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anita, piano da rifare

PALERMO [POLITICA

LaRegione

orall bracciodiferro

esulle Smila assunzioni
Roma apre unospiraglio ¥

Frenetiche consultazioni con il ministero: via libera
anuovi medicisolo perivuoti d’organico pil1 gravi

ol
ILPIANO
LaRegioneloha
trasmesso a giugno
ed é stato esaminato
il3agosto conun
sostanziale avallo del
ministero che aveva
chiesto integrazioni
entroil 15 settembre
Orail documento
sara modificato

P

I1TAGL

Prevista soppressione
di 150 reparti

I postiletto invece
aumenterebbero
(oltre 1.730). Previsti
tre ospedali di
secondo livello,
14diprimolivello,
24 ospedali base
con pronto soccorso

LE ASSUNZIONI
Sonobloccatefinoal
via libera al piano di
riorganizzazione.
Sarebbero 5 mila,
1.500 delle quali da
fare attraverso i
concorsi.C'éun
braccio diferro, anche
su questo punto, fra
Roma e Palermo

EMANUELE LAURIA

1l braccio di ferro & sulle assun-
zioni. Ferma, fra le polemiche,
la nuova rete ospedaliera sici-
liana, Palermo e Roma si con-
frontano sul tema che piti staa
cuore al governo Crocetta e al-
la maggioranza di centrosini-
stra: i posti vuoti da assegnare
amedici, infermieri, impiegati
amministrativi. Sia Rosario
Crocetta, che mercoledi ha
stoppato il piano predisposto
dall’assessorato alla Salute,
cheil presidente della commis-
sione Sanita dell’Ars Pippo Di
Giacomo (uno dei big del Pd in
questo settore) hanno chiesto
ad alta voce che le assunzioni
piu volte annunciate (sarebbe-
ro circa 5 mila) siano svincola-
tedal vialiberaallanuovamap-
pa degli ospedali. E il tema &
stato affrontato anche da quei
parlamentari Ncd (Misuraca,
Castiglione, Cascio, Marinello)
che fra mercoledi sera e ieri
hanno incontrato la ministra
Beatrice Lorenzin e il direttore
generale Renato Botti: la posi-
zione del ministero, su questo
tema, resta rigida e certo non
si & ammorbidita dopo che Cro-
cetta ha scaricato sulla Loren-
zin la responsabilita dei tagli.
Perd uno spiraglio si & aperto:
sul Lungotevere c'é disponibili-
ta a sbloccare almeno le assun-
zioni che servono a tamponare
I'emergenza, che vannoa copri-
re reparti ritenuti strategici e
rimasti a corto di camici bian-
chi e altro personale. Un‘opera-
zione che si potrebbe fare an-
che nelle more dell’entrata in
vigore del piano ma solo «in
presenza di un forte accordo
tecnico-politico» e con il visto di
compatibilita finanziaria, ov-
viamente, del ministero dell’E-
conomia. Non & moltissimo,
ma & gia un'apertura significa-
tiva nel caos di questi giorni,
anche in considerazione della
forte irritazione del ministro
Lorenzin perle paroledi Crocet-
ta. Un'irritazione che la titola-
re del dicastero della Salute ha
deciso di trasmettere attraver-
sounanotadel coordinatore re-
gionale di Ncd Francesco Ca-
scio: «Dal vertice romano —
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L'irritazione dell'Ned L'assessore Gucciardi
nazionale: “Sitrattasolo  gioca in difesa: niente
diunabozza ridimensionamento
tutt'altro che definitiva”  dell'ex San Raffaele

ca l'attuale piano «a una bozza
embrionale, tutt'altro che defi-
nitiva. E comunque sbagliata».
Quel piano, in realta, era
tutt'altro che un brogliaccio.
Piuttosto una proposta forma-
lizzata dalla Regione e avallata

dal tavolo ministeriale del 3
agosto scorso. Il ministero at-
tendeva, e attende, le integra-
zioni che sarebbero dovute arri-
vare entro oggi. Tarderanno, e
avranno la forma di modifiche
radicali. Ora Gucciardi & co-

stretto a giocare in difesa: ieri
ha incontrate di mattina una
delegazione dell'ospedale Gi-
glio di Cefalu, cui ha promesso
che il presidio «non sara ridi-
mensionato». Mal'attuale sche-
ma prevede 56 posti letto in

LA RELAZIONE DEI TECNICI DI LORENZIN PARLA DI 260 POSTILETTO IN PIU PER LE EMER GENZE: A CHISONO ANDATI?

Larivolta dei manager controi tagli
“Unariforma piena distrafalcioni”

GIUSISPICA

A chisono andatii 260 posti letto in pili per
le emergenze concessi dal ministero? Per-
chélanuovabozzadirete ospedalieraimpo-
ne pit tagli di quelli richiesti da Roma? E
chefine farannoipazientiinfartuati che nei
300 chilometri che separano Palermo da
Messina non potranno pitl contare su nessu-
na Emodinamica? L'atto d'accusa alla Re-
gione viaggia su documenti riservati che i

scrive Casci mersoinmo-
do chiaro che la responsabilita
della modulazione del piano &
tutta a carico della Regione,
poiché, anche per la Sicilia, co-
me nel resto d'Italia, vige il de-
creto Balduzzi, che dettala cor-
nice di riferimento, dentro la
quale spetta poi agli esecutivi
regionali stabilire, previa con-
certazione politica e conil terri-
torio, tagli, accorpamenti e ri-
modulazioni». Cascio derubri-

ger della sanita stanno mettendo a
punto dopo aver ricevuto i singoli piani
aziendali. Note di fuoco dove si mettono ne-
rosu bianco tutti gli “strafalcioni” di una re-
te di cui ora tutti negano la “paternita” ma
che il 3 agosto era sul tavolo del ministero
perilvialibera. Unarete — ironizza qualcu-
no— “pitirealisticadelreale”, che simantie-
ne molto al di sotto dei paletti imposti dal
decreto Balduzzi.

Unboomerang peril governatore Crocet-
ta, che ha liquidato il progetto che taglia
150 reparti e declassa 24 ospedali come il

‘ ‘ STANDARD
LaRegione puo fare

le modifiche
chevuole madeve
rispettare gli
standard indicati

“piano Lorenzin”. Nessun botta e risposta
mediatico, per carita. La “smentita” piti elo-
quenteénellecinque pagine con cuiil diret-
tore generale del ministero, Renato Botti,
ieri mattina ha relazionato al ministro sul
caossiciliano. “La Regione siciliana—sileg-
ge—puo presentare le modifiche cheriten-
ga necessarie, fatto salvo il rispetto degli
standard”.

Ilmessaggio & chiaro: a Roma poco impor-
ta se la Regione promuove l'ospedale di Sa-
lemi e declassa Cefalil. Quel che conta & il ri-

spetto dei criteri (un tot numero di reparti
per un tot numero di abitanti). Altro che
“piano Lorenzin”. Ma I'accusa pit forte & in
un altro passaggio: “La Regione siciliana —
scrive Botti — ha adottato sino a tutto il
2015 piti provvedimenti che presentavano
numerose incongruenze rispetto ai detta-
mi del decreto ministeriale 70". Come dire:
se larete nell'Isola & ancora arenata, la col-
pa é solo della Regione. E poi c'¢ il giallo dei
nuovi posti letto: 1730 — scrive Botti — di
cui oltre 260 per acuti. E gia qualcuno co-
mincia a chiedersi a chi sono andati, visto
che solo gli ospedali di Palermo e provincia
neperdono 285. Il sospetto & che ad accapar-
rarseli saranno i privati, di cui per ora non si
parla nel piano di riorganizzazione. Basti
pensare chealsolo centro oncologico Huma-
nitas di Catania, dopo una recente senten-
2a del Tar, ne sono stati riconosciuti altri
130.

La tensione & alle stelle, non solo sull’as-
seRoma-Palermo. Ancheimanager dellasa-
nita e i rettori delle universita di Palermo e
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meno e la chiusura dei reparti

scelta, ricordando che Termini
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PER SAPERNE DI PIU
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VINTERVISTA / PARLA ILLUMINARE DELL'UROLOGIA PATRIZIO RIGATTI

“Al Giglio vengono

datutta Italia

un errore chiudere”

«Non ha senso chiudere un reparto che attira pazien-
tidatuttala Sicilia e persino dal resto d'Italia. Forse &
proprio questoche da fastidio a qualcuno». Il professo-
re Patrizio Rigatti, luminare dell'Urologia italiana
con alle spalle pil1 di 50 mila interventi, oggi primario
all'Istituto Auxologico di Milano e consulente dell‘o-
spedale di Cefalu, “boccia” senza appello il piano che
cancella il reparto di Urologia del Giglio. Una divisio-
ne di eccellenza, seconda solo all’'ospedale Civico per
numero di interventi, che fattura pia di 3 milioni e
mezzo e registra 1.110 ricoveri all’anno, contro i
1.146 del Civico.

