
il peggior saldo di mobilita sa-
nitaria per abitante con -144
euro). Tradotto: un fiume di
soldi dal Sud verso il Nord. E
un fiume che finisce anche nel
posto sbagliato. Oltre a sot-
trarre risorse a territori gia
malmessi, infatti, la spesa per
mobilita interregionale é pro-
fondamente iniqua: in media
solo pazienti e famiglie a red-
dito medio-alto possono so-

ristora
NSTANT TEA
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Come ha detto ieri Luca Zaia, Sl:ldi 2017 A 0 Trentino Alto Adige
“PautonomianoncreaRegioni -Lomba:dia Prov. Autoroma Bolzano  Prov. Autonoma Trento
di serie A e di serie B: ci sono 784.1min € Limin€ 0,1 min €
gia” Eorasilavoraattivamen- Valled'Aosta _
te a creare la serie C e D. , 8 min € 55 | m Fﬂ_ﬁuﬁv‘fﬂam A
© RIPRODUZIONE RISERVATA f‘
; Piemonte —— Romagna - Marche ]
. Umbria Abruzzo \
Lautonomia .
3 yi Saldo positivo rilevante 30 2
g er.’;sgertosa e 20, 2min € |
Costituzione, I 3201225 mitiont Eﬁm
non crea Saldo negativo minimo Basilicata
Regioni da-0,1a-25 milioni -53,3min € |
di serie A m Saldo negativo moderato - Calabra
e diserie B: da -25,1 milioni a -100 milioni -2811min€
% ndk % Saldo negativo rilevante
é gidi cosi B Gitre 100 mitioni
LUCA FONTEFONDAZIONE GIMBE
ZAIA Tres amigos
[ governatori
Attilio
Fontana, Luca
Zala e Stefano
Bonaccini
Ansa/LaPresse
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La Sanita Via alle ferie, ambulatori chiusi. Prelievi al Policlinico: pazienti dirottati altrove

Ospedali, la crisi d’estate
«Un solo medico a turno»

Sos a Castellammare. E al Loreto Mare si lavora anche sei notti di seguito

Fiorangelad’Amora
Ettore Mautone

oreto mare in difficol-
td a causa del piano
ferie e delle carenze croni-
che di personale: per non
chiudere il pronto soccor-

so, il primario restera al
lavoro sei notti di seguito.
Ma anche negli altri ospe-
dali e presidi si registrano
ambulatori chiusi, turni
infiniti, interventi sospesi
ad agosto. Sos dal San Leo-
nardo di Castellammare.

Allepag.22e23

Ospedali, via alle ferie
forzati in camice bianco

»Al Loreto Mare primario al lavoro sei notti
di seguito per non chiudere il pronto soccorso prelievi al Policlinico, malati dirottati altrove

GARANTITE LE URGENZE,
COME PER L'OSTETRICIA
E LA GINECOLOGIA,

IN ENTRAMBE

LE STRUTTURE
UNIVERSITARIE

AL SAN GIOVANNI BOSCO
SI FERMA

IL DAY-SURGERY

E ANCHE ALL'OSPEDALE
DEL MARE

INTERVENTI RINVIATI

»Stop a decine di ambulatori specialistici

LE CARENZE

Ettore Mautone

Primo agosto, scatta il periodo
delle ferie per migliaia di camici
bianchi. Medici, infermieri, tecni-
ci e operatori socio-sanitari, dopo
un anno di lavoro in trincea, chie-
donoil giusto riposo e chiresta di-
ce: «<Proviamo a resistere». Le dif-
ficolth non mancano per far qua-
drareil cerchio dei turni in ambu-
latori e corsie. lIeri mattina,
nellambulatorio di medicina di
laboratorio del policlinico Federi-
co I, un cartello affisso in bache-
ca avvisava che le attivita di pre-
lievo sono sospese fino al 31 ago-
sto per riprendere lunedi 2 set-
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tembre. In realtid, come chiarito
dal manager Vincenzo Viggiani, e
poi anche con un ulteriore avviso
all’'utenza, non vi sara alcuna so-
spensione delle attivita.

I malati affetti da patologie del
sangue potranno effettuare i con-
trolli programmati direttamente
presso I'unitd di Oncodematolo-
gia diretta da Fabrizio Pane. Per
tutti gli altri che necessitano di
prelievi ed esami sara a disposi-
zione il servizio trasfusionale che
restera in attivith senza interru-
zioni per tutto il periodo estivo. Il
Policlinico, tra l'altro, per molti
esami ematoclinici e infettivologi-
ci ha stipulato da tempo una con-
venzione con il laboratorio di Mo-
naldi-Cotugno, che non chiude

SANITA' NAZIONALE

mai anche durante sul periodo
estivo.

