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PALERMO - Il trapianto autologo di cellule staminali emopoietiche per combattere la sclerosi
multipla. E’ una delle attivita di eccellenza del Centro regionale per la diagnosi e la cura della sclerosi
multipla dell'Azienda Ospedali riuniti Villa Sofia-Cervello, che ha avuto assegnato il ruolo di centro Hub
per la province di Palermo e Trapani, insieme all'‘Ospedale Giglio di Cefall, da un recente decreto
dell'assessore regionale alla salute Lucia Borsellino che ha disegnato I'intera rete regionale. Due i centri
spoke collegati a Villa Sofia-Cervello, il Sant’Antonio Abate dell'Asp di Trapani e I’Arnas Civico di Palermo.
Inserito all'interno dell'Unita operativa di Neurologia di Villa Sofia, diretta da Salvatore Cottone, il
centro, punto di riferimento anche per Ia sclerosi multipla in eta pediatrica dai 6 ai 16 anni, ha preso in
carico nell'ultimo anno 710, pazienti (540 da Palermo e 102 da Trapani) affetti da questa malattia, che
pud colpire qualsiasi area del sistema nervoso centrale ed & Ia seconda pill comune causa di disabilita
neurologica nei giovani adulti, dopo i traumi da incidenti stradale, ma anche la pill importante malattia
demielinizzante infiammatoria e degenerativa del giovane adulto e la pil frequente patologia

autoimmunitaria del sistema nervoso.

o 0

Con la riorganizzazione della rete regionale & stato anche definito il percorso diagnostico terapeutico e
assistenziale dedicato specificatamente ai soggetti affetti da sclerosi multipla, strettamente collegato
all’'evidente impatto sociale e alla complessita di questa malattia che, in base allo studio Trilogy condotto
nell'isola, vede la maggior parte dei pazienti
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trattati con un’eta fra i 15 e i 54 anni, con la
quota di soggetti trattati che si riduce fortemente
con l'aumentare dell'etd e in ogni caso sempre
inferiore al 50%. Quattro pazienti affetti da
sclerosi multipla con esordio recente di malattia,
in carico presso il centro di Villa Sofia sono stati
sottoposti negli ultimi anni a trapianto autologo
di cellule staminali emopoietiche in collaborazione
con Ematologia-Utmo dell'Ospedale Cervello,
diretta da Francesco Fabbiano. “Siamo stati i
primi in Sicilia - spiega Salvatore Cottone - ad
effettuare questo tipo di intervento in una fase
ancora precoce di malattia in pazienti che hanno
fallito almeno due linee di terapia; l'obiettivo &
stato quello di resettare per cosi dire il sistema immunitario in maniera da renderlo non sensibilizzato
verso i costituenti della mielina del sistema nervoso dei pazienti. Nel prossimo futuro con I'utilizzo di
cellule staminali mesenchimali prelevate dal midollo osseo dello stesso paziente ci sara la possibilita non
solo di frenare I'aggravarsi dei deficit neurologici causati dalla malattia, ma anche in qualche caso di
renderli reversibili”. Il centro di Villa Sofia ha ottenuto il riconoscimento di hub regionale grazie alla
gamma di requisiti e servizi che @ in grado di offrire, con un approccio interdisciplinare integrato nella
gestione della patologia, la diffusione di protocolli per una diagnosi precoce, il miglioramento del percorso
assistenziale dei pazienti e il sostegno alle famiglie, il trattamento precoce della sclerosi multipla
rallentando la progressione della malattia e la comparsa di disabilita. Il centro SM di Villa Sofia, afferisce
all'Unita operativa di Neurologia, costituita da 8 posti letto di Stroke Unit, 8 posti letto ordinari, 5 di day
hospital, sel ambulatori dedicati alla sclerosi multipla (per il follow-up dei pazienti, di neuropsicologia, per
lo studio delle disfunzioni sessuclogiche, di sostegno psicologico, di neurofisiologia e trattamento della
spasticita e nutrizionale). E’ possibile inoltre trattare i pazienti con problemi matori presso il reparto di
riabilitazione del C.T.0. che & dotato di personale e dotazioni strumentali all'avanguardia.
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Trapianto cellule staminali contro sclerosi
multipla, Villa Sofia-Cervello centro Hub

E' una delle attivitd di eccellenza del Centro regionale per
la diagnosi e la cura insieme all’ospedale "Giglio"e il
Sant'Antonio Abate dell' Asp di Trapani e I'Arnas Civico di
Palermo

Mar, 2015-01-13 13:15 — La Redazione
Share: Facebook Twitter Google Plus

) Il tropianto autologo di cellule staminali
emopoietiche per combattere la sclerosi
mulliplo. E' una delle ottivita  di
i eccellenza del Centro regionale per Ia|
diagnosi e la cura della sclerosi multipla
dell' Azienda Ospedali riuniti Vila Sofio-
Cervello, che ha avuto assegnato il ruolo)
di centro Hub per la province di Palermo
e Trapani, insieme all'Ospedale Giglio di
Cefall, da un recente decreto
dell'assessore regionale alla salute Lucia
Borselino che ha disegnato l'intera retel
regionale. Due i centr spoke collegati a
Villa Sofia-Cervello, il Sant’Antonio Abate
del'Asp di Trapani e I'Amas Civico di

Palermo.

Inserito all'intemo dell'Unita operativa di Neurologia di Villa Sofia, diretta da
Salvatore Cottone, il centro, punto di riferimento anche per la sclerosi multipla in|
etd pediatrica dai 6 @i 16 anni, ha preso in carico nell'ultimo anno 710 pazienti (540
da Palermo e 102 da Trapani) offetti da questa malattia, che puod colpire qualsiasil
area del sistema nervoso centrale ed & la seconda pil comune causa di disabilita
neurologica nei giovani adulti, dopo i traumi da incidenti siradale, ma anche lo piu
importante malattia demielinizzante infiammatoria e degenerativa del giovane
adulto e lo pib frequente patologia autoimmunitaria del sistema nervoso. Con la
riorganizzazione della rete regionale & stato anche definito il percorso diagnostico
terapeutico e assistenziale dedicato specificatamente ai soggetti affetfi da sclerosi
mullipla, strettamente collegato all'evidente impatto sociale e alla complessita di
questa malattia che, in base allo studio Trilogy condotto nell'isola, vede la maggior
parte dei pazienti trattati con un'etd fra i 15 e i 54 anni, con la quota di soggetti
frattati che si riduce fortemente con I'aumentare dell'etd e in ogni caso sempre|
inferiore al 50%.

Quatiro pazienti affetti da sclerosi multipla con esordio recente di malattia, in
carico presso il centro di Villa Sofia sono stati sottoposti negli ultimi anni a trapianto
autologo di cellule staminali emopoietiche in collaborazione con Ematologia-Utmo
dell'Ospedale Cervello, diretta da Francesco Fabbiano. “Siamo stati i primi in Sicilia
- spiega Salvatore Cottone - ad effettuare questo tipo di intervento in una fase
ancora precoce di malattia in pazienti che hanno fallite almeno due linee di
ferapia: I'obiettivo & stato quello di resettare per cosi dire i sistema immunitario in
maniera da renderlo non sensibilizzato verso i costituenti della mielina del sistemal
nervoso dei pazienti. Nel prossimo futuro con I'ufiizo di cellule staminalil
mesenchimali prelevate dal midollo osseo dello stesso paziente ci sard la possibilita
non solo di frencre I'aggravarsi dei deficit neurologici causati dalla malattia, mal
anche in qualche caso di renderli reversibili.

Il 'centro di Villa Sofia ha oftenuto 1 riconoscimento di hub regionale grazie alla
gamma di requisiti e servizi che & in grado di offire, con un approccio
interdisciplinare integrato nella gestione della patologia, lo diffusione di protocolli
per una diagnosi precoce, il miglioramento del percorso assistenziale dei pazienti e
il sostegno alle famiglie, il rattamento precoce della sclerosi multipla rallentando la
progressione della malattia e la comparsa di disabilité. II centro SM di Villa Sofia,
afferisce all'Unitd operativa di Neurologia, costituita da 8 posti letto di Stroke Unit, 8
posti letto ordinari. 5 di day hospital, sei ambulatori dedicati alla sclerosi multipla
(per il follow-up dei pazienti, di neuropsicolegia, per lo studio delle disfunzioni
sessuologiche, di sostegno psicologico, di neurofisiologio e trattamento dellal
spasticita e nufrizionale). E' possibile inoltre trattare i pazienti con problemi motori
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presso il reparto di riabilitazione del C.1.0. che & dotfato di personale e dotazioni
strumentaii oll'avanguardia.
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L'INSUCCESSOMEDICONON SEMPRE EMALASANITA

GENNARO D'ANMICO

decorso spesso mortale di una malattia. E com-
prensibile chela mortediun familiare oun esito
sfavorevole inseguitoaunamalattia possacausare un
dolore a volte insopportabile, tanto pit se si tratta di
una persona giovane oin eta non avanzata. Quel dolo-
re genera, a volte, rabbia basata sul sospetto chel'as-
sistenza medica sia stata inadeguata e pud indurre a
sporgere una denuncia, la cui notizia produce sull'cpi-
nione pubblical‘effetto di una profonda sfiducia nel si-
stema sanitario. Inoltre, spesso non viene dato lo stes-
orisaltoall lusionedell’ leinchiesta,spe-
ciese nonviene individuata alcunaresponsabilita. Co-
si il meccanismo di sfiducia si autoalimenta senza
smentite e la “malasanita” occupa uno spazio in conti-
nua ione nella quotidiana, senza che
possa emergere quanto c’é effettivamente di malasa-
nitd egquantodiinefficaciadella medicina.

Tl confine tra "inefficacia della medicina” e “malasa-
nitad” & molto sottile e difficile da identificare. E molto
spesso glieventi cheaccendonol'attenzione su unesi-
to negativo di una malattia e che viene riportato dai
mezzi di informazione pubblica, sono eventiinevitabi-
li per "inefficacia della medicina” e non conseguentia
cattiva assi medica o “mal ita”. La malattia
generasofferenza e pud avere un esitomortale. Lame-
dicina, con tuttii suoi interventi diagnostici o terapeu-
tici, il nostro tentativo di modificare in senso positivo
ildecorsodella malattia.

Ma tueti gli interventi hanno un costo per il pazien-
te,ciodaccantoal beneficiosperato pessonoprovocare
undanno. Lamedicinaébasatasuunacontinuaecom-
plessaanalisi del bilancio tra i possibili effetti positivie
dannosi dell'azione medica. L'analisi produce una mi-
suradellaprobabilita (oincertezza) diraggiungereun
esitosiapositivoche negativo. Equestaprobabilitache
siailmedicosia il paziente accettano prima di avviare
qualsiasi azione medica. Per esempio, la conoscenza
cheunamalattia & associataaunamortalitadel 10 per
centosignifica che la “medicina® non & in grado di evi-
tare lamorte inun caso su dieci, mase in quel casoi fa-
miliari, nell’idea che si poteva fare di pii1, sporgono de-
nuncia, questo diventa un caso di malasanita prima
che qualcuno competente abbia potuto spiegare che
quell’evento era inevitahile. E del 80 per cento che si
salvaperl'efficienzadelsistemanonsiparlamai,come
setutto avvenisse da sé e non per la competenza, I'im-
pegnoe l'abnegazione degli operatori del sistema.

N oN sempre la medicina & in grado di arrestare il

Nellarealtasanitariasiciliana esistonomolteareedi
eccellenza che troppo raramente vengono portate al-
I'attenzione dell’opinione pubblica, e cosi V'informa-
zione su queste realta & largamente sopraffatta dal-
T'informazione sugli eventi avversi. E tuttavia queste
aree rappresentano molto di piti la qualita dell’assi-
stenza sanitariadi quanto non facciano i singoli casi di
dubbia“malasanita”cheinvecedominanolecronache.

Infine, & necessaria unariflessione sulle limitazioni
“strutturali” del sistema, determinate dalla limitata
disponibilitadellerisorse. Peresempio, seinun pronto
soccarso affluiscono 250 pazienti al giorno, con tre me-
dici disponibili, ogni medico dovrebbe definire la dia-
gnosi e terapia di un paziente ogni venti minuti, cosa
impossibile considerando i tempi necessari per le in-
dagini diagnostiche. Ci si dovrebbe pertanto doman-
dare come pud il medico che opera nel pronto soccorso
garantire il tempo di attesa appropriato a ogni pazien-
te. Inoltre I'afflusso ai pronto soccorso & probabilmen-
temoltoamplificatodall'insufficienza dei presididias-
sistenzaterritorialechedovrebbero faredafiltroe pre-
venireil ricorsoal pronto soccorso.