Professore, come giudica il reparto di Urologia del

Giglio di Cefali?

«E unreparto dove si fanno interventi ad altissima
complessita, che non vengono effettuati in nessun al-
tro ospedale siciliano tranne qualche eccezione. L'U-
rologia del Giglio ha una tradizione urologica senza
pari, da cui vengono primari del calibro di Gianfranco
Savoca poi andato a dirigere 1'Urologia del Civico, e
oraguidatoin maniera efficiente da Salvatore Bianco-
Trosso».

Eunreparm, che attira

“Non solo attira pazienti da tuttala Sicilia, ma éan-
che attrattivo al di fuori dell'Isola. I quattro medici
che ci lavorano, primario compreso, hanno una pro-
duttivita altissima: ciascuno di loro fa in media pitt di
250 interventi annui. A chi giova tagliare un reparto
cheriduce la mobilita passiva?”

C’e una tradizione che rischia di andare perduta?

«Quando ho accettato la consulenza, I'ho fatto an-
che nell’ottica di lasciare un know how ai medici che
si formano qui. In Sicilia torno una volta al mese per
interventi sui casi pit complessi e negli anni ho visto
crescere la professionalita non solo dei chirurghi ma
di tuttoil personale sanitario».

In Sicilia il nuovo piano prevede meno reparti di

Urologia rispetto allo standard ministeriale. Per-

ché tagliare proprio questa unita?

«Senza entrare nel merito della polemica politica,
possosolo dire che non misembra unadecisione moti-
vata da criteri di efficacia del sistema sanitario. Forse
sono altre le logiche che hanno pesato in questa scel-
ta. Proprio in una regione come la Sicilia che necessi-
tadirepartiche funzionano, sidistrugge una eccellen-
za. Spero chela Regione ritorni sui suoi passi e non tol-
ga ai cittadini anche questa opportunita, costringen-
doli ainutili e antieconomiche trasferte». 9.sp.

SRERCOUDONERISERVATA

di Chirurgia vascolare, Neuro-
logia, Oncologia, Urologia e Te-
rapiaintensiva. Nel vicino ospe-
dale di Termini Imerese i posti
letto salgono da 96 a 131, con
unsaldo di +35: sparisce1'Otori-

nolaringoiatria e la Terapia In-
tensiva ma spuntano tre nuovi
reparticon postiletto: Neonato-
logia, Astanteria e Riablitazio-
ne. La sottosegretaria Ncd Si-
mona Vicari ha gia parlato di
«logica politica» dietro questa

& il Comune del senatore Bep-
pe Lumia, vicino a Rosario Cro-
cetta.

Nel pomeriggio, invece, Guc-
ciardi ha visto i rappresentanti
dei maggiori sindacati: Cgil, Ci-

sle Uil dicono no «a critiche di-
struttive ma tavoli regionali e
territoriali di confronto nel me-
rito per ridisegnare la rete
ospedaliera senza interessi par-
ticolari». Gucciardi, mai come
in questo periodo lontano da

Catania che si sono visti decimare reparti e

posti letto puntano il dito su un piano giudi-

cato “tecnicamente sbagliato”, oltre che

“politicamente suicida”. Un esempio su tut-

ti, il caso Rianimazioni: quelle previste dal-

la bozza sono addirittura nove in meno ri-
d :

spettoallost fissato dal mi-
nistero. Spariscono praticamente in tutti
gli ospedali di provincia classificati come
strutture di base. Criteri alla mano, in Sici-
lia dovrebbero esserci 507 posti letto anzi-
ché i 268 attuali. Eppure, invece di aumen-

MINISTRA

Beatrice Lorenzin & responsabile
della salute nel governo di
Matteo Renzi. Dal suo ministero
sono partiti gli input per la
stesura del piano ospedaliero

tarli, la bozza ne cancella 48.

La scure colpisce anche i reparti di Otori-
nolaringoiatria (sono 13in menorispettoal
tetto massimo previsto dal Balduzzi), ma
anche Urologia, Neurologia, Terapia inten-
siva coronarica che perdono pit bandierine
di quelle necessarie per adeguarsi ai diktat
romani. Per non parlare della Emodinami-
ca, dove vengono portati i pazienti colti da
infarto: cancellati i reparti di Cefalil, Patti e
Mistretta, rimangono solo nelle grandi
aree metropolitane di Palermo e Messina.
Dicontroaumentano unita complesse in Or-
topedia e Chirurgia generale che — come
borbotta qualche direttore generale — po-
tevano benissimo restare come unita sem-
plici, con risparmio di soldi pubblici e di pol-
trone da primario. Nella black list & finito
persino I'unico “lebbrosario” siciliano, il re-
parto per hanseniani del Piemonte di Messi-
na: una delle quattro strutture previste per
legge in Italia, cancellata con un colpo di
penna nella bozza che ora tutti ripudiano.

ILPERSONAG

L'appellodiFiorellointv
“Occupatevi di Cefal”

Anche Fiorello scende in campo per
difendere I'ospedale Giglio di Cefalii. Nella
sua trasmissione quotidiana “L'edicola di
Fiorello” halanciato un appello al ministro
dellaSalute, Beatrice Lorenzin. «Su certe
cose—dice in direttalo showman —cidevo
mettere la faccia. So che stanno per chiudere
cinquereparti dell'ospedale di Cefalu»
mentre leggein direttal articolo di
Repubblica Palermo. «Non conoscoa fondoil
problema, comunque c'e’s, dice Fiorello, “Gl
amici di Cefalu’ mi hanno chiesto unamano
elosto facendo”. Invita quindi il ministro
Lorenzin, a cui indirizza gli auguri peril
recente matrimonio, «a fare anche una
telefonataall‘ospedale di Cefalli per vedere

~HPACOUIONE RSERVATA

cosa ie»,

CPERCOUDHERSEVATA

Crocetta, annota e attende al
varcoanche i manager, accusa-
ti velatamente di aver rivelato
le notizie sul piano: «Ora voglio
proposte enonlamentele. Ean-
che su queste valuters il loro
operato».

Nei fatti, con il rischio che
questa grana incida pesante-
mente sulle campagne eletto-
rali alle viste, la situazione &
gia rimbalzata sul tavolo delle
segreterie romane. Fausto Ra-
citi, segretario regionale del
Pd, incontrera Gucciardielaca-
pogruppo Alice Anselmo doma-
ni ma gia annuncia di essere
pronto «a coinvolgere il gover-
no e la segreteria nazionale».
Sullosfondo, rimanela questio-
ne delle assunzioni promesse
daGucciardi e mai partite. Isin-
dacati chiedono che si parta su-
bito, entroil 31 dicembre, «par-
tendo dalle graduatorie in sca-
denzan, per risolvere «le attua-
li carenze e situazioni di stress
del personale». I numeri sono
incerti: dei Smila posti pit vol-
te annunciati da Gucciardi, cir-
ca 1.500 sarebbero quellida as-
segnare con nuovi concorsi.
Ma, senzalanuovarete ospeda-
liera, Roma non & disposta a fa-
re concessioni. «Le assunzioni?
Giusto quelle necessarie a ga-
rantire lassistenza dove & indi-
spensabile», & la posizione del
ministero. Ma questi posti “in-
dispensabili”, secondo Gucciar-
di, non sono pochi: «<Migliaia».
Il braccio di ferro continua.

PPRCOUDCAERSEVATA

&6

QUALITA
Quivengono
fatti interventi
dialtissima
complessita che
nonsi effettuano
danessun’altra
partein Sicilia

MOTIVE

Senza entrare
nella polemica
misembra perd
chenon cisiano
davvero

le motivazioni per
unasceltasimile

2
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Sanita, il piano dei partiti per ridurre i tagli

® I/ Pd chiede I'intervento del premier Renzi. Ncd propone un vertice di maggioranza per modificare la nuova rete

Siriapreloscontrotrail Pde Ncd, par-
titodel ministro Lorenzin che secondo
Crocetta e Gucciardi & l'ispiratore del
piano. Ma il coordinatore di Ncd, Ca-
scio: «Laresponsabilita & tuttain capo
della Regione».