[ POLICLINICI

La direzione sanitaria del policli-
nico collinare informa inoltre
che vi sara piena continuita del
pronto soccorso ostetrico e dei
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centri inseriti nelle reti regionali
di urgenza come quella per l'in-
farto. Una rimodulazione, dei
giorni e degli orari, dei principali
ambulatori e di alcune discipline
di ricovero, sara necessaria per i
turni di ferie ma senza incidere
sulle opportunita di visite e pre-
stazioni di chi ¢ in lista di attesa.
Notevole lo sforzo compiuto in
talsensoanche dal policlinico del
centro storico (che ha diverse uni-
ta cliniche dislocate nella zona
collinare e il nucleo assistenziale
a Piazza Miraglia). Qui saranno
garantite tutte le attivita in urgen-
za come il pronto soccorso oste-
trico, la terapia intensiva neona-
tale, la rianimazione, la neuropsi-
chiatria infantile e I'urgenza psi-
chiatrica per adulti oltre chele ur-
genze diabetologiche pediatri-
che. Qualche accorpamento an-
che qui non manca, legato alla fi-
siologica riduzione della doman-
da, in mancanza di un pronto soc-
corso generale. «Non chiudiamo
nulla - avverte il manager Mauri-
zio Di Mauro - neanche gliambu-
latori. Gli accorpamenti minimi
riguardano le discipline affini.
Verranno garantite tutte le attivi-
ta di ricovero e ambulatoriali,

nessuna esclusa e minime restri-
zioni sono previste solo nelle due
settimane centrali di agosto».
Nessuna chiusura anche al Car-
darelli dove l'ultima disposizione
prima del pensionamento del di-
rettore sanitario aziendale Fran-
co Paradiso ¢ stata quella di tene-
re in funzioni tutti i reparti e am-
bulatori con un occhio rivolto al
pronto soccorso su cui si riversa-
no da giorni molti pazienti prove-
nientiaddirittura dal Casertano.

LAASL

Pili problematica la situazione
della Asl Napoli 1, soprattutto in
alcuni presidi di frontiera come il
Loreto mare che gia sconta diffi-
colta durante 'annoa causa delle
carenze di personale. Quila gine-
cologia ha lasciato in funzione la
cardiotocografia ed ¢ attiva la te-
rapia del dolore, mentre si regi-
stra la riduzione dei giorni di am-
bulatorio di ortopedia e tutti gli
ambulatori di medicina hanno
dovuto chiudere per concentrare
il personale, gravemente carente,
nel pronto soccorso. La prima li-
nea ieri ha registrato un’altra de-
fezione per malattia e potra copri-
re tutti i turni solo con 6 notti affi-

L'OSPEDALE 11 pronto soccorso de Loreto Mare, la sale di accoglienza wewrorosun
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date al primario e decine e decine
di ore di straordinario di medici
di altri ospedali che costano mi-
gliaia di euro all’azienda. Lunedi
scorso c’€ stato un vertice tra i
medici dell'emergency che sono
allo stremo e che, da settembre,
sono intenzionati a dare batta-
glia. Senza rinforzi il pronto soc-
corso di via Vespucci di notte do-
vrebbe chiudere. Al San Giovanni
Bosco il pronto soccorso & garan-
titosempre, la cardiologia assicu-
rala continuit assistenziale per i
pazienti dimessi, mentre 'ambu-
latorio per gli esterni chiude per
due settimane. Qualche restrizio-
ne nei turni si registra anche nel-
le discipline mediche e chirurgi-
che. Chiude il day surgery e 'am-
bulatorio di chirurgia e in funzio-
neduevolteasettimana invece di
cinque. Allospedale del Mare
non chiude nulla ma si contrag-
gono alcune attivita: la chirurgia
generale, dall’8 al 27 agosto, e
I'otorino, dal 5 al 19, non hanno
sedute operatorie. Al Pellegrini,
infine, come all'ospedale San Pao-
lo, ci sono accorpamenti tra alcu-
ni reparti e alcuni ambulatori
funzionano a scartamento ridot-
to.

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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«Un medico per turno
agosto ad alto rischio»

»Castellammare, 1'Sos del primario

di medicina d'urgenza: siamo pochi

DATA STAMPA

MONITORAGGIO MEDIA, ANALISI E REPUTAZIONE

L'ORGANICO PREVEDE

21 CAMICI BIANCHE:

CE NE SONO SOLO 10
NON BASTANO

| RINFORZI VOLONTARI
GIUNTI DA ALTRI PRESIDI

ILCASO

Fiorangelad’Amora

«Siamo in una vera e propria
emergenza, di fronte a gravi cri-
ticita e carenze che mettono a ri-
schio i livelli assistenziali mini-
mi». Lo ha scritto nero su bian-
co Pietro di Cicco, primario di
Medicina d’'Urgenza dell’ospe-
dale San Leonardo di Castellam-
mare, in una comunicazione in-
viata al direttore generale
dell’Asl Napoli 3Sud Antonietta
Costantini. Il Pronto Soccorso &
in affanno, la causa & la carenza
cronica di medici cui si aggiun-
gono in queste ore le ferie d’ago-
sto. Una coperta troppo corta
quella del nosocomio stabiese
per il quale la direzione sanita-
ria ha messo in campo piu di
un’iniziativa per reperire perso-
nale. Ma non ¢ bastato. Su un or-
ganico di 27 camici bianchi il re-
parto diretto da Di Cicco ne con-
ta 12, di cui due in malattia. Con
dieci unita si dovra superare il
mese di agosto, garantendo fe-
rie a tutti. Dei 15 giorni stabiliti
c’e chi ne prendera solo dieci,
chi otto, chi ha preferito aspetta-
re settembre. Si tratta di perso-
nale che deve garantire la pre-
senza sia in reparto (20 posti let-
to) sia in pronto soccorso con
circa 250 accessi al giorno. Il
turno di lavoro prevede 4 medi-
ciogni turno mattina e pomerig-
gio e tre la notte. Attualmente
della medicina d'urgenza c’¢ un
solo medico pill uno di suppor-