Un‘altralimitazione del sistema &il numerodiinfer-
mieri e operatori socio-sanitari, spesso insufficienteri-
spetto al numero dei pazienti o all’intensita di assi-
stenzadaerogare nelle aree di degenza. Un'ampia let-
teratura medica suggerisce che uno dei principali fat-
tori di rischio di errore clinico (e quindi di danno peri
pazienti) éilnumero insufficiente degli operatori,che
sono costratti a un numero molto maggiore di inter-
venti in un tempo sempre minore. E ancora, spesso il
numerodimedici ole attrezzature disponibili periser-
vizidiagnosticiconsentonounnumerodiprocedurein-
feriori aquelle chevengonorichieste, conunaumento
progressivo e non controllabile dei tempi di attesa.

Questi problemi strutturali determinano una ovvia
riduzionedell'effici ielsistemaedewvc eaf-
frontati nelle appropriate sedi istituzionali, certamen-
tenoninunprontosoccorsooinunrepartodidegenza.

Probabilmenteun’adeguataattenzionedapartedei
mezzidiinformazione aquantoc’édi buononel nostro
sistema sanitario e ai problemi strutturali del sistema
ridarebbefiduciaagliutenti,rimetterebbenellagiusta
luce la qualita degli operatori e darebbe la reale misu-
radella “malasanita”,

L‘autore é primario di Gastroenterologia
all’'ospedale Cervello di Palermo
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SANITA. Salo all'ospeale Civico Cerano 105 pazientiin attesa. Code pure al Cervello, a Villa Sofia e al Policlinico

Influenza, ieri assalto ai pronto soccorso

eee Pronto soccorso presi d'assal-
to. leri pomeriggio al Civico ¢'erano
in attesa.105 pazienti. Un. record
confermato dallo stesso direttore
generale Giovanni Migliore. Boom
di presenze anche a Villa Sofia, al
Cervello e al Policlinico, Tra i motivi
del picco di pazienti soprattutto la
prima, ondata di sintomi parain-
Muenzali favorita anche dagli sbalzi
di temperatura. Le richieste agli
ospedali poiaumentano nel fine set-
timana anche per la contempora-
nea chiusura degli ambulatori dei
medici di base. «Anche noi siamo
stati presid‘assalto a causadelladif-
fusione dei primi sintomi parain-
fluenzali» puntualizza perd anche
Luigi Galvano, segretario regionale
dellaFimmg, laFederazionedeime-
dici di famiglia.

Giovanni Migliore ieri ha costan-
temente monitorato la situazione
del Civico in continuo contatto con
ladirezione sanitaria: «Abbiama da-
to tutte le disposizioni necessarie

Ao o4
[ AMBULARTA ™

I pronta soccorso del Civico, preso d'assalto ieri perlarrivo dell'influenza

per fronteggiare questo picco re-
cord di presenze contemporanee

“che non si era mai registrato. Natu-

ralmente le attese ne risentono, ma
abbiamo atruato tutte le procedure
per garantire assistenza tempestiva

eadeguataa i pazientia partire
dai casi pil gravi e urgentis. Anche
Manlio De Simone, primario dei
pronto soccorso di Villa Sofia e Cer-
vello spiega che «c’ stato un forte
aumento delle presenze di pazienti

sopratiutto anziani con patologie
respiratorie e cardiopatici. Si tratta
di malati che soffrono particolar-
mente i sintomi influenzalis, Dagli
ospedali, come pitvolte ribadito, i-
cordano cheil prontosoccorso & de-
stinato ai casi piit urgenti e di emer-
genza, mentre per gli altri casi & ne-
cessario ricorrere alle strutture del-
I'Asp anche per un‘adeguata pre-
venzione. Luigi Galvano evidenzia: _
«Sono sicuramente iniziati i primi
sintomi della paranfluenza, che
non & ancoral'influenza stagionale.
Ma c'¢ una percezione maggiore
del mal legato alla patologi
parainfluenzaleanclic a causadiun
fortissimo disagio economico e so-
ciale. Anche noi negli ultimi giomi -
spiega Galvano - siamo stati presi
d'assalto. Da parte di anziani ma

< nonsolochesonodebilitatie in con-

dizioni psicofisiche compromesse
per In stato di crisi e disagio socio-
econpmico che sono costretti ad af-
frontares, rsaraz’) SALVATORE FAZIO




“Mﬁ?ﬂmri;'l}‘
Al _? N

Vondi
la

Sca ia
oe elick

oL anche parzial

LA SIUILLIA

ANTONIO FIASCONARO

| pronto Soccorso sono avamposto sani-
tario del territorio e, soprattutto nei fi-
ne settimana o nei giorni festivi si tra-
sformano sempre piti in “cellule” dove

tel, 091 589177 palermo@lasicilia.it

ammiriame nei film americani come
“Er", ndr). Manca il decoro non solo per
i cittadini ma anche per i medici»,

Poi lo stesso Galvano smentisce che
arualmente ci sia Iassalto di cittadini
nelle aree di emergenza di cittadini af-

il decoro non solo per i pazientimaan-

fetti da infl

che per gli stessi operatori non € cosi
esemplare. Anzi, il contrario.

Con l'arrivo delle patologie parain-
Nuenzali - il picco del virus si attende
tra la meta del mese e tutto febbraio -
sono stati in tanti i paler-

«Non & cosi. Non c'é stato alecun iper-
flusso e men che meno per linfluenza.
Ma soltanto lunghe attese in barella
peri ricoveri. In tutti gli ospedali cé una
totale assenza di governance aziendale

che consente ai reparti di

mitani che hanna preferi- ng] Galvano realizzare degenze medie

tole aree di emergenza di

Civico, Villa Sofia, Cervel- (Fimmg):

dabrividos.
E poi lo stesso segreta-

lo, Ingrassia e Policlinico «Occorre centrale riodellaFimmg sottolinea

alle guardie mediche.

un aspetio da non sotto-

Natwralmente neipron-  operativache  valutare. Mol palermita-

(0 S0CCOrSO S0NO0 sempre
pill le prestazioni inap-

propriate che quelle giu- da queﬂi
inappropn'ﬂri» per un banale malessere

stificate. Cosl la gente in
codice bianco sta ore ed
ore ad attendere il turno.

Ancora una volta siamo a denuncia-
re una integrazione tra i medici di me-
dicina generale ¢ il territorio e non so-
lo questo, Anche i pediatri dilibera scel-
ta sabato e domenica non lavorano e, di
conseguenza aumentano le prestazioni
nei due pronto soccorso pediatrici del-
lacitta: al “Di Cristina” e al “Cervello™,

«[ nostri pronto soccorso sono inade-
guati-sottolinea senza peli sulla lingua
Luigi Galvano, segretario regionale del-
la Fimmg - sono angusti ¢ i pazienti
sono costretti ad attendere ore ed ore
prima di essere visitati. Ci vorrebbero
ambienti pitt ampi (come quelli che

smisti i casi seri ni nei weekend, quando

non operano i medici di
medicina generale anche

preferiscono affollare i

pronto soccorso (codici
bianchi con attese anche medie di 4-5
ore, ndr) anziché rivolgersi alle guardie
mediche. Forse perché in cittadini so-
stengono di non avere fiducia su queste
strutture territoriali?

«Non & cosi - aggiunge Galvano - la
verita & che Sicilia e Calabria sono le
due regioni italiane a non avere una
centrale operativa dell'emergenza-ur~
genzadiversadal 118 con integrazione
medici di famiglia, guardie mediche e
ospedali. Il triage andrebbe fatto a ca-
sa e non al pronto soccorso dove
emerge il disagio sociale e psicologico
dei cittadinis.

questo g

_Palermo

ervate, & g

lunedi 12 gennaio 2015

SANITA’. Senza l'integrazione territorio-ospedali, aree d’emergenza sempre affollate nei weekend

«Pronto soccorso inadeguati»
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La psicosi é stata “influenzale”

SANITA'. Flop della campagna vaccinale dopo il ritiro precauzionale di due lotti. I medici: «Attenti al picco»

ANTONIOFIASCONARO

La campagna vaccinale contra finfluen-
zaquestanno & stato un flop, Anzi ¢'é da
aggiungere, giocando con le parole, che
1a psicosi é stata davvero influenzale.

La paura che si & diffusa tra la popola-
zione a fine novembre a causa del bloc-
cocautelativo del Fluad dei lotti 143301
€ 142701, che in un primo momento
avrebbero fatto pensare alla concausa
dei decessi di alcuni pazienti siciliani, poi
perd le analisi hanno smentita tutto, ha
giocato un ruolo devastante,

Tantissimi palermitani, soprattutto gli
over 65 e coloro i quali in passato siera-
no sottoposti alla campagna vaccinale
hanno deciso di rinunciare.

Il Fluad monodose, somministrato
soltanto agli over 65 e bloccato dall'Aifa
ha prodotto un danno non solo di imma-
gine ma economico alla Regione, Infatti

in questi giorni sono davvero tantii me-
dici di medicina generale che stannore-
stituendo le dosi del vaccino che aveva-
na ritirato per i propri assistiti che, mal-
grado I'allarme sia ientrato non se la so-
no sentiti pit di sottoporsi allz profilas-
si stagionale, Il vaccino Fluad da 15 anni
€ utilizzatoin Sicilia e ne sono state som-
munistrate oltre un milione di dosi, sen-
2a riscantro di problematiche di eventi
avversi importanti,

ala psicosi & statainfluenzale - ha det-
to Luigi Galvano, segretario regionale
della Fimmg - molti pazienti hanno ri-
nunciato a vaccinarst e adesso saranno
guai. Infatti il virus sara davvero pesan-
te e ci attendiamo tra la metd di questo
mese e febbraio un aumento dei casi e
saranno davvero migliaia i palermitani
che rimarranno a letto con febbre altae
con tulte le sintomatologie del casos,

lutato & quello relativo al calo, a livello
nazionale, delle coperture vaccinali che,
&stato pill volte sottolineato dal Coordi-
namento regionale, spud deferminare
l'aumento dei casi di influenza e delle
sue possibili gravi complicanze, Come
gia avvenuto nella stagione invernale
2012-2013, nel corso della quale il si-
stema di sorveglianza epidemiologico
rilevd un incremento di ben 1.177.800
casi di sindrome influenzale rispetto al-
I'anno precedente, conil consequenzia-
le incremento dei ricoveri ospedalieri e
dei decessiv. Insomma tra [a meta di
questo mese e tutto febbraio il virus si
fard strada. Eccome. «Dobbiamo atten-
dere le prossime settimane per avere
una stima ben precisa del calo - sottoli-
neail prof. Francesco Vitale, epidemiolo-
go e direttore del Dipartimento di Igiene
dell'Universita - lo stop alle vaccinazio-

Un dato che non deve esser

ni & stato dete Les,

UN FLOP QUEST'ANNG LA CAMPAGNA VACCINALE




Preo...

GIORNALE DI sicisg '
DOMENICA 1 GENNAIG 2015

[~

L6 POLEMICHE SULL'ISTITUTO. Intervengono il deputato del Nuovo centrodestra eil sindaco di Palermo sul progetto di Crocetta per la madifica del modello di gestione

Pagano e Orlando sulllsmett: un'esperienza da salvare

eee Lapolemica sull' lsmert, l'istitu-
tw trapianti di Palermo, non si placa.
Dal sindaco Orlando al deputato na-
zionale Pagana, & scontro aperto can
la Regione sul nuovo modello di ge-

Per cui via i privati e la struttura fun-

zionera come qualungue altro ospe-

dale, ricevendo finanziamenti salo in

hasealle prestazionie ai ricoveri effet-
T oy

stione della struttura, !
L'istituto da oltre 15 anni & gestito
da una societa privata, |a Upmc, e
opera grazie o ingenti finanziamenti
della Regione. Si tratta di un sistema
digestione pubhlico-privato ch
tofrutti diuna convenzione oggi sca-
duta. Adesso |'intenzione del gover-
noregionale & quelladi rendere total-
mente pubblico I'lsmetr, che quindi
dovra funzionare autenomamente.

Unadecisi heh .

merose polemiche perché ad esem-
pio secondo le associazioni dei tra-
piantati in questo modo si rischia di
danneggiare le attivita di ricerca. 11
presidente della Regione, Rosario
Crocetta, ha chiarito chel'Tsmett con-
tinueriaricevere i finanziamenti, ma
daorain poidovra garantire la massi-
matrasparenza, rendendo conto era-
gione degli oltre 90 milioni di euro

stanziati ognianno.