Giacinto Pipitone

PALERMO

eee ] Pd chiede I'intervento di Renzi
per uscire dall'impasse del piano dei
taglinegliospedali. Ncd chiede unver-
tice di maggioranza per concordare le
scelte. Eil giorno in cuii partiti fiutano
ilrischio elettorale che sta maturando
dietrolo scontro. E cosi la parola d'or-
dine &inserire nella loshloc-

Tl pressing perch sia Renzi a inter-
venire & fortissimo. Giovanni Pane-
pinto lo aveva proposta gia lunedi se-
ra: «Lui stesso, nella riunione di Cata-
nia, ci ha assicurato aiuto rivelandoci
cheritiene la Sicilia fondamentale ne-
gli equilibri nazionali. Oraci serve aiu-
to. Gucciardi hafatto un ottimolavoro
masiamo in difficolta. Il ministro non
pud mettere palett e creare difficolta.
Cosimassacrail Pd. 1l contolo paghia-
Mo sempre noi».

Parole che riaprono lo scontro con
Ncd, partito del ministro Lorenzin che
secondo Crocetta e Gucciardi & I'ispi-
ratore del piano. Mail coordinatore di
Ncd, Francesco Cascio, ieri & stato a

lloquio col di del mini

co delle 5 mila assunzioni che doveva
avvenire dopo i risparmi frutto del ri-
dimensionamento di 23 ospedali e del
taglio di 150 reparti.

In casa Pd si respira un'aria pesan-
tissima: «Da tempo abbiamo perso i
voti nella scuola, poi & arrivata la crisi
dei rifiuti e ora ci stiamo giocando la
sanita» commenta a taccuino chiuso
un dirigente del partito. Il segretario
del Pd, Fausto Raciti, ammette che «il
caso & talmente delicato che non pud
restarea livello di governo e Ars. Serve
un intervento di partito». Raciti ha

Renato Botti eassicura: «Laresponsa-
bilita & tutta in capo della Regione. La

GUCCIARDI INCONTRA
I SINDACATI: IL GIGLIO
DI CEFALU NON SARA
RIDIMENSIONATO

bozza di piano & nel merito

i

h 11

pervenerdil’ Bal-

edest b il metodo con cui viene

do Gucciardi, autore del piano conte-
stato, e la capogruppo Alice Anselmo.
Poi porteraaRomaunarelazione.

Marco Romano
utto comeampit te
prevedibile e pronosti-
cabile. Non siamo dun-
quenéal piano, néalla
bozza, non  siamo
neanche al dibattito. Siamo alla
gazzarra politica, al tutti contro
tutti, alle rese dei conti incrocia-
te. Insomma al nulla in cui quel
piano, o bozza che fosse, & preci-
pitato fino a disintegrarsi. La-
sciando intendere i reali motivi
di una altrimenti ingiustificabi-
le frenesia di tenerlo segreto, di
centellinarne i dettagli, di non
volerlo rendere subito trasparen-
tee valutabile. Sul riordino della

fuori. Ma & modificabile». E per discu-
teredelle modifichel'Ncd chiede aRa-
citi di convocare un vertice di maggio-

sanita siciliana, di una rete
ospedaliera spesso carente e al-
trettanto spesso sprecona, fra oa-
si di eccellenza e deserti di effi-
cienza, é calata la mannaia di
una frammistione di interessi
politici e parapolitici che - lungi
dal sorprendere - dimostrano
come ancora una volta la ricerca
del bene (o del meglio) deve pa-
gare pesanti dazi lungo il suo
tortuoso percorso di definizione
politica-burocratica-ammini-
strativa.

Inutile a questo punto parlare
ditempi e illudere con le scaden-
ze. Se il Pd alza le mani in segno
di resa e chiede aiuto al proprio
segretario-premier; se Ned fa

I: p politicasta-
bilire dove e cosa tagliare, tenuto con-
to dei principi di razionalita, delle
specificita geografiche dellanostrare-
gione, delle esigenze degli ammini-

Siamo alla gazzarra
politica, al tutti
contro tutti, alle rese
dei conti incrociate

quadrato attorno al ministro e
dice che quel piano-bozza che
tanto fa discutere e protestare &
farina del sacco dell assessore; se
I'Udc se la prende perché l'avreb-
bero lasciato fuori dalla stanza
delle trattative; se nella maggio-
ranza di governo tutti attaccano
tutti, insinuando interessi di bot-

stratorilocali e deirilievi posti dai rap-
presentanti di categorian.

Ma come modificare il piano? Nes-
suno lo dice. Pd e Ncd perd chiedono
di discutere insieme delle 5 mila as-

tega nel grande Risiko giocato

sulla mappa dell'ospedalita sici-

liana, allora c'2 poco da profes-
& corfid

L'assessore alla Salute, Baldo Gucciardi assieme ad alcuni manifestanti a Palermo contro i tagli al Giglio di Cefall

b bh 1

B¢ ita-
gli. Pippo Digiacomo, presidente della
commissione Sanita, prevede di non
portare all'esame della commissione
la prossima bozza se prima non ci sa-

PRIMATUTTO MA ADESSO CE IL NULLA

so e interessato della complessa
catena. E' altrettanto indubbio
pero chel'attuale sistema appare

in termini sia ge-

ici, oltre che

sare otti) ifidare nel

b Mentre d i ai li che ect

nosocomi di cui si paventa la  inmolti casi disomogeneo. Com-
chi o il ridi i plicatalaq

to si organizzano le serrate.

Che una riforma sia necessa-
ria e improcrastinabile é eviden-
te a tutti, anche a chi é restio a
pagare il prezzo di scelte appa-

ura, lo sappia-
mo. Ma se ne parla da mesi, si
sbandierano imminenti e conse-
guenti maxi-concorsi, si dettano
date e si promettono scadenze.
Poi, al redde rationem, cedono le
P

popolari. Di certo,
non servono pericolosi azzardi in
nome di un's di

| e si deve ripartire
praticamentedazero. Col rischio
Py

7 4
review in camice bianco, il cui
prezzo lo pagherebbero pesante-
mente utenti e pazienti, cio¢ I'a-
nello piit debole ma piit numero-

- pitt che - che una
nuova via di definizione del pia-
10 possa a questo punto risentire
di interessi e manifestazioni di
potere che nulla avrebbero a che

ranno le assunzioni. Anche queste pe-
rovanno sbloccate da Roma.
Gucciardi ieri ha incontrato i rap-
presentanti di Cgil, Cisl e Uil rassicu-
randoli sul futuro dell'ospedale Giglio
diCefali (frai piti penalizzati dalla pri-
ma versione del piano): «L'ospedale
nonsararidimensionato. Lasua offer-
itaria non subira diminuzioni
afavoredell’
intervenuto anche Fiorello e poi si &
svolta una protesta dei dipendenti
preoccupati dai tagli.
Ancheisindacati chiedonodiripar-
tire dalle assunzioni. Per Claudio Di
Marco, Luigi Caracausi e Enzo Tango
«&necessario che entro il 31 dicembre
venga dato il via alle assunzioni par-
tendo dalle graduatorie in scadenzan.
Cgil, Cisl e Uil chiedono poi «tavoli di
fi perridi la
daliera senzainteressi particolariv,
Sul vecchio piano intanto conti-
nuanoafiltrareindiscrezioni. Dallare-
lazione con cuil ministero, il 3 agosto,
ha approvato i documenti inviati da

dal

i si apprende che malgrado i
tagli a 150 reparti «la Regione con il
ianoh sctodii I'of-

P p
ferta dei servizi, con un incremento
dei postiletto (oltre 1.730), sia peracu-
ti (oltre 260), sia per posti acuti (oltre
1.470)». Anche se questi dati aprono
un‘altra polemica perché secondo i
sindacati «i tagli non hanno toccato
proporzionalmente i privativ.

vedere con il reale intento e la
reale filosofia del piano stesso.
Per dirla con parole povere: sia-
mo sicuri che il piano bis che na-
scera - se nascera - sara migliore
di quello che & appena imploso?
Oppure sara figho di un compro-
messo politico-clientelare che,
come spesso registrato a queste
latitudini, portera a un gatto-
pardesco cambiare tutto per non
cambiare niente? Piil ) i
giorni e piut l'interrogativo cre-
sce. Non vorremmo, come gia
fatto per un'altra reale emergen-
za siciliana come i rifiuti, dover
auspicare un intervento com-
missariale che, fuori da interessi
localistici, possa ragionare solo
sulla sostanza senza badare
troppo alla forma. Che spesso &
l'unica chiave con cui la politica
di casa nostra apre le porte delle
proprie scelte.
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Gucciardi, Crocetta e gli alfaniani
Le grandi bugie sul piano sanitario
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La rete & stata trasmessa al Ministero a giugno. Approvata ad agosto. Ma oggi tutti
cadono dalle nuvole. E quei tagli non sono “obbligati”.
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http://livesicilia.it/2016/09/15/gucciardi-crocetta-e—gli-alfaniani-l-grandi-bugie-sul-piano-sanitario__783557/
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PALERMO - Per il governo Crocetta
sara pure una bozza, una
“simulazione”. Ma al Ministero della
Salute I'hanno presa molto sul serio. La
nuova rete ospedaliera, infatti, & stata
sostanzialmente “approvata” gia lo
scorso 3 agosto. Altro che Piano
S u ,) provvisorio. Il Ministero, nella riunione
: . dei primi di agosto afferma che la la
“documentazione trasmessa ha
consentito il completamento delle
istruttorie da parte degli uffici preposti”.