»«ll reparto sara scoperto di notte»
L’Asl3 Sud: periodi di ferie piti brevi

LA DIRIGENTE
COSTANTINL: MANCANO
SPECIALISTI, AWIATO
UN CORSO PER PORTARE
AL PRONTO SOCCORSO

| DOTTORI DEL 118

to, molto spesso lasciando il re-
parto scoperto nel pomeriggio e
dinotte.

GLIEXTRA

Lo specialista dell'urgenza & de-
legato ai codici rossi, mentre i
medici di supporto sono desti-
nati ai casi verdi e gialli. Inume-
ri diffusi dai sindacati rendono
ben chiaro un quadro disarman-
te. Eppure per garantire tutti i
servizi e non dover chiudere re-
parti o presidi meno centrali la
direzione non solo ha chiesto la
disponibilita a rientrare nei tur-
ni del pronto soccorso anche ad
altri specialisti - scelta che ha vi-
sto l'opposizione dei sindacati
dei medici - ma paga anche in-
dennita aggiuntive. E il caso di
medici che arrivano da altri
ospedali come Pollena o Nola
che offrono il loro servizio otte-
nendo un pagamento extra.
«Abbiamo attivato tre concorsi
- spiega Antonietta Costantini,
manager della Napoli 3Sud - ma
non ci sono medici di medicina
d'urgenza. E un dato di fatto
contro il quale non abbiamo
mezzi, la richiesta & maggiore
dell’offerta e non solo nella no-
stra Asl. Ora abbiamo attivato
anche un corso per i medici del
118, per prepararli al lavoro in
pronto soccorso».

LE ECCELLENZE

L’obiettivo della direzione gene-
rale ¢ di non accorpare, di non
limitare le attivith che in realta
in questi mesi sono anche au-

SANITA' NAZIONALE
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mentate nella 3Sud con l'attiva-
zione di nuovi reparti e poli di
eccellenza, per la cura a Castel-
lammare dei tumori al colon ret-
to, a Pollena di quelli alla mam-
mella e prossimamente a Nola
per la cura dei tumori all’'utero.
Ridurre i servizi minori e non
essenziali sul territorio sarebbe
ora una scelta impopolare ma
che potrebbe liberare medici ne-
cessari per le attivita del Pronto
Soccorso, senza il quale un ospe-
dale non esiste. Cosi i turni pas-
sano anche negli uffici della di-
rezione di Torre del Greco, che
studia soluzioni compatibili.
«Non € possibile avere un solo
medico per turno - precisa la Co-
stantini- ne garantieremo di pilt
ecibattiamo per passare da due
a tre la notte. Sulle ferie invece
abbiamo studiato un piano che
garantisce tutti: dieci giornia ro-
tazione, cosi cisarannovacanze
per tutto il personale». I malu-
mori interni all’ospedale erano
gia stati oggetto di note dei sin-
dacati che ora annunciano ulte-
riori azioni, portando il caso al-
la Procura di Torre Annunziata.
«Orari di lavoro impossibili, as-
senza di riposo dopo le notti, un
solomedico internista diturno-
spiegano i sindacalisti di Fsi
Usae Catello Cascone e Raffaele
Amodio - vogliamo chiedere al-
la magistratura di indagare se vi
siano responsabilith per quanto
sta accadendo. Per noi si tratta
di una cattiva gestione della
pubblica  amministrazione».
Cheil clima sia incandescente, e
non solo per il caldo estivo, la di-
rezione sanitaria lo sa bene. «Su-
perato questo mese, tra settem-
bre e ottobre la criticith sara
completamente superata con
l'assunzione di nuovi medici -
conclude la Costantini - con i
sindacati inoltre abbiamo atti-
vato una Unita di Crisi compo-
sta di tre elementi tra cui anche
un loro rappresentante, per ca-
pire insieme dove vi siano le
emergenze pill gravi e dove po-
ter intervenire».
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Il retroscena

Stop ai colloqui
molti manager
verso la conferma

Direttori generali di Asl e
ospedali: si concludono og-
giicolloqui, preliminari al-
le nomine. In scadenza di
mandato, 14 managersul?
in tuttala Campania.