Mailmondo della politica si & divi-
soein molti chiedono di non modifi-
care il modello di gestione, Dopo il
sottosegretario Davide Faraone ieri &
toccato al deputato nazionale del
Nuovo centrodestra, Alessandro Pa-
gano, intervenire per chiedere di sal-
vaguardare la struttura: «LIstituto —
hadetto - hauno dei modelli di moni-
toraggioe di rendicontizione e un si-
stemadicontrollo di gestione fraipii
avanzati in Europs, che rintraccia
ogni eura speso in qualunqueattivita
dell'Istitutow. Secondo Pagano « risul-
tati ottenuti in‘'questi quindici anni e

Ia qualita del servirio reso non erano
affarto scontati e solo un investimen-
toimpornantissimo in risorse umane,
formazione,  wasferimento di
know-howmesso in campo da Upme
ha permesso di raggiungerlo in cosi

che anni presso lastrutturan,

Sulla vicenda & intervenuto anche
il sindaco di Palermo, Leoluca Orlan-
do: «Nei suoi quindici anni di attivita,
Ismett, grazie a un innovativo e co-

breve tempo. Il parlamentare ricor-
dapoi che ula formazione erauno de-
gli abiettivi prioritari del progetto e
oggisono piitdi 50 le convenzioniarti-
ve con universita italiane e oltre 18

T versita-
riesiciliane mandano i propri specin-
lizzandi a formarsi all'lsmett. Sono
1,600 gli studenti formati che hanno
efferuato stage di parecchimesiean-

ivo par tra la Regione
Siciliana e I'Universith di Pitisburgh,
ha partato in Sicilia cure di altissimo
livello, ha curato oltre 50 mila pazien-
ti, dli cui 1.500 trapiantati provenienti
dawunoil Mediterraneo. E mentre tut-
to il mondo lo indica come: modello
positivo di collaborazione fra puhbbli-
coeprivato, la Regione sembrainien-
zionata a chiudere questa csperien-
2w, RN

A

Il deputato Alessandro l"agann
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LA POLEMICA. [l sindaco si aggiunge al coro di quanti chiedono alla Regione di confermare la convenzione

Orlando: dIsmett, esperienza vincenten

ANTONIO FIASCONARO
Non si placano le proteste ¢ le polemiche in merito al

sentatounadelle eccellenze della sanita pubblicasici-
liana, coniugando attivita mediche, ricerca e formazio-

l'attuale mancato rinnovo della convenzione Regione-
Ismett. Dopo Iz presa di posizione nei giomi scorsi del
sottosegretario all'Universitd Davide Faraone adessoil
coto si arricchisce di altri protagonisti.

A scenderein campo anche il presidente dell'Andi Si-
cilia nonché sindaco di Palermo Leoluca Orlando.

«Nei suoi 15 anni di attivita, lsmett, grazie a uninno-
vativa e costruttivo partenariato trala Regione e I'Uni-
versitd di Pittsburgh ha portato in Sicilia cure di altis-
sima livello, ha curato oltre 50mila pazienti, di cui
1500 trapiantati provenienti da tutto il Mediterraneo.

Nei suoi quindici anni di attivitd, Ismett ha frappre-

nee, sop firendo io in moltissimi ca-
si non disponibile in nessuna struttura del Sud Italia,
con cure chirurgiche e mediche di altissimo livello.
Ementre tutto il mondo lo indica come maodellopo-
sitivo di collaborazione fra pubblico e privato, con l'av-
viodi esperienze e partenariati analoghi in Cina, Singa-
pore, Giappone, Taiwan, Kazakistan, Irlanda, Germania
e Canada, la Regione sembra intenzionata a chiudere
questaesperienzas. Ed ancora Orlanda: «Chi ogi addi-
ta ['lsmett evidentemente ne ignora o fa finta di igno-
rame larealtd, ibilanci. le competenze e 1a storia. oltre
che owvi I ionalita che op inquel-

la strutturas.

Ancora piti grave & per il sindaco it fatto «che si voglia
far apparire una presunta contrappasizione Ira Flsmett
e altre strutture regionali, come se I'lstituto non aves-
se quale sacio pubblico di maggioranza I'Arnas Civico
ecome sei suoi bilanci non fossero dasempre sottopo-
sti a certificazioni, controlli e verifiche da parte dell'as-
sessorato regionale alla Salutes, Orlando ricorda poi
che«i pazienti accedono a lsmett come aun qualunque
altro ospedale pubblico e le liste d'attesa sono gestite
inmodo trasparente, seconds le regole del Sistema Sa-
nitario Regionale. Circa il 30% dei pazienti é ricoverato
per trasferimento da altri ospedali, non solo siciliani, il
pittdelle volte in emergenza per patologie, o complica-
zioni di interventi, cosi gravi da non poter essere gesti-
tealtroves,
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Catanese muore e dona i suoi organi, salvati tre siciliani

L )  td l

Elogger,,__J. [ Google +

JL)

PALERMO - Donati gli organi di una ragazza di 24 anni deceduta sabato scorso all'ospedale
Garibaldi di Catania. La giovane, il 6 gennaio scorso, era stata vittima di un incidente stradale.
Prelevati fegato, reni e cornee. Tl fegato & stato trapiantato all'Tsmett a un paziente catanese di
56 anni affetto da cirrosi epatica, il rene destro & stato trapiantato sempre all'Istituto
mediterraneo a un palermitano di 42 anni con insufficienza renale, il rene sinistro & stato
impiantato al Policlinico di Catania a un giovane di 28 anni di Messina di anni in insufficienza
renale. Le cornee sono state inviate alla Banca degli occhi che ha sede presso 'Azienda
ospedaliera "Cervello Villa Sofia".
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11:21 Campobello di Mazara
Processo per concussione, pm chiede sette
anni di carcere per I'ex sindaco Carava

10:10 Palermo
Furgone siribalta sulla A19, due feriti

o09:11 Barcellona Pozzo di Gotto f
Disordini durante la festa di San Sebastiano, 7
provvedimenti cautelari !

20:35 Palermo
Rogo in un appartamento a Lercara Friddi,
dugustionati

20:20 Palermo
Catanese muore e dona i suoi organi, salvati

12
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Settecento quintali
dispazzatura
nonraccolta,
lIsindaco
assicurache
'emergenza
rientrera
entrovenerdi

———

CARINI
Dueichilometri
didiscarica
sulcigliodiuna
strada vicino
all'autostrada
impedisconoai
residentidientrare
nellelorocase

laRepubblica magreot:3 GENNAID 2015

Lavatrici, divani escatoloni
nellestrade ormaidiscarica
“doffocati dallimmondizia”

Uncumulogigante davantiall ospedale Cervello
SosdaBagheria, Cinisi, Partinico: “Siamoal collasso”

FRANCESCOPATANE

che dove sacchetti, scatoloni,

primadelladistesadirifiutielan-

solvere 'emergenza, ma & al

una campagna di sensibilizza-

elettrodomestici e qualche diva- cio in velocita dove capi cambi i
2 diva- 3 pita, capi-  trettantourgenteil ioradi- 3 i

m%:l;ﬁ:;;a pil;: fortuna :\11;- Eo sa:m ah!:qndnnau da giorni ta.l_.lm:avarianteﬂlanuiodamu- ca]adime':xgljmdapanadeidt- mil;l.::nu;g:s:ln’?anngl;% -
araa pubblicitarioinvia Nmnm ';“—“DO S diﬂpo a decisione della Regione tocicl lette e scooter, meno com- tadini. «Civogliono le telecame-  ve, ma altrettanto lo & la mglr:-
InviaRapallo 10 nel rione Noce. A fiance una, pémﬂgﬁggﬁmz;ix ph]u::in ;;:l: ;E_?i_m}ialii:pmdxo&. re, questagenteincivilevasver  ducazione dei palermitani. Ab-
i = e e 3 : - ‘eniggia Il “campo di  gognatapubblicamente=sbott; nare divani ici
sml‘:{; un paio d.id:jl;iﬁlll:;tti brugiag: FJSWP;";:' fatto hanno messo - gara”eraviale Regionesiciliana  Lello Analfino, cantante dei 'J."u: ?a?::::m immondizl: d?uv: ;?.1‘:;
hannedifatto chiatie occupa perintero il mar. dll:’mslt-;zlal u;:add: u?ﬁ::nﬁi Fud Dvast,ux'amprio difronte al- turia, residente a Villagraziadi non sona comportamenti che
costratto ciapiede. L'emergenza immon- uabl‘:;ata gjeunzsgledala(:an{?uo. Carini e da anni impegnato in sparisconoconl'aperturadinuc-
leautoapercorrere  dizianon&soltantoperi | R i reclian
lastradaaunsenso  alleportedi Palermo, maanche ' Ci VOrtrebberole telecamere

ciatori di munnizza sono stati SUPALERM REPUBRBEICA
@ , M2 tre, per complessivi cin : It
unicaalternato In molte zane della citta larac-  persvergognare pubblicamente  chi, ‘c)f:e. coame era mq;,es:an(;

colta & insufficiente se non as-

. chilanciai sacchetti esplosi sull'asfalto. Risultato:
I — :‘t::ﬂ e]i sacchetti hanno ormai Ivolod o . ana distass maloodat e o VIDEOEFOTO
L n e carreggiate. La situa-  al volo daauto e motoin corsa fiuti a meno di dieci metri dal. Sulle pagine
gpltlcchrpassi ﬂmn:nt:‘t;fgraéﬁ:nmg Baghe- I dell’ 3 del nostrosito
all'entrata ia, Partinico, Camporeale, Cini- Iiconfine fradisseryis palermo.repubblica,
dell'ospedale si e Carini dove molte strade so- lita. In cittale zone invase dairi-  vilta sul fronte ﬁﬁut'{gﬂ%fg g itrepartage
Cervelloieri no m:gnai d:scandl_e aciela aper- fiuti sono spesso aree nascoste,  bile. L'ordinanza regionale che video r_efoto
da autoemoto toel immandizia “imprigiona” i vieil topassielungolestra- dal 6 gennaio ha autorizzata 71 della situazione
venivalanciata residenti, ma anche nel comune de di accesso a viale Regionesi-  comuni della provincia di Paler- demergenn
Immondizia di Palermoi cumuli di spazzatu- ciliana, doveillanciodella"mun-  mo e di Agrigento a conferire. alle porte
Incors e thnaii-a e perta dgk nizza" dalle auto & sportcittadi-  giorni alterni, nelle uniche dua gl alering
s‘:pr:?rruzmg{eue vie periferi- twovisore $mm'[3 Wi gy Lo cte aistoe neliacly, Bek :;ﬂ:rztj::;m
g 0 e i i i
g poco  lolampoe Catania non aiuta a ri- traCinisi e Carini
vediscariche. Eunaquestionedi due chilometri lineari di lun- il territorio di Cinisi con i rifiuti

civilta». In alcuni paesi attornoa
Palermo la situazione & dram-
matica: in via Rapallo a Capaci i

ghezza sul ciglio della strada.
Pur con i compattatori in azione
anchepersejoreal giorno, nonsi

accumulati nei sei giorni di stop
ainizioannochenonriesconoad
essere smaltiti. «Stentiamo a

cumuli puzzolenti costringono riesce a garantire ai cittadinile T glierelast urachesia
difatteiveicoliatransitareasen- stradepulite.«Restiamosempre  accumulata durante le festivita,
so unico alternato. A Carini si in emergenza — dice il sindaco  Perstradacisono700quintalidi
moltiplicano le discariche, che —C'd un forteritardonellarac-  rifiuti — conferma il sindaco
ormai circondano le zone abita- colta. C'¢ Bellolampo, malamo-  Gianni Palazzolo — Ho disposto

te. Un residente di Villagrazia,
nei giorni scorsi non & riuscito a

unintervento straordinario per-
chéimezzidell'AtoPalermonon

entrareacasa:davantialcancel- Il Sindaco di Carini bastano. Entra venerdi la situa-
loc’eraunenormecumulodisac-  promette peri prossimi giomi zione dovrebbe tornare alla nor-
chi abbandonati, Per arginare ’ : H o malitas,

I'emergenza il Comune dell'hin- un operazione di pulma Anche a Camporeale (3.500

straordinaria di tutta la zona

terland ha deciso di impegnare abitanti), durante le festivita si
ventimila euro per potenziare le sonoaccumulatiquintalidispaz-
operazioni di raccolta. [l sindaco zatura per strada. «Le difficolta
di Carini, Giuseppe Agrusa, pro- le deirifiuti é enorme. Abbiamo  ci sono in tuttoil territorio della

mette che nei prossimi giorni i
compattatori si concentreranno
proprio in quellazona, Ma i resi-
denti chiedono un intervento
pitirisolutivo. Fuoridal paese, vi-
cino all'autostrada, una delle
tante discariche ha raggiunto i

zone davvero in affanno come
viaVespucciel'areaindustriale.
Anchea Villagrazia di Carinisia-
moinemergenza.LaRegionede-
ve fare qualcosa, i sindaci da soli
nonce lafannoe.