-0 sai che pyof
vedere X Factor

Il Piano & stato approvato. Se non formalmente, nella sostanza. E cosi, quello che
Gucciardi ha illustrato nei giorni scorsi a manager e medici, & in effetti il documento a un
passo dal via libera finale. “L’istruttoria della documentazione - ribadisce il Ministero nel
verbale di quella riunione - & stata completata. I provvedimenti emanati, ai fini della
valutazione definitiva andranno integrati dalla Regione”.

Eccolo I'unico step che ha impedito che il documento fosse quello “definitivo”.
Al governo & stato chiesto di intervenire attraverso un “atto regionale formalmente
adottato entro il 15 settembre 2016”. Cioé oggi. E anche per questo motivo, ieri
pomeriggio I'assessore Gucciardi insieme ai tecnici dell'assessorato & volato a Roma. Per
parlare anche del “caso Giglio”, ma non solo. Per capire, pil che altro, che margini
esistano per tornare sul documento e, magari, quali spiragli per avviare, almeno in modo
parziale, I'iter delle tanto attese assunzioni.

Una cosa & sicura. Quella li non era una simulazione. Ma ha dato il via a un rosario
di bugie. A cominciare da quella “generale”, sposata un po' da tutti, a cominciare dal
governo Crocetta. Il "mito”, insomma, secondo cui la rete ospedaliera & stata
sostanzialmente “dettata” da Roma. Una menzogna, a dirla tutta. E del resto, se cosi non
fosse, non si capisce quali margini ci sarebbero ancora per rivedere il Piano. Se, infatti,
quei tagli sono “obbligatori”, che senso ha il richiamo di Crocetta a una rivisitazione del
documento, che coinvolga sindaci e territori?

La verita & che quell'automatismo tra decreto ministeriale 70 e piano degli
ospedali siciliani & una mistificazione. E non a caso, il dirigente generale della
programmazione sanitaria del Ministero della Salute, Renato Botti, ha precisato in un
documento inviato anche al ministro Lorenzin: “Come noto, la competenza in materia di
organizzazione sanitaria & affidata all’autonomia regionale, quindi la Regione - prosegue
Botti - puo definire autonomamente le caratteristiche (reparti, posti letto, ruolo nella rete
ecc.) delle strutture che compongono la rete dell’'emergenza-urgenza e la rete
ospedaliera. Le amministrazioni centrali, infatti, verificano, nel pieno rispetto
dell’autonomia regionale, il rispetto degli standard previsti dal d.m. 70/2015 e non le
scelte organizzative proprie della regione (ad esempio: potenziare/depotenziare un
presidio ospedaliero, chiudere un reparto piuttosto che un altro)”. Insomma, la
“responsabilita” politico-amministrativa del Piano & tutta del governo Crocetta. Eppure, il
governatore cade dalle nuvole. Afferma di non conoscere il piano. Di non aver parlato con
I'assessore, a causa dei recenti impegni alla Festa dell'Unita e per il Patto per il Sud.

Ma la presentazione del Piano non é recente. “Nel giugno 2016 la Regione, con
apposito schema di provvedimento attuativo delle previsioni della legge di stabilita 2016,
- ricorda il dirigente Botti - ha presentato una nuova proposta di riordino della rete
ospedaliera ed & stata convocata per la verifica nella riunione del Tavolo DM 70/2015 del
3 agosto 2016". La Regione ha presentato questo piano tre mesi fa ed & stata poi
convocata ad agosto. Possibile che Crocetta non sapesse nulla? Possibile insomma che
I'assessore alla salute e il governatore non riescano, in tre mesi, a parlare di temi
dall'impatto cosi devastante per la Sicilia?

E possibile che nulla sapessero i politici piu vicini al ministro della Salute? Quella
Beatrice Lorenzin che fa parte del Nuovo centrodestra, un partito che puo “vantare” una
minipattuglia siciliana nel governo Renzi, dal ministro Alfano ai sottosegretari Vicari e
Castiglione. Questi ultimi, invece, hanno persino protestato. Tre mesi dopo la
presentazione del Piano. Dopo I'esplosione delle proteste di sindaci e medici per tutta
I'Isola. E nulla sapevano gli esponenti del Partito democratico? Davvero Gucciardi ha fatto
tutto da solo? Nessuno, nemmeno quelli che oggi si propongono come “interlocutori” col

http://livesicilia.it’2016/09/1 5/gucciardi-crocetta-e—gli-alfaniani-l-grandi—bugie—sul-pianosanitario_783557/
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Ministero della Salute per salvare Pronto soccorsi e reparti (dal capogruppo del Pd Alice
Anselmo fino ai deputati all'Ars di Ncd), avevano allora, a giugno, relazioni cosi solide da
poter venire a conoscenza del semplice fatto che al Ministero fosse giunto un documento
che metteva sottosopra la Sanita siciliana? Una simulazione, dice Gucciardi. Una
traduzione obbligata del decreto ministeriale, insiste Crocetta. Bugie, che si aggiungono a
quelle di chi assicura, per salvare faccia e un minimo di consenso: “Io non c'ero. Io non ne
sapevo nulla”.

i { Giovedi 15 Settembre 2016 - 06:00
iG* [ in0

share f o5

&

B

Come puoi tenere traccia del tuo veicolo utilizzando il tuo smartphone?
Ora disponibile in Italia

L'alluce valgo porta solo fastidi ma per fortuna esiste una soluzione.
Addio alluce valgo

s tHEe

Vola a tariffe ancora pill vantaggiose. Prenota subito
-da 29,99 €*,
Voli economici!

Un milionario 27enne parla del suo lavoro da 500€
all'ora. (comporta rischi)
Incredibile dall'Italia

'M j VI

http://l ivesicilia.it/2016/09/15/gucciardi-crocetta-e—gli-alfaniani-l-grandi-bugie—sul-piano-sanitario_783557/

Duluialul, wluseld € yil dlidiidin Le granal bugie sul plano sanitario - Live Sicilia

fi

SCOGLITTI

"Voleva rapire una
f bambina" | Ecco
perché é stato
rilasciato

E. SANITA
.. Tagli ai reparti e ai
pronto soccorso |

Ecco la nuova rete
degli ospedali

£y P :'f:

() L
LAUTOSTRADA A19
Riapre la Palermo-

Catania | Si circola
Su una carreggiata

LE SCOSSE
Terremoto, i morti
salgono a 159 |
Migliaia di sfollati,
nuove scosse

TERREMOTO
Dormiva nel suo
lettino | Addio,
piccola Marisol

Yo pres -~ o
SIENtd {int |

4 PALERMO - | VERBALI

- Mafia, parla il
pentito Tantillo |"Vi
dico chi comanda a
Ballaro"

PALERMO
. Assalto al carico di
sigarette| Due
arresti, caccia ai
complici

PALERMO - | VERBALI
Natale Giunta era
"inaffidabile"| La
paura di chiedergli il
pizzo

J— g

Q}Glr} finf -}

- FICARAZZI - LINCIDENTE
Schianto mortale
nella notte| Lo
strazio degli amici di
Paolo

37



IPISUIU RIVIUITD Ueia [ RIS USpeudiiera Spacea 1a Coallzione In Sicilia, Ncd chiede vertice di maggioranza urgente al Pd | BlogSicilia - Quotidiano di cronaca,...

I wilaborazions con:
"5 8k o
CA S SCETNAPOLIS:
ME;B Nt E 3 {m«‘ s v | wors | . N “‘i‘gzlid’g}é e velpenifiiware o o

e
;ARS8 ® e S ‘Q L
Innieeeiii @

P )

BlogSicilia

il giornale online dei siciliani

#Patto peril Sud #incidente mortale #rosario fiorello #trans che allatta

BIBITE N LATTINA,

Lacn (ol vert fu / Favmy Syele

Persone dltre [e cose

- o 4 cuswmo o™
w?,CONAD ; : { ‘ T J : é“v‘mbw )_'m_,
.