Mautonea pag.23

Asl, ultimi colloqui per i nuovi manager
ma si profila una raffica di conferme

-

14 DIRETTORI SU 17
IN BALLO, ESCLUSI
SANTOBONO, RUGGI
E PASCALE: 0GGI
LA COMMISSIONE
TERMINA IL LAVORO

IL RETROSCENA

Ettore Mautone

Direttori generali di Asl e ospe-
dali: si concludono oggi i collo-
qui, preliminari alle nomine, pre-
visti dall’avviso pubblico emana-
to dalla Regione nello scorso
marzo. In conclusione di manda-
to cisono 14 su 17 direttori di al-
trettante  aziende sanitarie
(esclusi il Ruggi e il Santobono
doveidirettori in carica scadono
tra un anno e il Pascale dove Atti-
lio Bianchi terminera nel prossi-
mo ottobre). In corsa ci sono 79
aspiranti manager (a cui si & ag-
giunto Angelo Percopo, diretto-
re uscente del Moscati di Avelli-
no, riammesso alla selezione
con riserva dal Tar). I candidati
sono sottoposti alla valutazione
della Commissione guidata da
Mauro Ferrara, dirigente ammi-
nistrativo della Regione e com-
posta da Matteo Crippa dell’Age-
nas e Francesco Bifulco docente
di Economia della Federico II
Tra i papabili ci sono molti ma-
nager in carica ed altrettanti ex
ma anche molti aspiranti che sa-
rebbero, in caso di nomina, alla
prima esperienza sebbene tutti
hanno, per vincolo curricolare,
qualifiche dirigenziali e varie
esperienze direttive nell'ambito
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della Sanita pubblica. A stretto

giro di boa dalla conclusione del
lavoro di valutazione della Com-
missione il governatore della
Campania Vincenzo De Luca,
nella riunione della giunta regio-
nale programmata per lunedi 5
agosto e nella successiva in ca-
lendario venerdi 9 agosto, proce-
dera alle nomine. Le designazio-
ni, in base alle nuove norme, do-
vranno seguire la graduatoria di
merito stilata dai commissari
marestalafacolta del presidente
di Regione di scegliere in base a
un criterio diverso, purché moti-
vato.

ULTIMA TORNATA

Stamattina dunque, saranno
svolti gli ultimi 13 colloqui pro-
grammati all'isola C 3 del Centro
direzionale di Napoli con i candi-
dati Maria Virginia Scafarto, at-
tuale direttore sanitario azienda-
le dell’Asl Napoli 2 nord, Ciro
Verdoliva, commissario della
Asl Napoli 1, Vincenzo Viggiani,
manager del Policlinico Federi-
co II, Antonella Tropiano, com-

missario amministrativo
dell’azienda dei Colli, Antonietta
Siciliano direttore sanitario

aziendale dell'ospedale di Caser-
ta e Anna Emilia Vozzella, diret-
tore sanitario alla Asl di Avelli-
no. A colloquio conicommissari

SANITA' NAZIONALE

OTTANTA ASPIRANTI
TRA GLI USCENTI
SOLTANTO PICKER
CHE GUIDA L'AZIENDA
DI BENEVENTO
ANDRA IN PENSIONE

anche Gennaro Volpe, dirigente
della Asl Napoli 1l (area di gover-
no dei distretti), Tiziana Spinosa,
direttore del distretto di Fuori-
grotta e Bagnoli, Aldo Schiassi,
gia direttore sanitario del Santo-
bono nell’era in cui era governa-
tore della Campania Antonio
Bassolino, Marino Scherillo, di-
rettore della Cardiologia inter-
ventistica del Rummo di Bene-
vento, Gennaro Sosto, direttore
dell’'azienda sanitaria unica del
Molise e designato alla fine dello
scorso anno dal ministero della
Salute tra i componenti del Nu-
cleo nazionale di valutazione e
verifica degli investimenti pub-
blici. E Ancora: Fabio Tamburro
primario radiologo della Asl Na-
poli 1 e Donatella Vasaturo diri-
gente delle professioni sanitarie
aMilano ma diorigini campane.

ILTOTONOMI

Nei giorni scorsi sono stati au-

=4 «Un medico per turno
J agosto ad alto rischio»
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diti tutti gli 80 aspiranti. Tra gli
altri i direttori in carica tranne
Franklin Picker che guida la Asl
di Benevento ma fuori gioco per
raggiunti limiti di etd. Quanto al
totonomi della vigilia e davvero
difficile fare previsioni. Sia per
I'imprevedibilita di De Luca, che
in questi anni ha tenuto costante-
mente sotto torchio i manager
pretendendo risultati sul fronte
della tenuta dei conti e per la ri-
qualificazione dei Lea. Sia per la
difficolta della partita che si gio-
ca anche sul piano politico
nell'ultimo miglio prima delle
prossime regionali del 2020. E
prevedibile che vi siano molte
conferme soprattutto per conso-
lidarei risultati raggiunti in alcu-
ne Asl, qualche cambio di casac-
ca, per valorizzare alcune espe-
rienze e, come in una partita di
calcio, anche qualche avvicenda-
mento con cui giocare le ultime
possibilita per dare un nuovo as-
setto al governo della Salute in
Campania.
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Imprenditore scompare nel nulla

LA MOBILITAZIONE
Imprenditore
scomparso,
lericerche
anche in Arno

La suaauto e stata trovata nelle vi-
cinanze del bar Lilli, sul viale delle
Piagge. Oggi le battute con i cani
molecolari. /INCRONACA

lo cercano da ore anche nel fiume Arno

La sua auto e stata trovata nelle vicinanze del bar Lilli, sul viale delle Piagge. Oggi le battute con i cani maolecolari