Nelle stesse condizioni anche

provincia—commenta il primo
cittadino Vincenzo Cacioppo —
ilnostro&un piccolocomune ma
nonostantequestodurantele fe-
ste sono rimasti per strada 700
quintali di spazzaturas,

€ RERCILINGTS WIIMATA
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Alprontosoccorso
ancheperlinfluenza
arnvoltadelmedicl

“Cambiamoleregole”

llticketnonbastaadallontanareipazientimenogravi ™

[camicibianchi:tropperichieste diaiuto, &il caos

TORING
Venerdi
ilcaposala
delpronto
soccorsa del
Martini ha avuto
un'emorragia
cerebrale alla fine
diuntumo -
dil2ore

LECCE
Dodiciambulanze
incodaun'erae
mezzo fuoridal
Fazziil7 gennaio
perchénonc'erano
barelle perimalati.
Lo hadenundiate
un consigliere
regionale

ANCONA

lI9gennaio
ilsistema
diemergenza
éandatointilt
perchéipostisono
finiti.E alcuni
pazienti sono stati
trasferiti
inaltrecitta

MICHELEBOCCH

ROMA. Fuori, le ambulanze in co-
da.Dentro, le barellenei corridoi, i
mediciegliinfermieri che corrono
da una parte all'altra, i pazienti
chesilamentano. Non éun fattodi
latitudine, peruna volta. Torino e
Genova,; AnconaeRoma Napnha
Lecce, non fa differenza: i pronto
soccorsoinguesti giornisonoincri-
siovunque, Arrivanotantianziani
con uno stato di salute gia preca-
rio, indebolito dal freddo e dall'in-
fluenza e nei reparti ci song pochi
lettidove metterli. [ lorocasi si ag-
giungono alcontinuoviavaidiper-
sone ton problemi banali che non
hannovogliadiaffrontareunalun-
ga lista d'attesa per ottenere una
visita e'un accertamento radiolo-
gico (peraltropagandoil ticket) e
chiedonorisposterapide allestrut-
turediemergenza.lcosiddettisca-
siinappropriati»: pazientichema-
gari in questi giorni si presentano
perilvirus stagionaleanchesenon
hanno nient'altro che la febbre.
Evidentemente non vengono sco-
raggiati piti di tanto dai ticket per
icodici meno gravidisposte alcuni
annifa,perchéspessoilcostoébas-
so.0 la tassa noné richlesta. Para-
dossalmente, sono proprio i pa-
zienti che si lamentano di pit
quando t'@un po' da aspettare,
fpronto soccorsoinItaliasoftro-
nodi vari mali che non si riescono
acurare, E cosisiallargano, divén-
tando una parte sempre pit signi-
ficativa degli ospedali, impegnati
anchecon irepartididegenza ma-

“Finoaun caso
ognicinque minuti,
cosi non sipud andare
avanti, troppo stréss”

garidestinatiad attivita program-
mate adarerisposta ai casiurgen-
ti. Ma non basta, perché in certe
giornate & il caos. In un policlinico
si possono vedere anche 200 —
250 pazienti in ventiquattriore.
Unoogni5minuti.Chiaspettasila-
menta, ma anche chi lavora & in
gravedifficolta. Due giorni failca-
posaladel prontosoccorsodel Mar-
tinidi Torino, dopoun turna duro
di 12 ore ha avuto un ‘emorragia
celebrale. «ll Javoro & molto stres-
sante per il personale. Ormai i di-

Reparti
i degenza
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L'attesa media
perunricovere
nei periodi critici dell'anno

6-12

negli ospedali pil piccoli

ore

partimentidiemergenzasonopre-
si damolti comeunico puntodove
curarsi — dice Ormnella Di Angelo,
della Funzione pubblica Cgil —In
particolare jl territorio non & in
gradodiseguirele persone, inmol-
te Regioni, come il Lazio, le tanto
attese case della salute non sono
mai partite. E cosiarrivanotuttiin
ospedale. Se ci mettiamo che il
turn over & bloccato da tempo, e

quindiilpersonaleinfermieristico
@ scarso, oltre ad essera piuttosto
inla conl'eta, abbiamouna misce-

htip://quotidiano.repubblica.it/edizionerepubblica/pwilipperwebiprint.php
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Il pronto soccorso in ltalia

844 pronto soccorsa in Italia

livello base

+1-2% +3-4%
4 ® @
Le visite L'aumento Laumento
ognianno medio di casi media di casi
al pronto soccorso ogni anno graviogni anno
100mila 20mila
| pazienti visti in un anna | pazienti vistiin un anno
dai pronto soccorso pid grandi 'da un piccolo ospedale
ora nei pronto soccorse
. 12.000 25.000
Medici E - Infermieri
3'! 6 ;
’ ’ milioni
I ricoveri disposti
S ogni anno
= . dal pronto
s0CCorso

Ascensor
di senvizio

Radiografie l o

g

nei grandi ospedali

la esplosiva. Andrebbero cambia-
teleregole»,

E necessario intervenire anche
secondo Alfonso Cibinel, presi-
dentedellaSimeu,lasocieta scienr
tificadellamedicinadiemergenza
urgenzaeprimario all'ospedale di
Pinerolo. «Varivistoil rapportotra
ospedaleeterritorio. Sequest ulti-
mo funzionasse meglio e ci fosse
pit coordinamentg, troverehbero
migliore accoglienza i pazienti in
uscita e dalle nostre strutture @
magari arriverebbero anche me-

FONTE CATISOCIETA TALIANA
MEDICINA DI EMERGENZA UBGENZA

no casi. Siamo un faro che rimane
sempre acceso e per questo atti-
riamo tutti. Personecon problemi
gravi, ma anche banali. Questeul-
time sono circa un terzo dei pa-
zientichevediamo. Dobbiamotro-
vare il modo di ridurre il loro nu-
mero, anche se in questo periodo
siame-molto impegnati su chi sta
male davvero. Solo loro che dob-
biamo curare, & per loro che dob-
biamo trovareun letto inunrepar-
Lox,

e T L L

Ll
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IL CONTRACCETTIVO IN FARMACIA

diDelia Parriﬁel!o

L'EUROPA DICE «Sl»
NON CISARABISOGNO
DIRICETTAPER LAPILLOLA
«DEI5GIORNIDOPO»

a Commmmmz Eumpm sig pmnunmta favorevol-,

ibileil contrac-
certivo di eme]geur.: a hase di ulipristal - meglm notg

comela pillola dei 5 giomidopo - senza il bisog;
ricerta medica. Il farmacn sarebbe cosi disponibile di-
rettamente in farmacia senza obbligo di prescrizione da parte
del medico e la decisione dovrebbe essere applicata in tutti gli

Statimembri europei nel 2015.

MancainTtaliaancorailvialiberada parte dell' Aifache ha fat-

to sapete di aver calendarizzato in agenda dei lavori la questio-
ne. Secondol’ ia il tema & «deli il passaggi ]
tomatico: I'agenzia qualora ritenesse necessario mantenere
I'obbligo diricetta dovra motivare in scdeeumpenla decisione.
II vla ]|bera deﬂa Cummlssmne Lumpea (] arm-.atoa seguito

dell iProdot-
ti Medicinali Urnanl {CHMP) dell’Agenzia Eumpea dei Medici-
nali.ll farmaco, spiegal'Ema, & sun contraccettivo d'emergenza
usaio per prevenire gravidanze indesiderate se assunta entro

. LANORMA DOVREBBE ESSERE
APPLICATAIN TUTTI GLISTATI
MEMBRIENTRO IL 2015. 'AGENZIA
ITALIANA: «TEMA DELICATO»

1200re (5 giomi) da un rapponosessuale a rischio, e agisce pre-
venendo o ritardando l'ovulazione. 1l farmaco & pii efficace se
assunto entro le 24 ores, Dnnqur;- sottolineal'Ema. -rimupvere
il bisogno di dalmedico dovrebhe velo-
cizzarel'accesso delle donne a tale medicinalee quindi aumen-
tame V'efficacian. Il farmacaa base di wlipristal acetato prodorto
dall'azienda [RA Pharma, che ha reso nata la decisione euro-
Ppea, & stato approvato in Europa con |'abbligo di prescrizione
medicaalla fine del 2009,

L'INTERVISTA. Renato Venezia del Paliclinico di Palermo: «Un monito raggio potrebbe sempre evitare rischi anche minimi»

ESPERIMENTO. Agisce nellintestino

Il ginecologo: «Meglio chiedere consiglio al medico»

Enell'ine ilgiornodoposi va in farmaci
stala pillola perevitare figli. Sembra un passo nel buio, una
liberta sembraun pericoloperler ine, mail
parere dei medici & tutto a favore della pillola dei cinque
giomi dopo anche se con qualche perplessita sull'abolizio-

nedella ricetta: «Meglio prevedem la presenza di un moni-

taraggio medico che possa evitare i rischi che sonurrummi
mache pure nel caso di ionein d
tesituazioni fisiche della questala fa-
wrewlea]]apllllﬂadmmnquegmmldnpn - macon ricéita
medica - del professor Renato Venezis, docente associato
di Ostetriciae ginecologia del Policlinicouniversitario Pao-
loGi diPalermo. «Eunapillolache siacquistaal ban-
cointutto ilmendo occidentale tranne cinque Paesi d'Euro-
pa,unfarmacosenza ricetta anchenella cattolicissima Spa-
gnaperché serve nelle emergenze, deve agire in poche ore.
Ma per lamia esperienza cansidera piti sicuro che I'assun-
zione avvenga in seguito a ricettan,

@#o@ Dovein Europa? possibile avere lapillolasenzari-
cetta? g

«fautorizata in 39 Paesi di cui 27 dell Unione, alcuni dies-
si proprio senzaricetta,

#ee Eunrischio usareun farmaco senza ricettn?

«5i apre la possibilita a ttte le donne di poter ricorrere a
questo pnmdm dl emergenza, senza I'interposizione del
medicoch menteor possibi-

htadlullmaxlu.Nm I'ani Eunv!a llberaaﬂ'aumgesuune del-
daparte di

|.Lapilluladéisgiomi dupﬁ.z \IpfofessorRemluVmeziadel Fuliclinico di Palerrnn.-;. Una donna chiede consigliin farmacia

«Si perchénnnhesesu pud utilizzare entro %gluml &meglio
usufruime il piti presto possibile dopo il rapporio non pro-
tetto perché il meccanismo di azione & piii efficacen,

@99 La velocitd & un Eatlnre delemﬂnanle, €0sa acca-
drebbenel caso in cul la ri fi rallen-

nasenza ricetta medica un farmaca non ancora studia-
1o sulla specifica fascia d'eta.

«La possibilita di somministrare la pillola alle giovani don- -

nedovrebbe in questo caso essere preclusas.

Hiad ia cllento?

ooe Eilf: istad bh I'eti

tando tutto?
«Una perdita di tempo che potrebbe influenzare I'efficacia
delfar_mncu-.

@o¢ (ina pillola previstasenza un passaggio di control-
lo sanitario apre comunque al rischio di controindica-

@89 Equestalibertd diusohadelle dicazi
«Il farmaco non ha controindicazioni ma la liberta d'uso
apre scenari nuovi nellavitasessuale di ogni donnay,

ee9 Eunincentivo allalibertasessuale 7

«Dato che non & una pillola abartiva la donna pud scegliere
di utilizzarla liberamente dopo un rapponta ritenuto a ri-
schio. Il meccanismo di azione & quello di spostare 'ovula-
zione e cioidi ritardarc jlpicco di L clie & un ormone pro-

zioniche non essere rilevate, rende 'uso pii li-
bero masirischia.

«L'unica controindicazione E]egm alla presenza di malat-
tie epatiche gravi, &chenon venga
assuntain caso di queste ma]anm. epatite cronica, epatite
virale, cirrosi epaticas.

eee Cisonostudisull'uso?

dotto dall'ipofisi, precede 'ovulazione ela induces.

®e® Ma per cssere eﬂimce, ci sono tempi stretti: un
eventuale obbligo di passare dal medico rallenta e pre-
gludica i risultari?

«Gli efferi tati studiati su donne maggiorenni, ul mo-
mento non sono state organizzate ricerche su soggetti satro
i 18anni espesso sono le giovanissime ad averne bisognos,

@ee [l fatto che non ci siano studl, complica notevol-
mente la possibilita di averla: si darehbe a una ragazzi-

«Nei fatti, al momenta non & previstaaleuns limitazione al-

la pmscnzmne, mail problema&nntevole e daprenderein
anchep lucativo cheim'adole-

scentenon nhhlacnnsapemlmdl cidche sta per fares,

nerchéid

0o# Nelcaso in cui si arrivasse a una libertd di prescri-
zione medica, come sm-ebhe pussihl]e salvare dal rischi
lap er pio unad id;
instato nvn.nmm?