DA MERCOLED] 14 A MARTEDI 27 SETTEMEBRE 2016

Home > Politica > Riordino della rete ospedaliera spacca la coalizione in Sicilia, Ncd chiede vertice di maggioranza urgente al Pd

POLITICA  L'ATTACCO DI CASCIO DOPO L'INCONTRO CON IL MINISTRO LORENZIN

Riordino della rete ospedaliera spacca la coalizione in Sicilia, Ned
chiede vertice di maggioranza urgente al Pd

Avvalimento .

Se cerchi un avvalimento contattaci, penseremo a tutto noi.
O o
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Il piano di riordino della rete ospedaliera in Sicilia spacca la maggioranza che sostiene il governo regionale presieduto da
Rosaio Crocetta. Lo scossone al precario equilibrio politico dell’esecutivo arriva dal coordinatore regionale dell’Ncd, Francesco
Cascio, al termine di un vertice a Roma con il ministro della Salute, Beatrice Lorenzin.

“Chiediamo al segretario regionale del Pd, Fausto Raciti, — dice il coordinatore regionale del’Ncd — di convocare con
urgenza un vertice politico, al fine di chiarire il reale indirizzo della politica regionale sulla questione relativa alla rimodulazione
della rete ospedaliera, per porre fine a inutili speculazioni e sterili polemiche”.

http://palermo.blogsicilia.itﬁl-riordino—della—rete—ospedaliera-spacca—la—maggioranza-in-sicilia-ncd—chiede—al-pd-di-convocare—un-vertice—di—maggioranzal... 1/4
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“In questi due giorni — aggiunge Cascio — insieme all’altro coordinatore regionale, Castiglione, al senatore Marinello e
all'onorevole Misuraca, abbiamo incontrato il ministro Lorenzin e a seguire il dirigente generale della Salute, Renato Botti, per
verificare puntualmente l'attuale ed effettivo stato dei fatti e far luce sulle notizie catastrofiche sventolate a mezzo stampa che
hanno creato panico generale”.

Cascio quindi attacca con durezza il governo regionale siciliano per come sta gestendo, anche da un punto di vista
mediatico, il riordino della rete ospedaliera. “Dal vertice romano & emerso in modo chiaro che la responsabilita della
modulazione del piano & tutta a carico della Regione, poiché, anche per la Sicilia, come nel resto d'ltalia, vige il decreto Balduzzi,
che detta la cornice di riferimento, dentro la quale spetta poi agli esecutivi regionali stabilire, previa concertazione politica e con il
territorio, tagli, accorpamenti e rimodulazioni. Inoltre le notizie diffuse in questi giorni sono prive di fondamento, per molti versi
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a cui bisogna immediatamente porre rimedio. Questa bozza di piano & sbagliata nel merito ed & erroneo il metodo con cui viene
fuori”.

“La politica — prosegue il coordinatore regionale di Ned — si riappropri del proprio ruolo, con connesse responsabilita e si
proceda all'azzeramento di tutto, ripartendo daccapo su questa questione. Chiediamo a Raciti — conclude Cascio - di
convocare un tavolo dove le forze politiche possano confrontarsi e decidere insieme, nell'ambito di quella cornice generale,
ovvero quei criteri ministeriali dettati dal legislatore nazionale, I'indirizzo per il piano specifico di riordino per la Sicilia, visto che
spetta alla politica stabilire dove e cosa tagliare, tenuto conto dei principi di razionalita, delle specificita geografiche della nostra

regione, delle sue infrastrutture, delle esigenze degli amministratori locali e dei rilievi posti dai rappresentanti di categoria dei
settori coinvolti”.

In serata arriva anche I'elenco delle richieste dei sindacati su assunzioni, concorsi e riordino della rete ospedaliera (leggi qui)

di Redazione
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SALUTE. E arrivata al pronto soccorso, dove sono stati effettuati | primi esami. | medici hanno awviato la profilassi per i familiari. Sarebbe il terzo episodio in due mesi

Nuovo caso sospetto:
eincubo meningite
Awocato Incoma,

e ricoverata al C|V|co

® La professionista, 35 anni, lavora tra Catania e Palermo

Elisa Patan si & presentata ieri matti-
naall'ospedale con tutti i sintomi tipi-
ci della malattia. La donna & stata an-
che sottoposta ad una Tac per gli ac-
certamenti. Oggi si dovrebbe sapere
I'esitodialcuniesami.

Luigi Ansaloni

*99 Un altro sospetto caso di me-
ningite nel capoluogo, un incubo
che torna dopo i casi degli scorsi
mesi. Da ieri mattina una donna
di 35 anni, Elisa Patane, avvocato
catanese che lavora tra Palermo e
il capoluogo etneo, si trova in co-
ma nella seconda rianimazione
dell'ospedale Civico per una so-
spetta forma della malattia, anche
se sembrano esserci pochissimi
dubbi che si tratti proprio di me-
ningite. La trentacinquenne, ma-
dre di un bambino, si & presentata
ieri mattina all'ospedale Civico
del capoluogo con tutti i sintomi
tipici della malattia e praticamen-
te gia in stato di coma.

Dali I'immediato ricovero e I'i-
nizio di tutte le procedure del caso
per stabilire con certezza che si
tratti di questa malattia. Le condi-

zioni della donna sono gravissime
e la sua prognosi & riservata. Nel
giro di poche ore, gia nella giorna-
ta di oggi, si sapra con certezza se
si tratta di meningite oppure no.
In ogni caso & gia stata allertata
I'azienda sanitaria di Palermo, che
ha avviato la profilassi per i fami-
liari della donna che si trova rico-
verata in rianimazione.

«La diagnosi di meningite & al-
tamente probabile». A dirlo & Ro-
mano Tetamo, responsabile del-
I'unita operativa di A e

luogo nel giro di due mesi. A giu-
gno una ragazza di 24 anni, Gloria
Giulia Allotta, di Belmonte Mezza-
gno, & morta nel reparto di malat-
tie infettive del Policlinico a causa
di una meningite fulminante. La
giovane & all'ospedale Civico, poi
&stata trasferita nel reparto di Ma-
lattie infettive del Policlinico. Pur-
troppo dopo poco tempo dal suo
ricovero & morta. Pochi giorni do-
po un‘altra giovane. N. F., di 20
anni, & stata ricoverata in gravissi-
me dizioni all'c Civico

rianimazione 2, dov'é ricoverata la
35enne che & arrivata al pronto
soccorso dell'’Amas-Civico in sta-
to praticamente comatoso. «f sta-
ta sottoposta ad una Tac che ha
rivelato un edema cerebrale -
spiega Tetamo -. Abbiamo quindi
effettuato una puntura lombare
per confermare la diagnosi di me-
ningite. Gia alla vista il liquor (il
liquido spinale, ndr) appariva tor-
bido». Elemento questo che non
lascia molti dubbi sulla malattia.
Nella giornata di oggi si potrebbe
sapere di che ceppo di patologia si
trattar.

Sarebbe il terzo caso nel capo-

per un caso di contagio dello stes-
so batterio. La giovane aveva tra-
scorso la serata di mercoledi in al-
cuni pub della cittad. Durante la
notte, perd, sarebbe stata male,
colpita da una febbre piuttosto al-
ta. Che non sarebbe passata nep-
pure nel corso della mattina, tanto
da convincere la ragazza ad anda-
re al pronto soccorso del Civico,

L'avvocato & ora ricoverata in prognosi riservata all'ospedale Civico, avviata la profilassi per i familiari

ILDATO. Centri presi d'assalto in citta e in provincia
Boom divaccinazioni durante l'estate,
da gennaio somministrate 20 mila dosj

©ee lavoro praticamente senza so-
sta ancora adesso per i centri vacci-
nali di citta e provincia. Sull'onda
dei casi di meningite registrati du-
rante il periodo estivo, i cittadini
(soprattutto giovani tra18 e 30 an-
ni) continuano a vaccinarsi contro
la temlbxle malattia. Con risultati

dove & stata imr -

da record. «Le dosi

coverata e sottoposta a tutti gli
esami.