-
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PISA. L'ultimo a vederlo dei
suoi familiari & stato il figlio.
Lo ha incrociato in auto a Pi-
sa, nella zona tra via San Ze-
noeviaVittorio Veneto.
«Civediamo al negozio», si
sono detti frettolosamente i
due. Da da quel momento,
era martedi mattina alle
8.50, di un commerciante re-
sidente a Cascina e con attivi-
ta commercialia Pisa e Ponte-
dera sisono perse le tracce. E
al momento la scomparsa

dell’'uomo, nato nel 1946, re-
sta un po’ un mistero. I fami-
liari hanno cominciato a pre-
occuparsi gia nella mattinata
di martedi. 1l figlio non lo ha
visto arrivare al negozio, con-
trariamente al solito. Intorno
alle 10.30 gli ha inviato un
messaggio con il cellulare a
cui P'uomo ha risposto che di
li a poco sarebbe andato al la-
voro. «Ma non sono in forma
oggi». Cosa volesse dire con
questomessaggionon é chia-
ro.Probabilmente il commer-
ciante non stava bene. Ma di
li a poco 'uomo ha spento il
suotelefonocellulare e nessu-
no sa dove possa essere fini-
to. L’altra sera la moglie e la
famiglia hanno formalizzato
la denuncia di scomparsa e
da quel momento sonoinizia-
tele ricerche. Il figlio, aiutato
da alcuni amici, durante la
notte ha trovatol’auto del pa-
dre, una Mercedes classe E,
che 'uomo ha regolarmente
parcheggiatovicinoal bar Lil-
li alla fine del viale delle Piag-
ge. L’auto, perfettamente te-
nuta, era chiusa. Sul sedile
posteriore & rimasto un giac-

chettodicolore blu.
llritrovamento della vettu-
raha alimentato nuove preoc-
cupazioni. I dipendenti dei
negozi gestiti dalla famiglia
hanno saputoieridella scom-
parsa dell'uomo. «Non ce la
sentiamo di dire nulla — sono
le parole del figlio che abbia-

mo incontrato insieme alla
madre —. Aspettiamo lesito
delle ricerche e quello che di-
conoicarabinieri».

Teri i vigili del fuoco (che
gianellanotte avevano perlu-
strato il fiume) hanno battu-
to palmo a palmo largine
del’Amo dalla zona del bar
Lilli fino al ponte alle Bocchet-
teefinoal ponte dellaFortez-
za. Lericerche sono state con-
dotte sia nell’Arno conigom-
moni che a piedi con I'impie-
go di pit squadre dei vigili
del fuoco. Un elicottero dei
pompieri ha controllato an-
che dallalto il corso del fiu-
me Arno fino alla foce a Mari-
na di Pisa. Da questa mattina
arriveranno i cani molecolari
dei carabinieri. Le prime ri-
cerche saranno svolte a Na-
vacchio, a casa dell’'uomo, e
poidinuovoaPisa, dove & sta-
tatrovatalaMercedes. -

S.C.
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LA MOBILITAZIONE

Grande mobilitazione per lericerche del commerciante di cui & stata denundiata la scomparsa nella giornata di martedi: nella foto 1 alcuni dei vigili del fuoco che prendono p. lle perh zioni: nella foto 2
il parcheggio in cui limprenditore ha abband I'auto (&laterzamacchinadasinistra); nella foto 3un dellericerche lungo I'argine dell Ama rorosErvmaraean Mz
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Il “tesoretto” di Pisa

perilavori
su case popolari,

strade, luci e scuole

Ci sono anche i 3680mila euro per il sottopasso di Putignano

Ecco come verra impiegato I'avanzo di amministrazione

L

Degli oltre 21 milioni
16 finanzieranno
investimenti

su tutto il territorio

PISA. C'¢ il via libera del consi-
gliocomunale di Pisa alla desti-
nazione del “tesoretto” che il
Comune si & ritrovato a poter
gestire grazie a un avanzo di
amministrazione di oltre 21
milionidi euro, 16 deiquali uti-
lizzabili proprio per gli investi-
menti. Il consiglio ha approva-
to la salvaguardia degli equili-
bridibilancio e con essaanche
una revisione (al rialzo) del
pianodegliinvestimenti. Qual-
che esempio? In bilancio oraci
s01n0960.000 euro peril sotto-
passo di Putignano, 250.000
per le fognature, risorse ag-
giuntive per strade, illumina-
zione, manutenzioni. «Si trat-
ta di una manovraincisiva che
ponelaccentosuscuole, socia-
le, lavori pubblici, litorale e av-
via un grande piano di manu-
tenzioni degli alloggi popolari
acui destiniamola cifraingen-
te di 1.850.000 euro» spiega il
sindaco Michele Conti. «Espri-
mo grande soddisfazione -
commenta Giuseppe Colec-
chia, presidente della quarta
commissione permanente —
per l'approvazione di questo
attofrutto delnostrolavorode-
gliultimi mesi, perilquale vor-
rei ringraziare anche gli uffi-
Cl».

