Informazione on line -a cura dell’'Ufficio stampa
dell’Azienda ospedaliera “Ospedali riuniti Villa Sofia-Cervello”

24 Settembre 2019

L’Addetto stampa
Massimo Bellomo Ugdulena



In pensione, continua a fare il primario gratis: non si arresta
la polemica all’ Arnas Civico
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di Valentina Grasso September 23, 2019

msmmuuevo NAZIONALE @
| EDIALTASPE E

)
p

PALERMO. Non si arrestano le polemiche all’Arnas Civico, dove il direttore del reparto di
Nefrologia e dialisi con trapianto in quiescenza dall'uno luglio, & stata richiamata a dirigerlo a
titolo gratuito.

A stabilirlo una delibera (la 475 del 31 luglio scorso) che ha scatenato la polemica di alcuni
sindacati i quali, non solo la ritengono illegittima, ma minacciano azioni legali.

L'incarico & stato assegnato dall'azienda, con decorrenza dal primo settembre, secondo I'articolo
5 comma 9 della legge 135/2012, il decreto Madia. Questa disposizione consente, nella pubblica
amministrazione, temporaneamente, e fino a un anno, di avvalersi di personale in quiescenza
per assicurare il trasferimento delle competenze e dell’expertise ma anche la continuita nella

direzione.

Tuttavia, dalla Cimo tornano alla carica: “ll decreto consente solo attivita di tutoraggio,
affiancando ['ufficio dirigenziale, e non di conferire un incarico direttivo, il che & molto diverso-
sottolinea Giuseppe Bonsignore- Nella delibera viene citato invece un altro paragrafo relativo agli
incarichi a pagamento, che é stato travisato e che dunque appare un’evidente forzatura”.

Non la pensa cosi il direttore generale dell'Arnas Civico, Roberto Colletti, il quale contattato da
Insanitas afferma di non ravvisare alcuna illegittimita nella delibera, anzi ne individua un
vantaggio economico per I'azienda.

Dal sindacato dei medici, invece, la tesi & opposta: “Cio che appare necessario € che venga
revocata la delibera e che venga nominato un facente funzioni (ex articolo 18 del CCNL della
Dirigenza Medica). In questo momento- dice Bonsignore — si stanno danneggiando, sia
economicamente che professionalmente, i medici della UOC di Nefrologia, ed € questo il vero
motivo dell'iniziativa”.
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Dal sindacato sono state chieste piti volte delucidazioni sulla vicenda. “La prima istanza & stata
inviata il 12 agosto e non ha ricevuto risposta. Abbiamo dunque cercato un confronto verbale in
assessorato, a margine di una riunione sindacale dove anche Cgil- racconta Bonsignore- si e
detta contraria a quanto sta accadendo. E in quell’occasione, lo stesso assessore Razza ha
dichiarato che anche a lui sembrava strana questa situazione e di voler verificare e approfondire.
Infine pochi giorni fa abbiamo deciso di procedere con un documento inviato dagli uffici legali del
Cimo e che ancora una volta & stato ignorato”.

Dunque I’annuncio dalla Cimo: “Qualora non dovessimo ricevere ancora nessuna risposta,
almeno per iscritto, valuteremo le necessarie azioni legali”.

Tuttavia, in riferimento all'iniziativa del Cimo, il manager Colletti sottolinea: “Non intendo
rispondere poiché quanto ho da dire € tutto contenuto nella delibera”.

E aggiunge: “Non siamo intenzionati a revocare la delibera e avevo gia comunicato che avrei
proceduto con approfondimenti tecnico-giuridici, che stiamo attuando. Sono pronto ad intervenire
nella misura in cui dovessero emergere delle incongruenze sconosciute. Ma secondo quanto
prevede la legge, quella nomina € consentita e ne continuo a sostenere la validita. Ad oggi non

ho riscontrato elementi contrari”.

Si tratterebbe inoltre di una manovra utile a far quadrare il bilancio dell’Arnas: “L'incarico gratuito
a un primario di valore come la dott.ssa Caputo permette all'azienda di risparmiare ben 140 mila
in un anno”, conclude Colletti.
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Arnas Civico, sindacati all’attacco: «Ancora sospeso Il
servizio di Risonanza magnetica»
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PALERMO. «Siamo costretti ancora una volta a registrare l'interruzione dell’attivita diagnostica di
Risonanza magnetica all’Arnas Civico, a causa dell’ennesimo perdurante guasto dell'unica
macchina attiva nel pit grande ospedale da Napoli in git».