In agosto, dopo il ricovero di
una ragazza di 22 anni di Firenze
nel reparto di malattie infettive
dell'ospedale fiorentino di S. M.

somministrate sono circa 20mila -
dice Nicold Casuccio, direttore del-
I'unita operativa complessa di Sa-
nita pubblica, epidemiologia e me-
dicina preventiva dell'Asp -, ma si
deve tenere presente che, dal pri-

mo gennaio al 31 luglio, solo 2.700
persone si erano vaccinate». Centri
vaccinali dunque presi ancora d'as-
salto. «L'afflusso & nettamente su-
periore alla media a Palermo e in
provincia — aggiunge il dottore Ca-
succio -. Il personale & stato poten-
ziato, alcuni colleghi sono rientrati
prima dalle ferie, altri neanche ci
sono andati. Perd non c'2 alcun al-
larme: se venisse confermato il ca-
so del Civico, sarebbero in totale 4.
Siamo nella media normale. Nes-
suna epidemia, nessuna emergen-
za». ("MOD")

Annunziata, per una meningite da
meningococco, la protezione civi-
le comunale di Palermo aveva di-
ramato una nota dell'Asl di Paler-
mo che invitava a sottoporsi a
profilassi quanti avessero avuto
contatti con la giovane e i passeg-
geri dei mezzi usati dalla ragazza
tra il 25 luglio e il 4 agosto, periodo
in cui da Grosseto & partita per Pa-
lermo, passando per Firenze e Ro-
ma.

Da qui una vera e propria psi-
cosi che si era diffusa in tutta la
citta, e non solo, con la decisione
della Regione di vaccinare contro
la meningite, in maniera gratuita,
tutti gli under 30, per prevenire
qualsiasi problema. E nei primi
giorni d’agosto, I'assalto nei centri
vaccinazioni, con disagi in tutta la
citta. (*LANS-M0D")

L'INTERVISTA. Linfettivologo Enzo Farinella: «Va individuata la tipologia per evitare allarmi ingjustificati. Alcuni possono contagiare altri senza sviluppare la malattia»

Monica Diliberti

Non tutte le meningiti sono conta-
giose. Enonsempre & necessario ri-
correre alla profilassi antibiotica. E,
soprattutto, non & proprio il caso di
parlare di epidemia, anche se la
puntura lombare sulla ragazzarico-
verata ieri al Civico confermasse la
diagnosi di meningite. Dopo il pa-
nico che si & scatenato nel mese di
agosto, & forse il caso di fare un pu
di chi su questa logi
certamente seria, ma non per forza
mortale. Lo facciamo con Enzo Fa-
rinella, direttore dell'Unita operati-
va di Malattie infettive dell'Azienda
Ospedali riuniti Villa Sofia-Cervel-
lo.

eee Dottore Farinella, a quanto
pare ci sarebbe un nuovo episo-

dio...

«Il fatto che il liquor della paziente
fosse torbido fa pensare ad uname-
ningite batterica. Non & detto perd
chessi tratti di un tipo meningococ-
cico, ovvero quello contagioso. Ce
ne sono alcune che non si trasmet-
tono, ad esempio quella da strepto-
cocco pneumoniae. Questa & una
distinzione importante per evitare
allarmi ingiustificati. Solo quando
si accerta il tipo meningococcico si
cercano i contatti del paziente, si
prova a capire dove pud essere av-
venuto il contagio, si prescrive la
profilassi».

eee C'2dadire perd che lamenin-
gite non @ una passeggiata. Pud
essere facile farsi prendere dal-
I'ansia delladiffusione della pato-
logia...

Enzo Farinella

«Forse non tutti sanno che il 3 per
centodella popolazione & portatore
sano e asintomatico di meningo-
cocco. Cio significa che si tratta di
potenziali vettori e che sono molto
piti dei pazienti veri e propri».

°ee In altre parole, potrebbero
contagiare gli altri senza mai svi-
luppare la malattia?
«Esattamente. I casi secondari-ov-
vero trasmessi da una persona ma-
lata—-sono meno del due per cento
del totale degli episodi che si verifi-
canon.

®°9 Aquesto proposito: come giu-
dica 'andamento della patologia
a Palermo in questi mesi?

«Ogni anno, si verificano dei casi
sporadici. In Sicilia siamo all'inter-
no dellamedia. L'allarme epidemia

«Tre persone su cento possono essere portatori sani»

scatta se ci sono piit di 10 episodi
ogni 100mila abitanti nell'arco di
tre mesi. E' quello, ad esempio, che
€ avvenuto in Toscana, con 45 casi
in 12 mesi e 10 decessi. Erauna cosa
diversan.

eee Come si trasmette la menin-
gite meningococcica?

«Con le secrezioni respiratorie, in
luoghi molto affollati e con scarso
ricambio d'aria. La promiscuita di
posatee bicchieri, maanche dieffu-
sioni aumenta le possibilita di con-
tagio. Perd ci vogliono alcune con-
dizioni particolari. Molto dipende
anche dal tempo di esposizione:
pochi minuti nella stessa stanza
con una persona che dili a qualche
giorno siammalera non implicaper
forzail contagio. Il contatto stretto,
per ore, & pill rischioso».

¢ee Quali possono essere i sinto-
mi della malattia?

«La sintomatologia della sindrome
meningeaécomposta da forte cefa-
lea, febbre, cambiamenti dell'umo-
Te, ad esempio irritabilita. Si arriva
poi a quelli pi1 seri, come lo stato
confusionale. Col tempo, i sintomi
peggiorano e se ne aggiungono al-
tri,ad esempioidoloriallaschienae
muscolari»,

ees Al momento, le vaccinazioni
stanno registrando unvero e pro-
prio boom. A chi sono raccoman-
date?

«I gruppi che per lavoro o stile di
vita sono pii1 esposti al contagio
vanno incoraggiati. Mi riferisco a
chi sta a contatto con molta gente,
tipo gli operatori sanitari, o anche i
bambini in eta scolare. I vaccini so-
no sicuri. Le potenziali reazioni av-
verse — dolore locale o febbricola -
sono comuni a tutte le vaccinazio-
ni, ma non devono preoccupare».
(*MOD*) MONICA DILIBERTI

APPELLI AL GOVERNGO.

Sileva la voce anche dei parroci della diocesi: riflessi negativi sulla gente povera. lerisit in di una delegazione della struttura sanitaria in piazza Ziino

Ospedale di Cefalu, sul web protesta pure Fiorello

CEFALU

eee Fiorello scende in campo per
difendere I'ospedale Giglio di Ce-
fali1. Nella sua trasmissione quoti-
diana «L’edicola di Fiorello» ha
lanciato un appello al ministro del-
la Salute, Beatrice Lorenzin. «Su
certe cose ci devo mettere la faccia.
So che stanno per chiudere cinque
reparti dell'ospedale di Cefali.
Non conosco a fondo il problema,
comunque c'e. Gli amici di Cefalu
mi hanno chiesto una mano e lo
sto facendon. Fiorello ha invitato il
Ministro Lorenzin, a cui indirizza
gli auguri per il recente matrimo-

I'ospedale di Cefalti per vedere co-
sasuccede. Una presa di posizione
contro il ridi del

Regione Sicilia. Chiediamo all’as-
sessore di riconsiderare la suddet-
ta |

Giglio arriva anche dai parroci di
Cefalul e dal cappellano dell’'ospe-
dale, don Sebastiano Scelsi. Nel lo-
ro messaggio dicono di non condi-
videre la logica orientata a privile-
giare i grossi Centri urbani a scapi-
to delle periferie di provincia
perché vi sono riflessi negativi sul-
la gente povera e di modesto reddi-
to economico. «Esprimiamo il no-
stro profondo disappunto —dicono
- relativamente alla proposta della
nuova rete ospedaliera da parte

nio, a fare anche una telef al-

dell’ alla Salute della

prop di riassetto ospedalie-
ro. Con serenita e obiettivita pos-
siamo affermare che la Fondazione
Istituto Giglio in questi anni ha
realizzato servizi sanitari di qualita
e di buon livello, con articolazioni
in diverse branche e discipline, che
vanno ben oltre un semplice ospe-
dale di base, con apprezzamenti
notevoli da parte degli utenti».
Nella giornata di ieri una dele-
gazione di dipendenti dell’'ospeda-
le Giglio di Cefali1 per protestare
contro il declassamento della
struttura a presidio di base si & re-

leri sit in di una delegazione dell'ospedale in piazza Ottavio Ziino

cata a Palermo. Ha tenuto un sit-in
m piazza Ottavio Ziino dinanzi
I’Assessorato Regionale alla Salute.
La protestasi & conclusa con un in-
contro fra I'assessore Baldo Guc-
ciardi e i dipendenti che protesta-
vano. Per l'occasione I'assessore
ha accettato la maglietta della pro-
testa fatta confezionare in questi
giorni proprio da alcuni dipenden-
tidell'ospedale con il motto: «giti le
mani dal Giglio». «Il ridimensiona-
mento dell’ospedale, con il taglio
di cinque discipline e di svariate
unita semplici, comporterebbe, sin
da subito - sottolineano i dipen-
denti - il licenziamento di 391 ri-
sorse. Ma a rischio sono tutti i 700
posti di lavoro. Senza le specialita,
non potra essere garantita la soste-
nibilita dell’aziendan. (‘mcL?)
LUCA MACALUSO



Musiche e voci al reparto di lungodegenza di
Villa Sofia
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Palermo 13 settembre 2016 — I ritmi della
tammorra e della chitarra protagonisti ieri pomeriggio nel reparto di
lungodegenza di Villa Sofia. Il duo siciliano Massimo La Guardia e Salvatore
Meccio ha portato musiche e voci fra i pazienti ricoverati presso I'Unita operativa
diretta da Isabella Nardi, per il primo di una serie di appuntamenti che la
Cooperativa Agricantus proporra fino a dicembre a Villa Sofia e al Cervello su
iniziativa del servizio Educazione alla salute diretto da Salvatore Siciliano.