LA “MANOVRA”
L'avanzo di amministrazione
applicato all’esercizio corren-
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te ammonta a 21.499.031,27
euro destinato per circa

5.292.000 euro alla parte cor-
rente del bilancio e circa
16.206.000 euro alla parte in
conto capitale, destinati agliin-
vestimenti.

GLIINVESTIMENTI

Gli oltre 16milioni di euro sa-
rannodestinati avariinterven-
ti. Intanto 960.000 euro an-
dranno al sottopasso di Puti-
gnano, «intervento utile a pro-
cedere alla stipula della con-

venzione con Rfi per lavori
dell'importo complessivo di 4
milioni e 405mila euro» spie-
gain unanotal’amministrazio-
ne comunale. Viene inserito
un intervento di 250.000 euro
per la realizzazione dei nuovi
collettori fognari utili per con-
tinuare nell'operazione dirias-
setto idraulico di Pisa Nord,
per il quale é stata istituita la
tassa di scopo. Vengono finan-
ziate le ciclopiste dell’Arno,
tratto litorale e tratto fra Ri-
glione e Cisanello; quest’ulti-
mo uninterventoinizialmente
previsto dal piano nel 2020,
viene anticipato all'annualita
2019 per rispettare il crono-
programma approvato che in-
dicail termine dei lavori entro
i12020. E statoinserito I'impor-
to di 600.000 euro per il ripri-
stino el'adeguamentodel cam-
po murato del cimitero di San
PieroaGrado, daannibisogno-
so di un intervento risolutivo.
«Un’attenzione particolare & ri-
volta all'illluminazione pubbli-
ca a cui sono destinati

200.000 euro in pitl, portando
il totale dell'investimento a
536.000 euro, per consentire
maggiori interventi sugli im-
pianti - spiega ancorail Comu-
ne-. Crescono gliimporti desti-
nati alla manutenzione della
viabilita cittadina che salgono
a 508.000 euro grazie a un in-
cremento di 328.000 euro».
Maggiori interventi sull’edili-
zia scolastica: sono previsti in-
crementisugliasilinido comu-
nali, con 155 mila euro in pitt
che portano il totale per opere
di manutenzione straordina-
ria e adeguamento a 465.000
euro; per le scuole materne si
aggiungono 50.000 euro arri-
vando al totale di 300.000 eu-
ro. Si aggiungono 2.300.000
euro al milione gia stanziato
per le scuole elementari per
consentire maggiori interven-
tisullescuole elementari, tenu-
to conto anche dei finanzia-
mentiindividuatiedellaneces-
sita di cofinanziamento. Cosi
come passa a 1 milione di eu-
ro, considerando unincremen-
to di 450.000 euro, la cifra de-
stinata a maggiori interventi
sulle scuole medie. Altriimpor-
ti considerevoli sono destinati
alla ChiesadiSan Zeno, al Tea-
trodel Calambrone, all' Acque-
dotto Mediceo e alle Mura Ur-
bane, all'arredo urbanoin Bor-
goLargo, al restauro della cap-
pelladi Sant’Agata, allabonifi-
ca delle aree fabbricati del
quartiere i Passi, a un’area
sgambaturaaRiglione. —
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Le ricerche lungo l'argine
dell’Arno alle Piagge \

(Fato Valtriani)

._‘,Nel QN ea paglna l-h‘

Ricerche lungo l’arglne dell’Arno

Giovanni Cerrai e commerciante molfo noto. L’auto ritrovata alle Piagge

LE INDAGINI

Rinvenuti il cellulare e un
biglietto. Possiede tre negozi
di telefonia e elettronica

ACQUA e terra. Nessuna strada in-
tentata. Carabinieri, vigili del fuo-
co, sommozzatori e uomini della
protezione civile lungo I’'Arno e tra
i canneti, senza dimenticare neppu-
re un angolo. E questa mattina arri-
veranno anche i cani molecolari da
Firenze in aiuto. Una vera task-for-
ce per ritrovare Giovanni Cerrai:
imprenditore cascinese di 73 anni,
molto noto e apprezzato a Pisa e a
Pontedera dove nel 1973 ha inizia-
to a costruire il suo ‘impero’. Elet-
tronica e telefonia, le specialita per
le quali ¢ diventato ben presto un
punto di riferimento per l'intera
provincia (i punti vendita pisani in
via Battelli, al centro commercia-
le Pisanova e in piazza Gronchi a