«Per prescrivere questo farmaco il medico deve prima ac-

« cerarsi che non ci siano gravidanze e questo rafforza la ne-

cessiti del passaggio da medico anchy l'op

Arriva lacom pressa
chefa sentire sazi

sae i allo studio un nuovo promeutente farma-
co per dimagrire: sitratta di una molecola che in-
ducc senso di sazietd, ma senza gli effetti avversi
che hanno finora frenato lo sviluppo di molecole
simili, I nuovo e potenziale farmaco si basa sugli
studi di un gruppo di ricerca del Salk Instirure di
LaJollaesono gidiniziate le sperimentazioni cli-

niche suun e di Lamolecolasi
chiama fexaramina ed assumerla & un po' come
fareun «pasto immaginario» che, perd, ha gli stes-
sieffett sazianti di un pasto reale. Secondoquan-
tariferito sulla rivista Nature Medicine, il farma-
co ha come bersaglio d'azione una molecola che
si attiva mentre mangiamo (il recettore degli aci-
di biliari) e che & gia nota a chi da anni lavora allo
sviluppa della pillola per ditnagrire. Malanovita
& che la fexaramina non riesce ad entrare nel cir-

viene rall Sanoc
5 giomi vada prescritta dal medico.

_helap'llnlndei

@eo Edunque,seda partedell'Aifa cifosse una posizio-
neliberista, e ciod un vialibera ad «Ella One» senza pre-
scrizione medica, se.rehheun rischio perla salute?

«Perlamiaesperi ltodi dlfﬁqlel 'applica-

bilitadiq fi il controllo del o)

cola i restando quindi confinata nell’
intestino e sololl esplica i propri effetti, senza an-
dareawdisturbares alfr organi. [l farmaco produ-
ce effetti sazianti anche se le cavie di laboratorio
non avevanp mangiato nulla. Questo ha fatto di-
magrirelecavie, facendnperderelummassa gras-

aeriducendoil col glizuccherinel san-
fue.

LOTTA ALTABAGISMIO. Dal ministera della Salute Beatrice Lorenzin annuncia, tra le misure di prevenzione, sanzioni nei confronti della pubblicita occulta difumo e alcol

Il ministro: «Niente fumoin auto se ci sono minoris

eee Divieto di fumo nelle automobili
inpresenzadiminori. Equestol'obiet-
tivodel decreto al quale sta lavorando
ilministrodella Salute, Beatrice Loren-
zin, chedatempo sostiene la necessiti
ditale misura «essendo ormai aicclar.
1i - afferma - i danni da fumn passivo
soprattunta trai giovanissimis,
Lalonacontroil fumo, affermail mi-
nistero della Salute inunanata, i una

priorith deli Ttalia e dell Turopa. Il fu-
mo & infartiancora oggi laprima causa
dimorte. Initalia mugiona per patolo-

gle fumo-correlate circa 70.000 perso-
ne l'anno e si registra la tendenza all'
abbassamento dell'et in cuii g
consumanaola primasigaretta
tormo agli 11 anni. Le statistiche dico-

11-12 anni, e questa vuol dire che si &
abbassato il livello di guardia e di con-
sapevolezzaanchedi una stigmatizza-
zione del fumo - hadera il ministro -,
C'@ stata una fase dopo la legge Sir-
chia, entrata in vigore proprio 10 anni
fa, in cui fumare non era pii di modis

nochec'estato unincremento impor-
tante trai fumatori giovanissimi, in eta

raigi i, non losi vedeva fare
neppure nel manda dello spettacolo,

del cinema o in televisione, oggi tutto

tro il tabagismao, rivolte soprattutto ai

cid sembra superato. Bisogna capire
che questi sono campanelli d'allarme
acui mertere rimedio con una grande
sensibilizzazione, perché non ci pud
essere indifferenza quando si tratta
dei minaris.

Tiministro della Salute Beatrice Lo-
renzin, dunque, intende intraprende-
redelle campagne di prevenzione con-

giovani, che sono la categoria piit a ri-
schio. Lorenzin, in attesa dell'applica-
zione delladirettivaeuropeasul tabac-
co, ha gia intrapreso misure restrittive
come il divieto di fumo nei plessi scola-
stici e loro pertinenze e negli ospedali.
La Larenzin annuricia anche che «una
ulterioreoperadi sensibilizzazione sa-
ré farea coniro la pubblicita occulta e
cercando di sttivare collaborazioni su
basevolontariavolte ad evitare la diffu-
sione di immagini vincenti, soprattut-
10 ua i giovanissimi, legate al consu-
maodi tabacco eall’abuso dialcols.
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Pubblica amministrazione

Cgia Mestre: dal personale Pubblica amministrazione in Sicilia in media 17,4 gg di malattia Ianno e molte assenze di un solo giomo

Pa: il weekend fa ammalare i dipendenti

Oltre il 30% dei certificati medici per I''mpossibilita di recarsi a lavoro €& stato presentato di lunedi

PALERMO - Secondo i risultati
emersi da una ricerca effettuata dal-
I'Ufficio studi della Cgia di Mestre, nel
2012 (ultimo anno in cui i dati sono a
disposizione) sono stati 6 milioni i la-
voratori dipendenti italiani che hanno
registrato almeno un evento di malat-
tia. Mediamente, ciascun lavoratore di-
pendente italiano si & ammalalo 2,23
volte ed ¢ rimasto a casa 17,71 giorni:
complessivamente sono stati quasi 106
milioni i giorni di malattia persi du-
rante tutto I"anno.

Oltre il 30 per cento dei certificati
medici che attestano I'impossibilita da
parte di un operaio o di un impicgato di
recarsi nel proprio posto di lavoro &
stato presentato di lunedi. In altre pa-
role, tra quelli che hanno presentato un
certificato medico nel corso del 2012,

gionevoli” troviamo anche i siciliani
(con 19,9 giorni medi di malattia al-
I"anno), i campani (con 19.4) ¢ i pu-
gliesi (con 18,8). In Sicilia, in lotale i

Nel pubblico ci si
ammala pit spesso,
ma in media si perdono
meno giorni di lavoro

giomi medi di malattia 1’anno sono
19.9: 22,1 nel privato, 174 nel pub-
blico. Gli operai ¢ gli impicgati pit
“robusti”, invece, li troviamo a Nor-
dest.

Se i lavorateri dipendenti dell’ Emi-

quasi un lavoratore dipendente su 3 ha
iniziato Ia malattia il primo giorno
della settimana, Nel pubblico ci si am-
mala pil spesso, ma mediamente si
perdono meno giomi di lavoro che nel
settore privato. A livello territoriale
“spiccano™ i risultati della Calabria. A
causa delle precarie condizioni di sa-
lute, nel 2012 ogni lavoratore dipen-
dente calabro & rimasto a casa
mediamente 34,6 giomi. La media sale
addirittura a 41,8 nel settore privato.
Tra i lavoratori dipendenti pit “ca-

lia Romagna rimangono a casa media-
mente 16,3 giorni all’anno, in Veneto
le assenze per malattia scendono a 15,5
per toccare il punto pits basso nel Tren-
tino Alo Adige, con 15,3 giorni.
Sempre nel 2012, i giorni di malattia
medi registrati tra i lavoratori del pub-
blico impicgo sono stati 16,72 (con
2,62 evenli per lavoratorce), ncl sellore
privato, invece, le assenze per malartia
hanno toccato i 18.11 giorni (con un
numero medio di eventi per lavoratore
ugualca 2,08).

Dalla Cgia sotfolineano che la ma-
lattia di un lavoratore vienc conside-
rata come unico evento anche nel caso
di pil certificati tra i quali intercorra
un intervallo di tempo non superiore a
2 giomi di calendario. Inolire, viene
segnalato che questi dati sono stati
estratti dall’Osservatorio sulla certifi-
cazione di malattia dei lavoratori di-
pendenti privati ¢ pubblici dell’Tnps,
avviato nel 2011.

Il motivo delln mancanza di una
serie storica pil lunga deriva dal fatto
che la trasmissione telematica dei cer-
tificati di malattia da partc dei medici
di famiglia & andata a regime nel
2011.Come dicevamo pinl sopra, il
giomo pit a rischio & il lunedi. Su oltre
13 milioni e 365 mila eventi di malat-
tia registrati due anni fa, oltre 4 milioni
(pari al 30,7 per cento del totale) sono
stati denunciati a inizio settimana. E i
dipendenti pubblici che si ammalano
finiscono anche nelle prime pagine dei
giomali. E' successo a Roma nella
notte di Capodanno, quello appena tra-
scorso, quando 571 vigili si sono di-
chiarati  ammalati  costringendo
I'amministrazione romana a prendere
provvedimenti. Perché, allora, i lavo-
ratori dipendenti si ammalano soprat-

1utto di lunedi ? Secono la Cgia “Nel
fine settimana si concentrano le attivita
conviviali ¢ quelle legate al empo li-
bero. Con I'avvento della erisi, inoltre,
sono sempre di pil coloro che per ri-
sparmiare eseguono piccoli lavori di
manutenzione nel proprio giardino o
nell’abitazione in cui vivono. Inizia-
tive che, in qualche modo, contribui-
scono ad aumentare gli acciacchi degli

italiani. Tenendo conto che molti me-
dici di base il subato e In domenica non
svolgono la normale attivitd ambulato-
riale, 1’elevalo numero di certificati
che si riscontra al lunedi & in gran parte
riconducibile a queste situazioni.”

Liliana Rosano

& rvcnsod peaTs

Dipartimento Pubblica sicurezza: dal 26 gennaio
movimento di questori e dirigenti di Polizia

ROMA - Tl Dipartimento della Pubblica sicurezza ba disposto, con
decorrenza 26 gennaio, una seric di movimenti di questori e dirigenti di
polizia in diverse citta. A Torino, dove I'attuale questore Cufalo An-
tonino lascera lincarico per andare a dirigere la Dirczione centrale anti-
crimine, arriva Salvatore Longo, atiuale questore di Catania, che viene
a sua volla sostituito da Marcello Cardona, ora a Livarno. Massimo
D'Ambrosio viene invece nominato questore di Trento mentre Orazio
D'Anna passa da Ferrara a Livorno. A Potenza arriva da Caserla
Giuseppe Gualtieri, sostituito da Francesco Messina che lascia la sede
di Varese a Attilio Ingrassia. Quest'ultimo, attuale questore di Belluno,
viene sostituito da Michele Morelli, che cra dingente del compar-
limento polizia stradale del Friuli. A Ferrara ¢ Isernia arrivano rispetli-
vamente Antonio Sbordone e Vincenzo Vuono, entrambi provenienti
dall'ufficio centrale ispettivo. L'atuale questore di Isemnia, Armando Nanei passa a dirigere il servizio di polizia
ferroviaria. Nell'ambito dei movimenti decisi dal Dipartimenta, infine, I'atuale direttore del servizio analisi cri-
minale della direzione centrale della polizia criminale, Giuseppe Pagano, passa a dirigere il servizio sovrin-
tendenti, assistenti ¢ agenti della direzionc centrale per le risorse umane,

Ministero Salute
Priorita
a prevenzione
contro tabagismo

ROMA - La lotla coniro il
fumo e' "una priorita’ del-
I'Malia e dell'Europa”. Lo sot-
tolinea in una nota il ministero
della Salute ricordando che il
fumo ¢’ ancora oggi la prima
causa di morte. In ltalia
muciono per patologic fumo
correlate circa 70,000 personc
I'anno e si registra la tendenza
all'abbassamento dell'cta’ in
cui si giovani consumano la
prima sigarctia che ¢' intorno
agli 11 anni. Il ministro della
salute "intende intraprendere
delle campagne di pre-
venzione contro il ismo,

La formazione manageriale e organizzativo-gestionale pud essere affidata direttamente alle Universita

Alta formazione e ricerca biomedica
intesa Regione-Universita sui Policlinici

Al dg dell’Aou obiettivi assegnati dall'assessore sui servizi e dal rettore sulla didattica

PALERMO - Nuovi protocolli d'intesa [irmati
tra I'Assessorato alla Sanita della Regione Siciliana
¢ le Universita di Messina, Catania, Palermo in
merito alla gestione dei Policlinici universitari,

Il 1avolo tecnico, avviato nell*autunno 2013, su
forte sollecitazione da parte dei tre rettori ¢ in picna
sinergia con |'assessore Lucia Borsellino, ha rico-
noseiuto la necessita di intervenire con una nuova
filosofia nella redazione dei protocolli d'inlesa per
favorire una maggiore integrazione tra le attivita
assi iali e quelle didattico-formative e scien-
tifiche all'interno delle aziende ospedaliere-univer-
sitarie. Frutlo delle riunioni del tavolo lecnico, &
stato un testo concordato di 19 articoli.

L*Universiti di Messina e I'Amministrazione re-
giopn&e hanno assunto il reciproco impegno ad una

. :

rivolte soprattutlo ai giovani,
che sono la categoria piu' a
rischio, Ricordiamo - si legge
nella nota - ¢he la vendita di
tabacco ai minori di 18 anni in
Italia ¢' victata.