Con lo spettacolo “Mirror drums” i due artisti, uno destro e I'altro mancino, hanno
giocato con le tammorre in maniera speculare, danzando con le mani su questi
tipici strumenti a percussione, alternando voci e note di chitarra per dare vita a
brani musicali di propria composizione e di repertorio tradizionale di musica
popolare del sud ltalia. Il tutto con grande interesse e divertimento dei pazienti,
tutti anziani, ma anche dei medici e del personale.

Jonte: ufficio stampa
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Contratti a tempo determinato. Corte UE:
“Normativa europea contraria a rinnovi reiterati”.
Accolto ricorso infermiera spagnola

Per la Corte di Giustizia Europea lutilizzo dei contratti a tempo determinato puo
essere giustificato solo dalla necessita di far fronte ad esigenze provvisorie. "Il
diritto dell’Unione é avverso ad una normativa nazionale che permetta il rinnovo di
contratti a tempo determinato per far fronte ad esigenze mentre, in realta, tali
esigenze sono permanenti”. LA SENTENZA.

Maria Elena Pérez Lépez ¢ stata assunta in qualita di infermiera allospedale universitario di Madrid per il
periodo tra il 5 febbraio e il 31 luglio 2009. La sua nomina & stata rinnovata sette volte, mediante contratti a
tempo determinato. Poco prima della scadenza del suo ultimo contratto, nel marzo 2013, 'amministrazione le
ha comunicato che sarebbe stata nuovamente nominata. Pero, poco tempo dopo, Pérez Lépez ¢ stata
informata che il suo rapporto di lavoro sarebbe terminato.

A questo punto l'infermiera spagnola ha proposto ricorso contro la decisione di mettere fine al suo rapporto di
lavoro. A suo parere, le sue successive nomine non avevano come scopo quello di rispondere ad un bisogno
congiunturale o straordinario dei setvizi sanitari, ma corrispondevano, in realta, ad un’attivita permanente. Di
fronte al ricorso un Tribunale Amministrativo di Madrid ha alla Corte di Giustizia Europea se la normativa
spagnola che permette il rinnovo di contratti a tempo determinato nell'ambito dei servizi sanitari sia contraria
allaccordo quadro sul lavoro a tempo determinato.

Con una odierna sentenza la Corte Europea stabilisce che il diritto dell’Unione & avverso ad una
normativa nazionale che permetta il rinnovo di contratti a tempo determinato per far fronte ad
esigenze mentre, in realta, tali esigenze sono permanenti. La Corte ricorda, anzitutto, che I'accordo
quadro impone agli Stati membri di prevedere nella loro normativa, al fine di prevenire I'utilizzo abusivo di
contratti a tempo determinato, mediante ogni mezzo di loro scelta, almeno uno dei tre seguenti punti: le ragioni
obiettive mediante le quali il rinnovo dei contratti a tempo determinato pud essere giustificato; la
durata massima complessiva per la quale tali contratti possono essere successivamente conclusi e il numero
di rinnovi possibili di tali contratti.

Del resto, osserva ancora la Corte, "Dal momento che la normativa spagnola non prevede un limite per quanto
riguarda la durata o il numero di rinnovi dei contratti a tempo determinato, la Corte verifica se una ragione
obiettiva relativa a circostanze precise e concrete potesse giustificare le nomine successive di Pérez Loépez. La
Corte riconosce che la sostituzione temporanea di lavoratori per soddisfare esigenze provvisorie pud costituire
una-ragione oggettiva ma giudica che i contratti non possono essere rinnovati per compiti permanenti e
duraturi che appartengono alla normale attivita del servizio ospedaliero ordinario. La ragione obiettiva deve
poter giustificare concretamente la necessita di far fronte ad esigenze provvisorie e non ad esigenze
permanenti”.

"Orbene - ha osservato la Corte - nel caso della signora Lépez, le nomine successive di cui la stessa & stata
oggetto non sembrano costituire mere esigenze prowvisorie del datore di lavoro. Un tale rinnovo di contratti a
tempo determinato comporta una situazione di precarieta di cui la signora Lépez non & stata I'unica a soffrire
tenuto conto del deficit strutturale di personale di ruolo nel settore della sanita della regione madrilena"

La Corte rileva inoltre che I'amministrazione pubblica spagnola non ha alcun obbligo di creare posti strutturali e
che le & permesso di assegnare i posti per 'assunzione di personale a termine senza alcuna limitazione
relativa alla durata dei contratti né al numero dei loro rinnovi. Ne consegue che la situazione di precarieta dei
lavoratori & mantenuta costante nel tempo.

http://iwww.quotidianosanita.it/stam pa_articolo.php?articolo_jd=42931 12
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Pertanto, la Corte stabilisce che la normativa spagnola, permettendo il rinnovo di contratti a tempo determinato

per far fronte ad esigenze permanenti e durature nonostante I'esistenza di un deficit strutturale di posti, &
contraria all’accordo quadro.
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Diabete - La retinopatia dIClbe'l'.lCCl una

complicanza sottovalutata

Organizzazione

mondiale della Sa-

nita (Oms) stima

che le persone con
diabete nel mondo siano 422
milioni. Secondo l’Istat in Ita-
lia la prevalenza del diabete &
valutata intorno al 5,5% della
popolazione (oltre tre milioni
di persone). Questa patologia
cronica colpisce soprattutto
gli anziani, in particolare, si
calcola che ne siano interes-
sate circa 20 persone su cento
con pil di 75 anni. In questo
quadro, secondo !'Oms, “La
retinopatia diabetica ha pro-
vocato globalmente [’1,9%
della disabilita visiva (mode-
rata o grave) e il 2,6% della
cecita nel 2010. Studi sugge-
riscono che la prevalenza di
ogni tipo di retinopatia in per-
sone con diabete sia del 35%,
mentre quella della retinopa-
tia proliferativa (pericolosa
per la vista) sia del 7%”. Nei
pazienti che per lungo tempo
tengono alta la loro glicemia
(quantita di zucchero nel san-
gue definito anche iperglice-
mia), vanno incontro ad una
serie di complicanze tra cui
una particolarmente grave &
la retinopatia diabetica. Se
non e identificata e analizzata
in modo adeguato, la retino-
patia diabetica pud portare
alla cecita. La retinopatia dia-
betica, infatti, & la principale
causa di cecita tra le persone
adulte, ma questo non & un
destino inevitabile, poiché la
complicanza si pud preveni-
re tenendo sotto controllo la
glicemia cosi come altri fat-
tori di rischio. Questi ultimi
riguardano la pressione arte-
riosa e la concentrazione di
grassi nel sangue. Il controllo
continuo di questi fattori evi-
ta un peggioramento, anche in
presenza di un iniziale danno
della retina. A questo proposi-
to, perché una cura sia effica-
ce, € apprezzabile controllare