N

Pontedera). L’uomo martedi &

uscito dalla sua abitazione di Casci-
na come sempre prima delle 9, ma
nomn si ¢ presentato all’ufficio di via
Battell, dove ¢ la direzione del grup-
po e dove sarebbe dovuto arrivare.
Durante la mattinata lo scambio di
messaggi col figlio. L’imprendito-
re spiega di essere in ritardo e «di
non sentirsi in forma». Poi il silen-
zio. Cerrai ¢ scomparso nel nulla
con la sua Mercedes che verra ritro-
vata dallo stesso figlic — che nel frat-
tempo ha sporto denuncia ai carabi-
nieri — di notte alle Piagge, a pochi
passi dal bar Lilli e dall’Arno. Chiu-
sa a chiave, parcheggiata ordinata-
mente sotto un albero. Scatta I’allar-
me. Le ricerche (coordinate dalla
Prefettura) proseguiranno fino a
notte fonda e riprenderanno all’al-
ba anche con sommozzatori ed eli-
cottero. Dell'imprenditore nessu-
na traccia. La nota di ricerca viene
diramata in tutta Italia. Nel tardo
pomeriggio, il ritrovamento sull’au-
to di Cerrai del cellulare (spento

dal giorno prima) e di un biglietto
che suonerebbe quasi come saluto
alla famiglia. «Ieri (martedi, ndr) so-
no stato in riva all’Arno a sistemare
la barca dalle 9 alle 17.30 e non ho
visto nessuno», racconta Andrea
Cini della Canottieri San France-
sco offrendosi di dare una mano ai
soccorritori cercando personalmen-
te sotto il proprio pontile mobile.
Gli inquirenti al momento non tra-
lasciano nessuna pista: si scanda-
glia, con laiuto dei conoscenti,
ogni aspetto della vita e degli affari
di Cerrai nella speranza di trovare
elementi utili a capire cosa ¢ succes-
so. La comunita intanto si stringe
attorno alla famiglia in questo mo-
mento difficile, sperando in un lie-
to fine.

Elisa Capobianco

GZILA NAZIONE

1 volontariato chiede soccorso
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SENZA TRACCIA Quisopra,
Giovanni Cerrai, 73 anni; le
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LA PROTESTA DEGLI ANARCHICI

Minacce di morte a Salvini per lo sgombero del Galeone

Sui muri le scritte "'Shirri infami"
e ""Spara a Salvini non a salve"
La condanna di Ziello e Conti

ma il Siulp precisa: «Non siamo
gli uscieri di nessun politico»

PISA. Minacce dimorte al mini-
strodegliInterni Matteo Salvi-
ni e alle forze dell’'ordine sono
comparse in citta dopo lo
sgombero, martedi mattina,
del “Galeone occupato”, edifi-
ciodell’Enel a PortaaLucca di-
ventato un centro diriferimen-
to degli anarchici dimezzaIta-
lia. Dopo essere stati allontana-
ti dalla Digos, su disposizione
del Gip del Tribunale di Pisa
conun’ordinanzadisgombero
e sequestro preventivo, una
trentina di anarchici ha attra-
versato le vie del centro, im-
brattando i muri (compreso
quello di Palazzo Gambacorti
e le mura medievali alla Porta
di San Zeno) con scritte come
“Spara a Salvini non a salve” e
“Sbirriinfami”.

«Al ministro dell'Interno
Matteo Salvini va tutta la mia
vicinanza e il mio ringrazia-
mento per il suo aiuto volto a
migliorare i livelli di sicurezza
urbana - scrive Edoardo Ziel-
lo suFacebook-. Lo sgombero
del “Galeone” dagli anarchici
€ un passo in avanti verso lari-
qualificazione del quartiere di
PortaaLucca. Grazie al prefet-
to e al questore che hanno for-
nito gli uomini per conseguire
questo obiettivos.

Anche il sindaco Michele
Conti ha messo I'accento sui
comportamenti degli anarchi-
ci dopo lo sgombero. «Si sono
distinti per comportamenti in-
degni e azioni contro il patri-
moniodella citta—scrive il pri-
mo cittadino —imbrattando le
mura medievali alla Porta di
San Zeno, sradicando cartelli
stradali e persino arrivando a
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imbrattare il palazzo comuna-
le, rompendo la portadiacces-
so. Una provocazione inaccet-
tabile, tanto piti grave perché
avvenuta durante il consiglio
comunale. Pisa merita rispet-
to».

Tutto il gruppo consiliare
dellalegaplaude allo sgombe-
ro: «A Pisa si sono ripristinate
le regole e si é liberato il quar-
tierediPortaaluccadal degra-
do che per anni ha visto le sue
fondamenta nell'occupazione
del “Galeone” —si legge in una
nota—. Nel decretolegge “Sicu-
rezza”, voluto dalla Lega e dal
ministro Salvini al fine di innal-
zare ilivelli della sicurezza ur-
bana, si definisce il piano ope-
rativonazionale perla preven-
zioneeil contrastodelfenome-
no delle occupazioni arbitra-
rie diimmobili. Per lungo tem-
po gli occupanti abusivi hanno
arrecato non pochi problemi
di disturbo ai residenti, bloc-
cando per troppi anni una ri-
qualificazione fondamentale
e lo sviluppo di un pezzo im-
portante della nostra citta. Le-
galita, sicurezzae decoro: pun-
ti cardine per far crescere Pi-
sa».