11 ministro della salute in
attesa dell'applicazione della
direttiva europea sul tabacco
ha gia' intrapreso misure re-
strittive come il divicto di
fumo nei plessi scolastici e
lore pertinenze e negli
ospedali®.

¢ leale e paritaria finalizzata a rea-
lizzare un sistema integrato di alta formazionc pro-
fessionale, di sviluppo della ricerca bio-medica e
clinica e delle connesse auivitd assistenziali, pur
nel quadro di compatibilita delle risorse disponibili.

Con tale spirito ¢ in linca con quanto previsto
anche nel passato, Ia nomina del Direttore Generale
dell’AOU avviene con decreto del presidente della
Regione, previa intesa con il Rettore. Diversamente
dal passato, invece, il contrauto del Di-
rettore Generale fissa, oltre agli
obiettivi generali, quelli specifici di
salute ¢ di funzionamento dei servizi
che vengono stabiliti dall’ Assessore ¢
quelli relativi allattivita di didattica e
di ricerca che sono individuati dal
rettore dell'Universita.

L'assessore alla Salute ed il reltore mn

—rrETmhaine———
L'impegno orario
del personale
universitario ridotto

negoziano annualmente gli obiettivi specifici con il
direttore generale.

1 nuovi protocolli d'intesa prevedono anche la
proposta di nomina di un dircttore scientifico, ag-
gregato alla direzione strategica aziendale, con il
compito di svolgere un coordinamento scientifico
delle artivita e dei progetti di ricerca correlati all’at-
livita assistenziale ¢ in raccordo con le funzioni
seientifiche delle Universita.

11 tavolo tecnico, ha proceduto anche ad una
nuova redazione dell'articolo riguardante il
Collegio di Direzione dell’ Aou, definendone in
modo pitll preciso sia le modalitd di convocazione
che la sua composizione. Come nel passato, la
Regione si impegna a riconoscere i maggiori costi
indotti sulle attivita assistenziali dalle funzioni di
didattica e di ricerca, corrispondendo all’AQU
un’i ionc della valorizzazione annua dei Drg
(ciod i gruppi diagnostici in base ai quali vengono
definite delle prestazioni sanitarie), Diversamente
dal passato, invece, I'integrazione riconosciuta
all’AOU, crescente per le specialita di base c le di-
scipline specialistiche con case-mix pii rilevante, &
maggiore..

Per quanto attienc all’impegno orario del per-
sonale universitario per
le attivitd assistenziali,
€550 ¢ stato determinato
- ai fini della dotazione
organica — nel 60% del
corrispondente personale
del SSN per i professari
ordinari e del 50% per i
professori associati ed i

percentuale

ricercatori. Si tratia di una significativa inno-
vazione a favore di coloro che debbono percorrere
Ie tappe ulteriori della carricra universitaria, di-
sponendo cosi di un maggiore quota temporale.

Al contrario di quanto avveniva finora, Iattivita
di formazione managerinle e organizzativo-ge-
stionale del personale delle AOU potra essere diret-
tamente affidata alle Universit titolari del rapporto
cenvenzionale. L'Alenco peloritano & gid dotato
delle strutture e delle competenze che permet-
teranno di gestire il servizio autonome, anche con
I"apporto di centri di ricerea ¢ formazione di livello
nazionale ¢ internazionale.

In uno degli ultimi articoli, prima delle norme
finali e transitorie, si dispone che |'Universita con-
corderdi con Ja Regione I'attuazione di progeni di
ricerca, finanziati da quest'ultima.

Li.Re.
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Remunerazioni farmacie,
Croce Rossa e altri rinvii

|| Con un testo snellito, ecco fe proroghe del Governo per la sanita

131 dicembre, a1l Scoccare della mezzanotie, ¢ dare attuazione af dﬁcmmspending review del Gover-
uscito in Gazeetty j| decreto Milleproroghe. 11 IS8 no Monti, che Prevedeva I'avvio di yn NUOVO sistemy
rinvia aleune disposizioni che erang omai imminenti, remunerizione per Ia filier distributiva del fanmg.
I decrero p, 1922014, & dunque I"ultimo provvedi- ¢,
mento del Govemo Rengzi, o come dallo stesso pre- Sistri. Olire alla riformg della emunerzione, j|
i y di fine anno, si trary Govemo fa scivolare g 1° febbraio 2015 I'entraga in
diuno dej Milleproroghe Pid “snelli” presentagi negli vigore delle sanzion; Per la mancata iscrizione a] Sistri
wltimi ann;, Quindici articol; in totale, in cyj si specifi- e Fomesso Pagamento del contribuig annuale, Ricon-
€a a chiare leftere V'enmgts in vigore d Ofni finvio. A fermaty Tesclusione dla] Sistema delle imprese (fanmg-
questo punto, il Tento, per non far decadere Jo cie comprese), che impiegano fino a 1 dipendenti,
Proroghe dovr convertire il est in legge dello Stg come volulo dal decregn Ambiente de] 24 aprile scor-
; sa

(importante) pn;mga 'Rarmlla sangue. Prowga di sei mesi (giugno

Croce Rossa, Nel lesto si differi- 2015) per i termini entro cui tutte Je
scedi un aliro anng I'entrata in vigo- stutture impegnate nell raccolta
e della privatizzazione della Croce sangmd_o\mnnt_)complclam le pro-

italiana (I° gennaig 2016), ]scrizjone al Sistri cedure di %l9w1m~
voluta dal povemo Berlusconi nel .. : 4 trasfusional, Le prassi song prati-
2012eche doveva essere complela- rinviata di un an NO  camente in via di completamento sy
1a entro il gepnajo 2014. Nulla dj oltre il 90 del lemitorio nazionaje
fatto, per un anne, Wt resterd anco- con Sicilia e Puglia o) palo. Si traua
1 come adesso, Lo sfittamengo di di quanto definito dall"Accordo Sta-
un ulteriore anno & starg auspicato dalla Cj ¢ voluto t-Regioni del 2019, riguardo alle modsligy allraverso
dal ministro deja Salute, Bearrice Lorenzin, anche Per - cui Aifa assicurg I'immissione in commercio dej ne-
Larantire 3 |78 lavoratori della Cr (i cosiddelti dicinali emoderivyi prodotti da plasmg raccollo sul
“richiamati") dj continuare 1 lavoryre e di imandare lemitorio nazionale, nonché Iesportazione de] medesi-

gli esuberi. o 5 Proioga - ha spiegarg 1 ministero o per la lavorazione in Paesi comunitari,

onché ai tempi necessari all'approvazione della deje. Tariffe massime strutture accredditate, Proroga-
82 legislativa avenie 5 982cto il riordino dellBnte 1o fino al 31 dicembre 2015 le tariffe massime chele
conlenuta nel Dl Lorenzin attualmente all'esame def Regioni ¢ le Proyince autonome possong comispon-
Senaton, dere alle strutmye accreditate,
Remunerazione farmacie. La seconda fondamen-

tale proruga annugle nguarda la nuova remunerazione Lucilla Vazza
per le farmacie: anche GUest'anno non si & amiva a & O sy
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| paradosso di una legge di
Stabilita che formalmente
ha recepito il Patto per la
salute, ma che di fatto ha impo-
sto I'imperativo di tagli per al-
meno 4 miliardi, & esemplifica-
to dalle norme ambigue intro-
dotte dalla manovra, in tema di
personale. Che da una parte pro-
rogano il blocco della contratta-
zione ma, dall’altra, impongono
alle Asl (e quindi ai govemato-
ri) una exira-spesa dovuta allo
scongelamento del peso massi-
mo “indennita di esclusivita”
(v. servizio a pagina 4-5). Un
automatismo che riguardera tut-
ti i medici (e una feta del com-
parto che perd non grava sul
bilancio aziendale) e di cui bene-
ficera sopratmito chi ha un’an-
zianith professionale di 15 anni.
Nel complesso, secondo le pri-
me stime elaborate dal centro
studi Smi, sarebbero interessati
dallo “sblacco” oltre 13.200 pro-
fessionisti con 15 anni di anzia-
nitit con un salto su base annua
di 3.690 euro e 20.800 medici
con anzianitd inferiore a 5 anni
al 31 dicembre 2010; in questo
caso nel 2015 pud scattare, ove
non giit percepito, un bonus indi-
viduale di 7.600 euro su base
annua.
Per la categoria dei camici
bianchi, un “regalo” che vale

Sanita
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STABILITA 2015/ Al premier la decisione su come e dove far calare la scure da 4 mid

Tagli, le Regioni alla finestra

E intanto per le Asl & in arrivo Pextra-spesa dell’indennita di esclusivita

Le linee guida della proposta regionale

Tagliiin milioni di euro (escluso DI Salva ltalia)

o Concorso positivo delle Regioni alta manovra di finanza pubblica 2012 2013 | 2014 2015

o Riqualificazione della spesa corrente - ivi comprese la spesa sanitania e Patto Salute 2010-2012 - Legge 191/2009 -
le societa partecipate - e maggiori invesiment anche in edilizia Risorse vacanza contrattuale 466 466 466 466
sanitaria 'z .

o C le riando degl T P Legge 122/2010 - Articolo 9 Riduzione Iitfd‘ln Ssn 1.132 1.132 1.132 1.132
dal pareggio di bilancic degl impegni in capitale non rilevanti ai fini Legge 122/2010 - Articolol | Farmaceutica 600 600 600 600
dellindebimmento netto Legge 11112011 - Reintroduzione ticket 834 834 834 834

o Accelerazione dei pagamenti per i debit commerciali activando una < -
sinergia istuionale tra Sato, Regloni ed eell. medic il patto i e - | a2s0 | sas0 5450
stabilich verticale incentivato 4i fini di immettere liquidich a favore delle pess
imprese per gli investimenti pubblici Legge 11172011 - Accertamenti medico-legali - 70 70 70

s Anticipazione dell'applicazione dell'equilibrio di bilancio al 2015 Decreto legge 95/2012 900 1.800 2000 2100

® Owimizzazione flussi finanzari delle risorse regionali smnziate nel Tagi Legge di stabilita 2013 (legge 228/2012) - 600 1.000 1000
bilancio dello Sata

5 ry " 0 = S Corte costituzional - - -2.000 -2.000

o Effic WO e r one del Fondo Trasporti

® Proposte per k riqualficazione della spesa corrente attraverso Festen- nggnl:'lm.l 13 - Blocea Indennita personale * B - 540
sione dal‘applnmne dei costi standard anche alle ammini: san
centrali tenendo altresi conto del processo di riordino istinuzionale Totale tagli 3.932 8.002 | 9552 | l0.192

ben di pid di un rinnovo. La
nuova  Finanziaria  (legge
190/2014), infatti, non proroga i
blocchi previsti dalla legge Tre-
monti, svincolando di fatto la
gestione dei fondi contrattuali
come pii volte chiesto dai sinda-
cati. Un pacchetto di misure che
va dalla possibilita di aumenta-
re il valore dell'incarico dirigen-
ziale (sia in caso di rinnovo che
di nuovo titolare) all'eliminazio-
ne dei terti ai fondi destinati al
trattamento aceessorio.

Un rompicapo in pill per le

Regioni, che se entro il 31 gen-
naio non avranno proceduto
con un’Intesa, passeranno al Go-
verno il cerino acceso sollo for-
ma di un Dpem che dovri indi-
care come e dove tagliare. Do-
po il via libera a una legge di
Stabilith propagandata come
espansiva, i governatori si ritro-
vano infatti con un pugno di
mosche: le proposte (si veda ta-
bella in pagina) che avevano
gettato sul tavolo degli incontri
informali con i rappresentant
dell'esecutivo, in corso di esa-

me della manovra. «Proposte di
cui sostanzialmente hanno deci-
so di non tenere conto - precisa
il presidente della Stato-Regioni
Sergio Chiamparine - fatta sal-
va I"operazione sul Patto vertica-
le incentivato, che peraltro va
essenzialmente a favore dei Co-
muni. A questo punto spetta al
Govemo, cui confermiamo la
nostra disponibiliti, indicare la
possibile ricetta dei risparmis.
La prossima Conferenza Sta-
to-Regioni & fissata, senza fret-
ta, giovedi 22 gennaio. Le Re-

gioni, insomma, stanno alla fine-
stra. Chiamate, comne del resto
era gili chiaro fin dai primi passi
della manovra in Parlamento, a
una quadratira del cerchio che
pare sempre pilt imealizzabile.
Con un Patto per la salute che &
stato si recepito dal testo della
legge 190, ma che di fawo &
disatteso e pare destinato a rima-
nere lettera morta (v. Tl Sole-24
Ore Sanita n. 47-48/2014), E
con I'aggiomamento del Dpem
sui Livelli essenziali di assisten-
za che, annunciato come ormai

prossimo (la deadline fissata dal
“Patto™ & scaduta il 31 dicem-
bre), & ancora affannosamente
in cerca di coperture e inevitabil-
mente dovrit avvenire al ribas-
so. Ne & convinto Iassessore al
Bilancio della Lombardia Mas-
simo Garavaglia, che nelle ulti-
me settimane prima del varo del-
la legge di Stabilith ha guidato
per le Regioni la tratiativa con il
Governo sulle ricette sostenibili
ai fini del taglio da 4 miliardi
imposto dalla legge di Stabilita,
a cui vanno a sommarsi circa 2
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Pensioni anticipate,
stop alle penalita

Niente “tagl” a tutto il 2017 - Nuovi tetti al ribasso

In attesa di ulteriori modifiche del
sistema previdenziale, anche la
Legge di stabilita per il 2015 & entrata
nel merito di alcune questioni.