Lo denunciano i sindacati Anaao-Assomed, Cimo, Uil, Fials, Ussmo ed Ugl, aggiungendo:
“Ormai da 16 mesi si attende che venga riattivata la seconda RMN, prima spenta, dopo qualche
mese smontata, quindi trasferita in altro padiglione e di cui si sono perse le tracce».

Insanitas ha contattato per una replica I’Arnas Civico, non appena dovesse arrivare sara
pubblicata.

Intanto, le sigle sindacali sottolineano: «Nel maggio 2019, a distanza di un anno dalla prima
audizione sul problema, la VI commissione legislativa dell’Ars nel corso di una puntuale ispezione
all'Arnas ha preso atto che costose macchine, alcune delle quali acquistate con fondi europei,
fossero incomprensibilmente conservate ed inattive nei locali e negli scantinati dell'ospedale,
cosi come piu volte denunciato dai sindacati. E mentre il Presidente La Rocca Ruvolo
annunciava l'invio di un dossier alla Corte dei Conti, il Direttore Generale dell’Arnas e il Direttore
dell'Ufficio Tecnico assicuravano che entro giugno 2019 sarebbero state attivate la RMN di cui
sopra, nonché quelle dell'Ospedale dei Bambini, acquistata nel lontano febbraio 2016 e mai
entrata in funzioney.

Ebbene, i sindacati autori della protesta affermano: «Nulla di tutto questo & successo.
Nessuna delle Risonanze ¢ stata a tutt'oggi attivata. L'unica macchina attiva, sottoposta a grande
usura per la sproporzionata mole di lavoro, conosce ripetuti guasti con conseguente
inginocchiamento dell'intera attivita assistenziale. Tutto questo accade in un'Azienda con un
disavanzo di 61 milioni di euro dovuto quasi per intero a mancata erogazione di prestazioni
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sanitarie. L'impossibilita, in queste condizioni, di erogare una assistenza di qualita sta
ulteriormente determinando la fuga di pazienti presso le strutture private ed un profondo rosso

nei conti economici».

Infine, i sindacati sottolineano: «Si perdono migliaia di prestazioni per un danno che ha
superato abbondantemente il milione di euro, senza contare la perdita di pazienti, costretti a
rivolgersi a strutture private. Si predica austerita e si chiedono sacrifici da lacrime e sangue ai
lavoratori quando sarebbe pitl semplice una attivita amministrativa ed organizzativa piu rispettosa
delle attese dei cittadini e dei lavoratori».
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La denuncia dei sindacati: solo una in funzione e sovraccarica

Risonanze ferme, caos al Civico

«Tra guasti e mancate
attivazioni |'attivita
diagnostica é al palo»

Una sola risonanza attiva, sovraccari-
€a e sottoposta a grande usura, Delle
altre nessuna traccia e a pagare sono i
pazieni e l'attivita di diagnostica at-
traverso risonanza magnetica al Civi-
co. E la denuncia dei sindacati di Ci-
mo, Anaao Assomed, Uil Fpl, Ugl, Fials
e Ussmo, che in una nota attaccano:
«Ormai da 16 mesisi attende che ven-
$a riattivata la seconda Rmn, prima
spenta,dopoqualchemesesmonata,
quindi trasferitainaltro padiglione, e
dicuisisonopersele tracce»,

«ll “pasticciaccio brutto” delle co-
stosissime macchine dell’Arnas Civi-

coénotoed égia statodenunciato dai
sindacati.Nelmaggio 2019,adistanza
di un anno dalla prima audizione, la
VI commissione legislativa nel corso
di una puntuale ispezione allAmas,
ha preso atto che costose macchine,
alcune delle quali acquistate con fon-
di europei, fossero incomprensibil-
menteconservate edinattive neiloca-
lie negli scantinati dell'ospedale, cosi
come piu volte denunciato dai sinda-
cati. E mentre il presidente La Rocca
Ruvolo annunciava l'invio di un dos-
sierallaCor[edeiComi.ildireuorege—
nerale dellAmnas ed il direttore del-
I'Ufficio tecnico assicuravano che en-
tro giugno 2019 sarebbero state atti-
vatelaRmn, nonché quella dell'Ospe-
dale dei Bambini, acquistata nel lon-
tano febbraio 2016 e mai entrata in