Dalle dichiarazioni degli
esponentileghisti prendele di-
stanze il Siulp, il sindacato di
polizia: «Purtroppo anche que-
sta operazione & stata accom-
pagnata dalle dichiarazioni di
qualche politico che, tentando
diderubricarela complessa at-
tivith come semplice “fornitu-
ra di uomini” da parte del pre-
fetto e del questore, ha prova-
to ad assumersene la paterni-
ta. Il Siulp ribadisce chele don-
ne e gli uomini della Polizia di
Stato non sonoi palafrenierio
gliuscieri di nessunaforza poli-
ticae dinessun partito. Insom-
ma, anche in questa occasione
qualcuno ha perso l'occasione
pertacere».—

Scritta contro Salvini sui muridi Pisa{0arACER0OKDIEDOARDO ZELLD)
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di Francesco Bandello*
BM & uno degli acronimi pitt
E familiari ai medici e sta per
Evidence Based Medicine, che
significa una Medicina basata su evi-
denze scientifiche ottenute attraver-
$O un metodo rigoroso.

In altri termini, oggi non & pil
possibile per un medico scegliere la
terapia in base alla mera esperienza
personale, ma deve farlo basandosi
su dati ottenuti tramite studi clinici
ben condotti. In questi trials i pa-
zienti vengono divisi in due gruppi e
trattati con la terapia standard con-
trapposta al nuovo medicamento. Se
la nuova terapia produce risultati
migliori, questa informazione di-
ventera la base per un cambiamento
nei paradigmi di trattamento e, in
tutto il mondo, il nuovo farmaco so-
stituira il precedente.

La forza di questo approccio EBM
risiede nella significativita statistica
delle differenze tra i due gruppi che
sono stati confrontati nello studio.

E intuitivo come sia sufficiente un
numero basso di pazienti per dimo-
strare la differenza tra un trattamen-
to molto efficace e uno inutile, ma é
necessario arruolare molti pazienti
(talora molte migliaia) per dimo-
strare la superiorita di un prodotto
che sia solo un po’ piu efficace di un
altro. La conseguenza di questo €&
che i costi delle ricerche cliniche so-
no oggimolto elevati e li possono so-
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stenere solo le grandi ditte farma-
ceutiche, che hanno interesse a di-
mostrare la superiorita del nuovo
prodotto, perché questo consentira
loro di ottenerne laregistrazione e la
successiva commercializzazione.

Ma quale ¢ la conseguenza di tutto
questor Da anni sotto gli occhi di tut-
ti: il sapere in Medicina si sta arric-
chendo di nuove informazioni venu-
te dastudi impeccabili sul piano me-
todologico, che sono pero stati con-
cepiti e realizzati dalle industrie
farmaceutiche.

Se si scorre I'indice delle piu im-
portanti riviste scientifiche si rileve-
ra che i contributi piu importanti,
quelli che sono in grado di cambiare
la pratica della Medicina, sono pro-
prio trials multicentrici sponsoriz-
zati dalle ditte farmaceutiche.

Come se ne esce? Purtroppo € dif-
ficile trovare una soluzione. L'ideale
sarebbe disporre di finanziamenti
indipendenti per la ricerca clinica.
Negli USA questo accade grazie ad
organizzazioni governative (NIH).
Lo stesso in Gran Bretagna, ma & in-
dubbio che l'informazione prove-
niente dallindustria farmaceutica
rischia di condizionare le nostre ¢o-
noscenze nel settore medico.

Gli Editor illuminati di alcune rivi-
ste scientifiche cercano di riservare
maggiore spazio alla pubblicazione
di contributi provenienti da singoli
ricercatori, ma la disponibilita di
fondiindipendenticredo siailmodo
piu realistico di bilanciare le nostre
conoscenze in ambito medico.

*Direttore Clinica Oculistica
Universita Vita-Salute IRCCS
Ospedale San Raffaele Milano
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La medicina basata su evidenze scientifiche richiede la conduzione
di sperimentazioni con «grandi numeri», che esigono ingenti risorse

I progressi
scientifici
rischiano
di essere
indirizzati
solo nella
direzione
scelta

da privati
in grado
di investire
importanti
risorse
negli studi
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FIORI BUONI
DA MANGIARE

ONO buoni, fanno bene
alla salute e promettono
di diventare una nota
coloratissima nei nostri
piatti: sono i fiori
commestibili al centro di
Antea, progetto di ricerca
europeo al quale collabora
I'Universita di Pisa con i
dipartimenti di farmacia e di
scienze agrarie. L’ obiettivo,
spiega I'ateneo «& quello di
sostenere la filiera emergente
dei fiori eduli nell’area
compresa fra Italia e Francia
facendo evolvere la piti antica,
roduzione di
fori ornamentali come
soluzione alla crisi degli
ultimi anni del comparto
della floricolturay. |
ricercatori pisani
analizzeranno le oltre 40
specie selezionate per il
progetto, compresi lo studio
della composizione organica
e delle caratteristiche
organolettiche delle piante, i
test allergologici e
microbiologici per garantire
I'innocuitd al consumo e
anche l'individuazione delle
tecnologie perla
conservazione el
confezionamento delle
preparazioni alimentari. «Le
Froprieta nufraceutiche dei
fori - spiega Laura Pistelli,
dell’Universita di Pisa - sono
dovute alla presenza di
composti salutari per la dieta
umana, come i polifenoli, i
pitt importanti con attivita,
antiossidante».

UNIVERSITA' DI PISA

GZILA NAZIONE

PISA
PONTEDERA
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