Una prima decisione riguarda le
pensioni anticipate. L'eta del compi-
mento dei 62 anni per la pensione
anticipata fu fissata dalla riforma For-
nero (DI 201/2011), con la possibilita
perd di poter ricevere la pensione an-
che prima con una decurtazione del-
1'% per ogni anno anticipato rispetto
all’etd standard dei 62 anni ¢ del 2%
per ogni anno prima del compimento
dei 60, Questi tagli sono stati congela-
ti. La stessa Legge di stabilith ha stabi-
lito che, a partire dal 1° gennaio 2015,
non ci saranno pena-
lizzazioni fino al 31
dicembre 2017 per le

ma volta, ed & questo un vero e pro-
prio “vulnus” , a ricalcolare le pensio-
ni gid attribuite definitivamente. Co-
me sard prodotta la rivalutazione &
ancora tito da vedere. Resta il ri-
schio che una volta realizzata una tale
manovra si possano , in futuro, eserci-
tare altri interventi riduttivi sui tratta-
menti pregressi.

Un aliro provvedimento di effetto
negativo riguarda I'aumento della tas-
sazione sui Fondi pensione e sulla
Casse dei professionisti. L'imposizio-
ne passa per i primi dall'll,5% al
20%, mentre per i secondi dal 20% al
26 per cento. L'unica consolazione
arriva dalla possibilita di ottenere dei

recuperi fiscali per
quegli  investimenti
che saranno dedicati

pensioni che abbiano Magglorl aggravi al sostentamento del

un'anzianita contribu-

tiva con i requisiti fis- fiscali a carico

sati dalla Legge For- g :
nero.  Atlualmente dl FOndI

(2014-2015) 42 anni e «Casse»

e 6 mesi per gli uomi-

ni e 4] anni ¢ 6 mesi |

per le donne che per

il 2016 e il 2017 diventano 42 anni e
10 mesi per gli uomini e 41 anni e 10
mesi per le donne.

Unaltra  disposizione interviene
sull’entita di alcune pensioni. Infatti &
stato previsto di stabilire un tetto al
trattamento pensionistico di quelle
che fino al 31 dicembre 2011 sono
state calcolate con il sistema retributi-
vo e dal 2012 sono determinate con il
calcolo contributivo.

Poiché questi spezzoni contributivi
non sono soggetti al massimale dei
contributi da versare, in alcuni casi di
retribuzioni alte, il pro rata calcolato
con il contributivo potrebbe determi-
nare un rialzo del trattamento. La nor-
ma introdotta, invece, prevede che il
Irattamento non deve eccedere quello
che sarebbe stato liguidato con le ap-
plicazioni delle regole di caleolo vi-
genti prima della riforma Fomnero.

Tale condizione riguarda, va sotto-
lineato, anche i trattamenti gia in esse-
re dal 2012, intervenendo, per la pri-

Paese.

Accanto a questi in-
terventi legislativi si
ricomincia a parlare
di una nuova riforma
delle pensioni.

D’altra parte, sem-
bra difficile che si pos-
sa arrivare a una soluzione migliorati-
va e definitiva ai vari problemi del
settore con altre soluzioni estempora-
nee. A conferma di questa lettura dei
problemi previdenziali vi sono i ri-
chiami del neo-commissario Inps Ti-
ziano Treu e del Presidente della com-
missione Lavoro della Camera Cesa-
re Damiano, che hanno pid volie invi-
tato I'esecutivo a considerare e atua-
re una riforma strutturale delle pensio-
ni, L'idea sarebbe quella di flessibiliz-
zare I"uscita dal lavoro attraverso del-
le forme di pensioni anticipate, apren-
do una porta che possa permetiere il
prepensionamento perlomeno con 24
mesi di anticipo. In questo modo, si
riuscirebbero a sanare quasi tutte le
situazioni problematiche che affliggo-
no il comparto delle pensioni, ma per
riuscirci, la sfida da vincere resta quel-
la delle coperture.

Claudio Testuzza
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ologie vascolari.

Comericonoscere, ediagnosticare, l'arteriopatia
periferica degli artiinferiori. Perscongiurare['infarto

Quandole gambe
lanciano

un allarme

it =
Pheeeeed s
PERRRERETE <t

Fa la diagnoul venza consultare Io specialist

GIUSEPPE DELBELLO

Lruoore dei pazientilhatrasformata
- in"malattia delle vetrine”. Scusa ba-
nale maefficiente; adottatada chine
soffre. Di fatto, | ‘arteriopatia periferi-
ca degli artiinferiori si ideatifica nel
dolare alle gambe, caranteristico sintemo
cheobbligaa unamarcia discontinua, Poche
decinediietr], subito’seguite da una breve
sosta. Equale scusa migliore se non la pausa
forzata davanti aun negozio? Solo cosi sire-
cuperera una circolazione arteriosa suffi-
ciente a proseguire il cammino, La claudica-
tiointermittens & causata dall‘occlusione o
dallastencsidellearterie delle gambe, al pri-
mo posto per incidenza wa le patologia va-
scolari. E oggi-sempre pili frequente tra le
donne, un tempo marginalmente coinvolte
nellosviluppo dellarteriopatia,
«lnltaliacolpisce 1 pazientesuSsoprais0
anmi, cioé il 20% della popolazionen, rivela
AdrianaVisona, presidente dellaSociataita-
liana di Angiclogia ¢ Pawlogia vascolare,
«mal’ostruzionedelle arterie dellegambe &
solola punta dell'icebergperché, indiretta-
mente, & la spia di un’alta mortalita cardio-
vascolare. Per infarto e ancheperictus cere-
brale. Purtroppo, ¢'é una grossa sottostima
deimedici, oltre che una scarsa consapavo-
lezzar Eppurela patologiavascolarechecol-
pisce gli ard inferiori & facilmente indivi-

COS’E LA PAD

Peripheral Arterial Disease (PAD]

0 arteriopatia obliterante agli anti inferiori,
£ una malattia occlusiva defle arterie
periferiche che ha un'alio tasso di mortalita

g LA CAUSA
: Ostruzione
3 della circolazione
i | sanguigna
i diuna arteria
i delle gambe
Placca
arterioscierotica
Claudicatio . La PAD & spesso
intermittens
Dalore intermittente per identificaria
nella gamba #indispensabile
<= interessata misurare I'ABI
CAUSE DI MORTE NELLA PAD PREVALENZA LUINDICE CAVIGLIA-BRACCIO
IN EUROPA
soggett 65% Ankle-Branchial Index (ABI) & Il rapporta
Is?ntumat]cii “,d,ot‘:,':;n tra la pressione arteriosa rilevata alla gamba
Sl . e al braccio. Identifica soggetti a rischio PAD
10% di malati in Europa
infarta
-fEE LA MISURAZIONE 1 LIVELLI
di malatl stimati Pressione NORMALI
: nel 2020 della gamba Tra0,9 e<1,3
25% R ANA——
Altre d’ ﬂ"-"“"br e PATOLOGICI
cause FOMTE KSALUTE / SIAPAY ace <0,9

nesi {laclaudicato intermittens ) & alliden-
tificazionedel Pad, all'esameclinicoche pre-
vede la palpazionedelle arterie. «Educare i)
medicoalla ricercadella patologias, conclu-
delaspecialista, «éancheurile perportaraa
termine studi di popolazione. E infine d fon-

damentale la multidisciplinarieta: nono-
stante il progresso scientifico il paziente va-
sculopaticova affrontato con un team dicui
facciaparte I'angiologo, il chirurgo vascola-
re, el'emodinamista. Sembra I'uovo di Co-
lombo, ma éessenzialeche queste tre figure

lavorine insierme: le indicazioni per rivasco-
larizzare il paziente, con un intervento chi-
rurgico o con angioplastica, devono essere
appropriate. E pud accadere solp con un'é

quipe che analizza ilmalato a 360 gradis,

P HEACDAL CHE RSTR AL S

A rischio chiha problemi

di diabete, ipertensione

e colesterolo elevato

duabile: basta il cosiddetto Abi, 1'Ankle bra-
chialindex degli anglosassoni o indice cavi-
gliabraccio. E uni semplice parametio che,
mettendo aconfrontola pressions arteriosa
misurata alla caviglia con quella registrata
albraccio, rivela siala presenza della malat-
tia,sialasuagravitd. Unindice compresetra
0,41 e 0,90 indicaun‘arteriopatia di media
entita, mentre seil valoreé trazero e 0,40si
rrattadimalattiagrave. Eanchelamortalica
érappresentara in relazione inversa dall'A-
bi: a un pit: basso indice corrisponde un in-
crementodei decessiperinfartomiocardico.
Dagliultimi studiemergeanche chequando
Ia malattia e asintomatica si muore dipiv.
Pid arischio, ipercolesterclemici, iperte-
si, diabetici, fumatorie pazienti coninsuffi-
cienza renale. I giovani possono essere col-
piti sopratrutto su base genetica, talvolta
conmanifestazionigravicardiovascolarian-
chetra i35 ei4d5 anni. «AldiJa del rischio di
infartooictus», aggiunge Visona, alaqualita
di vita & molto compromessa, anche attra-
versarelastradapuddiventareunproblema

http://quatidianc.repubblica.it/edizionerepubblica/pw/f ipperweb/print.php

BLISTEX
Si

anche delle
tue Mani!

Pomata Trattamento Labbra

Altro che burro di cacao! Se le lue labbra sono secche, screpolate, arrossate,
soggelte ad herpes, prenditens cura! Blistex Pomata Trattamento Labbra,
grazie alla sua formula medicata, reidrata efficacemente @ garantisce una
immediata azione lenitiva @ riparatrice.

Lo studio

L'arteriopatia periferica
(Pad) colpisce ke donne
alparideglivomini,Lo
diconoleartuali
mitodiche, pilt
sensibilirispetio aitest
chevalutavano soloi
sintomi, e loconferma
uno studia pubblicato
su Vascular Healthand
riskmanagement
JessicaBarokiner,
LucasAparicioe
Gabriel Waisman,
diparimentodi
Medidnainterna
dellHospital imliano di
Buenas Aires,
ricordanoche una
patologia senza
sintomi o consintomi
atipiciviene:
sottestimata. Comedl
dolore durantela
marcia, spesso
attribuitoa
osteoporcsie
ostecartros, Laterapia
ormonale
comraccettivaequella
sostitutiva, ele
comiplicanze
trombotichein
gravidanza possono
favorire losviluppa
della Padnelladonna,
Lemalattie
ostecarticolariinfine,
piti frequenti nelle
donne,limitano
Vattivita fisica,
fondamentaleperla
terapia.Come purela
rivascelarizazione,
menpsempliceda

TOCHARCA PALLA SMOKETT
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per il dolore ai polpacci. E diventa addirittu- {
ra scadente neglistadi avanzati, quando si l
fanno i conti con ulcers o crampi notiurnis, P
Perladiagnosicisiaffidacitreche all’anam- |

hitp://quotidiano.repubblica.it/edizionerepubblica/pw/flipperwebprint.php
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realizzare rispettoal
maschi.

(g.d.b)
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STABILITA 2015/ Prorogato I'altold ai rinnovi contrattuali ma si sbloccano gli automatismi

Personale, istituti «scongelati»

Tornano a essere liberi da vincoli trattamenti e progressioni di carriera

alla lettura della Legge di sta-
D biliti per 1'anno 2015 (n. 190

del 23 dicembre 2014, pubbli-
cata sulla Gazzetta Ufficiale - Supple-
mento ordinario n. 99 del 29 dicem-
bre 2014) non si hanno in realta gran-
di sorprese in tema di personale delle
aziende sanilarie; si oltengono, infatti,
conferme di quanto era risaputo gia
dalla prima bozza della legge risalen-
le a otiobre (la proroga del blocco
della contrattazione) o scontato (il re-
cepimento del Patto per la salute del
10 agosto 2014); troviamo peraltro
alcune novita introdotte nell’ultimo
passaggio parlamentare.