periodicamente, seguendo
le indicazioni dell’oculista e
del diabetologo, le condizio-
ni dell’occhio. In particolare,
va controllata la retina attra-
verso esami diagnostici poco o
per nulla invasivi come il fon-
do oculare, la retinografia e la
tonometria oculare. Il primo
punto, quindi, & il controllo
della glicemia, della pressione
arteriosa e dei grassi nel san-
gue, ma a questi esami va ag-
giunta una modifica graduale
e convinta degli stili di vita in-
sieme alle terapie farmacolo-
giche che il medico prescrive
quando necessario. Il secondo
pilastro & lo screening perio-
dico dell’occhio, mentre il
terzo riguarda la possibilita di
trattamento sia del diabete,
sia della retinopatia diabeti-
ca. Oggi, esistono dei farmaci
che permettono di control-
lare in modo continuativo la
glicemia, applicando terapie
specifiche dedicate al tratta-
mento della retinopatia dia-
betica. Tuttavia, ogni sforzo di
rivela vano se il paziente non
collabora e non € informato
sui rischi che corre, percio é
preferibile che si faccia parte
attiva per sottoporsi periodi-
camente ai controlli. Non ul-
timo, & preferibile che metta
in pratica quei comportamen-
ti indispensabili per evitare
che le complicanze croniche
si manifestino e si aggravino.
Come agisce questa compli-
canza? L'iperglicemia ovvero
I’eccessiva concentrazione
di zucchero nel sangue, pro-
vocano danni alle pareti dei
vasi sanguigni, in particolare
quelle del microcircolo di vari
organi (principalmente rene,
cuore, cervello e occhi). Que-
sto danno consiste nel man-
cato apporto sanguigno (e,
quindi, di ossigeno) ad alcune
zone della retina che, di con-
seguenza, tendono a morire
(diventano ischemiche). Prima
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che cio accada, per re-
azione |’occhio produce
nuovi vasi che, prolife-
rando in modo incon-
trollato, danneggiano
il tessuto della stessa
retina. La retinopatia
diabetica puo essere di-
stinta, sulla base della
presenza o meno di vasi
neoformati, nella forma
proliferativa (conside-
rata pil grave) e una

forma non proliferati-
va. La prima & caratte-
rizzata dalla presenza
di un’intensa prolife-
razione vascolare, con
vasi estremamente fragili,
mentre la seconda presenta
un’assenza di proliferazione.
Tra i sintomi della retinopatia
diabetica, vi & quello di un’al-
terata visione (riduzione del
visus fino all’ipovisione o alla
cecita). Invece, nella secon-
da forma non proliferativa,
la proliferazione di nuovi vasi
non si presenta, ma emergo-
no solamente microaneurismi
che interessano sia i piccoli
vasi retinici ma anche vasi di
calibro maggiore. Tuttavia, si
puo dare il caso che la forma
meno grave (non proliferati-
va) possa degenerare in quella
proliferativa. Per la diagnosi
della retinopatia diabetica, si
usa l’osservazione del fondo
oculare (oftalmoscopia diret-
ta e indiretta) ma esistono al-
tre metodiche che permetto-
no di studiare il microcircolo e
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scoprire le alterazioni dei vasi
retinici.

Questi sono la retinografia
(utile quando si debbano ef-
fettuare confronti nel tem-
po delle condizioni del fondo
oculare)e la fluorangiogra-
fia. La digitalizzazione di
quest’ultima metodica per-
mette di elaborare le immagi-
ni in modo da evidenziare con
grande nitidezza le pil piccole
alterazioni della rete capillare
e fornisce informazioni utili
per un eventuale trattamento
laser. Al contrario, l’OCT & un
esame diagnostico della retina
non invasivo che consente di
valutare l’eventuale presen-
za di liquido nei tessuti della
stessa retina (edema macula-
re diabetico) e la sua evolu-
zione nel tempo.
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LO RIVELA STUDIO INTERNAZIONALE

Malattia di Crohn, dalle cellule staminali la guarigione delle fistole
di oggisalute | 5 settembre 2016 | pubblicato in Attualita

Per i malati di Crohn affetti da fistole perianali refrattarie a

ogni trattamento medico, P'uso locale di cellule
mesenchimali da tessuto adiposo sembra essere
un'efficace alternativa a chirurgia, trattamenti con

immunosoppressori sistemici, antibiotici oppure inibitori del
fattore di necrosi tumorale (anti TNF). E quanto ha
dimostrato uno studio europeo di cui & senior author & Silvio
Danese, responsabile del Centro per le malattie
infiammatorie croniche intestinali di Humanitas e docente di
Humanitas University, pubblicato a Luglio su The Lancet.
Secondo i dati, I'uso di cellule mesenchimali da tessuto
adiposo (Cx601) apre una strada efficace ed innovativa per il trattamento locale delle fistole perianali nei malati di
Crohn.

I risultati: chiusura delle fistole per il 50% dei pazienti in 24 settimane

Lo studio, effettuato in 49 ospedali (Europa, Canada, USA, Israele) tra il 2012 e 2015 ha coinvolto 212 malati di
Crohn affetti da fistola perianale e suddivisi in due gruppi, il primo (107 pazienti) trattato con cellule mesenchimali
da tessuto adiposo (Cx601), il secondo (105 pazienti) trattato con placebo, in cui rispettivamente il 45% e il 31%
presentavano pit di una fistola perianale. A 24 settimane dall'iniezione di 120milioni di cellule Cx601, nel 50% dei
pazienti del primo gruppo, rispetto al 34% del secondo, le fistole erano completamente cicatrizzate e il trattamento
risultava ben tollerato dai pazienti.

Cellule mesenchimali: stop all’infiammazione con la modulazione del sistema immunitario

Causate dall'infiammazione dell'epitelio, cioé il tessuto di rivestimento della parete dell'intestino, nel 70-80% dei
casi le fistole perianali non rispondono ai trattamenti. Anche I'uso di cellule staminali emopoietiche, usate in alcune
forme di leucemia, che si pensava potessero ‘“resettare” il sistema immunitario e quindi interompere il processo
infiammatorio cronico alla base delle fistole perianali e della malattia intestinale, non si & dimostrato promettente.
“Con questo studio abbiamo invece dimostrato che, nonostante vi sia un buon grado di risposta clinica in alcuni
pazienti, i rischi della procedura con cellule staminali emopoietiche possono sovrastare i possibili benefici — spiega

il professor Silvio Danese, responsabile del Centro per le malattie infiammatore intestinali di Humanitas e docente *

di Humanitas University. — Pill promettente sembra invece I'uso delle cellule mesenchimali da tessuto adiposo, gia
da molti anni oggetto di interesse da parte dei ricercatori perché, oltre alla loro capacita di generare nuove linee di
cellule di grasso, osso e cartilagine, rilasciano intorno a sé sostanze che sembrano capaci di modulare I'attivita del
sistema immunitario e quindi dell'infiammazione.”

Cellule mesenchimali, una soluzione per un terzo dei malati di Crohn

La malattia di Crohn & un’infiammazione cronica dell'intestino che colpisce prevalentemente giovani adulti tra i 20-
25 anni, con una quasi totale prevalenza (0,3%) nei paesi occidentali. In questi malati le fistole perianali, cioé
anormali aperture tra intestino e cute vicino all'ano, sono una delle pitt comuni complicanze per circa un terzo dei
malati e spesso sono molto difficili da trattare: “Quando accade, & importante la bonifica locale effettuata dal
chirurgo per rimuovere i focolai di infezione, ma poi il trattamento con i farmaci attualmente a disposizione risolve il
disturbo solo in un terzo dei pazienti — precisa il professor Antonino Spinelli, responsabile della Sezione di chirurgia
del Colon e del retto di Humanitas e docente di Humanitas University, che presentera lo studio al prossimo
Congresso intemazionale di chirurgia colon-rettale a Milano. — Il trattamento topico con staminali mesenchimali ha
invece permesso di ottenere un beneficio che si & prolungato per un anno piti che con il placebo.” Ma la ricerca di
Humanitas in questo campo non si ferma: “In modelli sperimentali abbiamo dimostrato che iniettando queste cellule
in alcune tasche di biomateriali & possibile ridurre l'infiammazione tramite la produzione di mediatori solubili, tra cui
& stato identificato TSG6” conclude Stefania Vetrano, la ricercatrice di Humanitas che ha recentemente pubblicato
questi risultati su Gastroenterology.

_ SEIUN ESPERTO DI QUESTA MATERIA?
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La redazione consiglia

¢ Malattia di Crohn e colite, 200 mila italiani colpiti: nuove speranze
* Studio per nuovo farmaco contro la malattia di Crohn

» Tumori, le storie di 16 pazienti | che hanno sconfitto la malattia
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Troppi acidi nel corpo: ecco come
prolificano i tumori

Quando il corpo cerca di disfarsi degli acidi
attraverso la pelle si verificano eczemi, acne,
foruncoli, oppure nel tessuto connettivo si
verificano cefalee, crampi muscolari, dolori,
edemi, inflammazioni. Tutti i sintomi cronici
sono collegati allimpossibilita di eliminare gli
acidi. Quando i residui acidi si accumulano nel
corpo ed entrano nel flusso sanguigno, il
sistema circolatorio [...]
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