In termini di articolato stiamo par-
lando degli ex articoli 21 e 39 con
I"appendice dell'articolo 41 sul quale
sara opportuno fare un breve commen-
to specifico, visto che nel testo defini-
tivo & scomparso.

Andando con ordine, il comma
113 provvede a eliminare fino al 31
dicembre 2017 le penalizzazioni per
chi consegue le anzianiti contributive
fissate per la pensione anticipata pur
non avendo 62 anni di etd. Tale inter-
vento ha delle ricadute indirette sulla
cosiddetta “rottamazione” in quanto
consente alle aziende di adottare la
risoluzione unilaterale anche nei con-
fronti di dipendenti di etk inferiore ai
62 anni.

Passando ai provvedimenti genera-
li sul pubblico impiego, il comma 254
contiene I'ulteriore proroga - pil vol-
te annunciata dal Governo - del bloc-
co del rinnovo dei contratti collettivi a
tutto il 2015.

Al comma 255 si subilisce che
I'indennita di vacanza contrattuale in
godimento al 31 dicembre 2013 -
quindi congelata nel
suo importo a quella
data - sarh erogata fi-
no a tutto ['anno
2018,

Lo stato degli interventi dgll'articolo 9 della legge 12272010 alla luce della l_egge 190/2014

Norma

Contenuto

Legge stabilita 2015

Conseguenze

Comma |

Congelamento al valore 2010 del trattamento ordi-
nariamente spettante

La legge 190 non ha previsto nulla in merito per cui
si torna alla situazione precedente al 2010

La norma & srumentale alla cadutd degli efferti dei
commi 2, 2-bis e 21

Comma 2
(ultimo periodo)

Congelamento del valore dell'incarico dirigenziale
sia in caso di rinnovo che di nuovo titokare

La legge 190 non ha previsto nulla in merito per cui
si torna alla situazione precedente al 2010

Il valore economico dell'incarico torna a essere
disciplinato dalle clausole contrattuali

Comma 2-bis

Congelamento dei fondi destinati al tratamento
accessorio al valore 2010 e decurtazione in ragione
del personale cessato

La legge 190 non ha previsto nulla in merito per cui
si torna alla situazione precedente al 2010

L'importo dei fondi non ha piil un tetto e pud
tornare a essere alimentato dalle risorse previste
dai Cenl. | fondi dal 2015 non devono piu essere
decurtati per le cessazioni e le riduzioni effettuate
restano consolidate come economie di bilancio

Comma 17

Annullamento della tornaca contrattuale 2010-2012
(successivamente anche il 2013 e 2014)

Il comma 254 della legge 190 ha prorogato gli effetti
al 3| dicembre 2015

Il rinnovo contrartuale & annullato per tueeo il 2015,
ma pub essere negoziata la parte normativa

Comma 21
(ultimo periodo)

Progressioni di carriera ¢comunque denominate con
effetti esclusivamente giuridici

La legge 190 non ha previsto nulla in merita per cui
si torna alla situazione precedente al 2010

Possono essere attribuite le fasce economiche per
il comparto (che gravano sul Fondo) e le fasce
dell'indennita di esclusivita (che gravano sul bilan-
cio)

Resta la possibilita

valore di un incarico dirigenziale

Il comma fin dall'inizio non fissava un termine per
cui & una norma ormal scrutturale

Comma 24 Estensione del comma 17 al personale convenziona- | Il comma 254 della legge 190 ha prorogato gli effetti | Il rinnovo della convenzione & annullato per wito il
© al 31 dicembre 2015 2015 ma pub essere negoziata la parte normativa
Comma 28 Temo al costo del lavoro flessibile al 50% dello | Il comma fin dall'inizio non fissava un termine per | -
speso 2009 cui & una norma ormai strutturale
Comma 31 Tratenimend in servizio equiparati a nuove assun- | Il comma & stto abrogato dallare. | della legge | -
zioni 11412014
Comma 32 Possibilia di ridurre, alla scadenza, la tipologia e il

ni recate dal comma 17 si applicano
anche al personale convenzionato con
il Servizio sanitario nazionales e I'arti-
colo 17 in queslione & la norma che la
Legge di stabilita 2015 ha parzialmen-
te modificato.

La seconda osservazione comporta
una notevole e importante conseguen-
za. Rispetto a tutti gli interventi conte-
nuti nell'amicolo 9 del decreto Tre-
monti sono stati prorogati gl elfetti
del solo comma 17, mentre nulla vie-
ne detto riguardo ai commi 1, 2, 2-bis
¢ 21 (in questo caso la proroga riguar-
da il solo personale
non contrattualizzato)
che erano stati proro-
gati fino al 31 dicem-
bre 2014 dal Dpr

Dopo questi due

di negoziare

122/2013.

commi le disposizio-
ni nommative non ri-
guardano pill la gene-
ralita dei dipendenti
pubblici, ma conten-
gono interventi setlo-
riali tra i quali, in ogni caso, spicca
I"abolizione del trattamento pensioni-
stico privilegiato ancora esistente per
i militari (promozione al grado supe-
riore I'ultimo giomo di servizio).
Tormando ai due commi che inte-
ressano direttamente, si possono fare
alcune inleressanti osservazioni. In-
nanzitutto  'ulteriore  annullamento
del rinnovo contrattuale vale anche
per i convenzionati perché I'articolo
9, comma 24, della legge n. 122 affer-
ma lapidariamente che «le disposizio-

la parte normativa
del contratto

Tomano, dunque, a
essere liberi da vinco-
li e congelamenti il tet-
to al trattamento eco-
nomico ordinario (arti-
colo 1), la definizione
del trattamento economico complessi-
vo del dirigente rispetto al predecesso-
re (comma 2), I'ammontare dei fondi
per il trattamento accessorio (comma
2-bis). le progressioni di carriera co-
munque denominate (comma 21).

Forse 1'unico dubbio potrebbe ri-
guardare il comma 2-bis in virti della
modifica apportata lo scorso anno, Se
perd leggiamo attentamente il periodo
aggiunto dal comma 456 della Legge
di stabilita 2014 possiamo trovare una
conferma: «A decorrere dal 1° genna-

io 2015, le risorse destinate annual-
mente al trattamento economico ac-
cessorio sono decurtate di un importo
pari alle riduzioni operale per effetto
del precedente periodo»,

La locuzione non pud che essere
interpretata nel senso che le riduzioni
operate negli anni dal 2011 al 2014
restano storicizzate e non possono es-
sere recuperate. Mentre non dovrebbe-
ro pill essere effetuate decurtazioni
per le cessazioni dal 2015 in avanti.
Infatti, in relazione alla decurtazione,
viene utilizzato il participio passato
«operale» e se il legislatore avesse
voluto rendere strutturale il meccani-
smo di riduzione in ragione del perso-
nale cessato avrebbe dovuto dire - per
chiarezza e coerenza - «e sino al 31
dicembre 2015» invece di «e sino al
31 dicembre 2014» oppure utilizzare
la consueta formula «le disposizioni
di cui al comma 2-bis si applicano
anche per I'anno 2015».

Questa lettura ha cenamente un ca-
railere sislemalico con le altre misure
contenute nel comma 254 e seguenti
della Legge di stabiliti.

Si potrebbe ritencre che all’odierno
legislatore interessi che non vi siano
maggiori spese (i rinnovi contrattua-
1i), ma che ha rinunciato ad avere
anche dei risparmi che - in fondo - in
questi 4 anni sono stali molto consi-
stenti e che ormai devono considerar-
si consolidati definitivamente.

Non va sottovalutata I'importanza
di questa consegucnza in quanto lo
sblocco di vari istituti (soprartutto i fon-

di contratruali e le progressioni econo-
miche del comparto, ma anche le fasce
dell’indennita di esclusivith) vale forse
pilt di un rinnovo contratluale.

E verv, & stato deciso un altro anno
di bloceo della contrattazione; wtta-
via, poter ricominciare a gestire i fon-
di contrattuali senza doverli ulterior-
mente decurtare e poter ricorrere ad
alcuni strumenti premianti potrebbe
rivelarsi una opportuniti formidabile
per dare finalmente riconoscimento
alla meritocrazia e poter premiare chi
lavora veramente ¢ con disagio.

A fale proposito &
doveroso  ricordare
che «le progressioni

sono ormai entrati a regime nell’ordi-
namento. Dovrebbe essere conferma-
ta - anche se il testo del comma 453
dell’articolo 1 della legge 147/2013
parlava in realth della contrattazione
ricadente negli anni 2013 ¢ 2014 - la
possibilith di negoziare la sola parte
normativa. A tale proposito, si segna-
la che il 18 settembre 2014 si sono
aperte le trattative fra I'Aran e le Con-
federazioni sindacali per la definizio-
ne di un Ceng in materia di rapporto
di lavoro dei pubblici dipendenti.

Si tratta in buona sostanza di disei-
plinare alcune tipolo-
gie di assenza dal ser-
vizio dei lavoratori

all'intemo della stes- Dirigenti: che varie leggi hanno
sa {rea avvengono se- revisto i sli an-
cun_dt_m prj_nc‘llfi d[ se- Ia busta Paga Ei. ma t:ll?eqililelsﬂqcco
lele i ity POTFA ol
e professionali, del- cragcere che venissero contrat-

I'attivith svolia e dei
risultati conseguiti, at-
traverso  Iattribuzio-
ne di fasce di merito» (articolo 52,
comma |-bis, del Digs 165/2001) e
che 'articolo 23, comma 2, dello stes-
so decreto afferma che 1attribuzione
delle fasce riguarda «una quota limita-
ta di dipendenti».

Concludiamo la panoramica sul
pill volie citato articolo 9 del decreto
Tremonti per ricordare che i commi
28 (tetto di spesa per il lavoro flessibi-
le) e 32 (possibilita di rivedere il valo-
re dell’incarico dirigenziale alla sca-
denza) sono interventi strutturali che

alizzate.
Non si hanno noti-
zie  dell'andamento
della negoziazione anche se la sensa-
zione & che alla controparte sindacale
la questione non interessi molto.

I commi 421-428 disciplinano la
materia degli esuberi delle Province ¢
il meccanismo di assorbimento ha cre-
ato alcune preoccupazioni nelle azien-
de sanitarie. Perd il comma 424 cila
espressamente «le Regioni e gli enti
locali» mentre non menziona la sanita.

Da sempre, quando il legislatore
intende ricomprendere la sanith in di-
sposizioni di carattere generale, la ri-

La sanita d'ltalia
perde pezzi
3.200 dipendenti
in meno (-0,5%)

Nr:] 2013 erano 670.240, il
22,08% di wui i dipendenti
pubblici. Sono calati di 3.200 uni-
ta - lo 0,5% in meno da un anno
all’altro - e di 12mila, 1"1,8%, in
selle anni. Per il 2014 le previsio-
ni sono gia adesso peggiori: la
stima & di un ulteriore calo dello
0,59% del personale impiegato se-
condo i dati dei primi nove mesi
dell’anno. 1l costo totale & stato di
39,487 mld, I'1,6% in meno del
2012 e 1'1,2% in piit nei confronti
del 2007. Con una retribuzione
media lorda di 26.661 curo, 1.500

euro in pid di sette anni prima e
un calo di 400 euro sul 2012. E
una retribuzione lorda media an-
nua di 38.589 euro: 2.800 pii del
2007 ma 300 in meno dell’anno
prima.

E questo il bilancio tracciato
dal Conto annuale 2013 della Ra-
gioneria generale dello Stato. Da
cui emerge una serie di altri detta-
gli sul pianeta sanita: come i dati
anagrafici e sull'anzianita di servi-
zio. L'etd media del personale sa-
nitario & di 49 anni (51 per gli
uomini ¢ 48 per le donne), a fron-

te di un’eti media di 48,7 anni
nella Pa; I'anzianith media di lavo-
ro & di 18,74 anni (18,23 per gli
uomini e 18,43 per le donne), leg-
germente pill alta dei 18,16 anni
della Pa, 1l detaglio sulla presen-
za femminile mostra come le don-
ne in Sanita siano 438mila. il 67%
del totale.

L’identikit della Pa. Ecco
I"identikit dell'universo a vario ti-
tolo del personale dipendente del
Servizio sanitario nazionale. Un
check generalizzato, quello appe-
na diffuso dalla Ragioneria gene-

rale dello Stato nel consueto
“Rapporto annuale™ che aggrega i
dati del pubblico impiego relativi
al 2013. 1l rapporto ci consegna le
cifre di un comparto, quello del
pubblico impiego, in continua (e
nota) sofferenza. In tutta la Pa, il
personale con contratto a tempo
indeterminato ammontava nel
2003 a 3232 min di unite lo
0,2% in meno dell'anno prima,
ma 197mila e il 5,7% meno che
nel 2007. La presenza femminile
risulta in forte crescita: 1,8 min,
pari al 55% del totale, ma 53mila