lunzione. Nulla di tutto questo é suc-
€esso. A tutt'oggi I'unica macchina at-
tiva, sottoposta a grande usura perla
sproporzionata mole di lavoro, cono-
sce riperuti guasti con conseguente
inginocchiamento dell'intera attivita
assistenziale. Tutto questo accade in
un‘azienda conundisavanzodi61 mi-
lioni di eurodovuto quasi perinteroa
mancata erogazione di prestazioni
sanitarie. Si perdono migliaia di pre-
stazioni per un danno che ha supera-
toabbondantementeilmilione di eu-
10, senza contare la perdita di pazien-
ti, costretti a rivolgersia strutture pri-
vate. Si predicaausterita esichiedono
sacrifici ai lavoratori quando sarebbe
pitt semplice un‘attivita amministra-
tivae organizzativa piitrispettosa del-
leattese dicittadini ¢ lavoratoriv,
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(https://www.blogsicilia.it/palermo/vertenza-precari-asp-sindacati-
soddisfatti-dopo-il-vertice-in-assessorato/489178/) possono essere
stabilizzati applicando la legge Madia (https://www.blogsicilia.it/palermo/la-
legge-madia-sblocca-la-stabilizzazione-dei-precari-asp-spiraglio-per-646-
lavoratori/482187/)". Lo comunica in una nota la segreteria provinciale della

Fials Palermo. (https://www.blogsicilia.it/palermo/oltre-600-assunzioni- (HTTPSI//WV‘VWB?LO)GSIFILI ATIOLTRELOSTRETTON
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“La Fials-Confsal - spiega il sindacato - apprende a mezzo stampa che I'Asp ATRIE L

Palermo, attraverso 'apertura di una interlocuzione, aveva chiesto gli elenchi
e le qualifiche con le quali I'assessorato al lavoro 29 anni fa aveva avviato il

(https://www.blogsicilia.it/oltrelostret
del-giorno-martedi-24-
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bisogna applicare la legge Madia per la stabilizzazione identificando la
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qualifica con cui sono stati contrattualizzati daII'Asp ai sehs) defbart 26 cornmm

1. Di fronte a questa ennesima conferma, la F'alﬁqﬁpé?mm&‘w&m‘?wcm‘ﬁle

autorevole dell'assessore alla Salute, Ruggero Razza, che a sua volta con

propria nota aveva dato direttive chiare che nor sothBTREAVENVIAIIEIIELIYHVCATEGORIE) y

direttore generale in carica. La circolare assessoriale necessita di ulteriore
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)
intervento dell'assessore Razza per dirimere una ques"tllone che'orma appare
chiara a tutti eccetto che alla Manager dell’Asp’.

Intanto mercoledi dalle 10 alle 14 si terra un'assemblea dei lavoratori Lsu a cui
partecipera anche il sindacato Cisal per fare il punto e decidere su ulteriori
azioni di lotta. Nel frattempo prosegue la battaglia in tribunale dei precari e il
fronte continua a crescere. Il Tar ha accolto nuovi ricorsi che saranno trattati

nel merito.

“Nonostante la circolare dell’'assessorato alla Salute e gli impegni assunti dai
suoi dirigenti in sede di impegno pubblico - affermano Enzo Munafo e
Giuseppe Forte della Fials Palermo - la manager continua a chiedere
chiarimenti ad altri assessorati venendo per altro smentita. Lassessore Razza
dovrebbe intervenire perché & davvero inspiegabile questa ostinazione dei
vertici dellAsp che di una questione pubblica sembra ne hanno fatto una
questione di primato personale ponendone una questione di antagonismo con
i dirigenti Fials. | manager hanno tra gli obiettivi quello di dare stabilita ai
dipendenti, per cui la mancata applicazione della norma rappresenta un
motivo di intervento del governo Regionale. La Fials da tempo porta avanti
questa battaglia di dignitd e su ogni fronte i precari hanno trovato
interlocutori  istituzionali che riconoscono le loro  ragioni.
Dall’amministrazione sono invece giunte solo provocazioni e azioni volte a
bloccare la stabilizzazione. Mercoledi saremo in assemblea coi lavoratori e la
Cisal e andremo avanti a tutela di un diritto che & ormai riconosciuto a ogni

livello”.

Oltre 600 assunzioni all'Asp di Palermo, Fials:
“Parere positivo anche da Roma”
(https://www.blogsicilia.it/palermo/oltre-600-
assunzioni-allasp-di-palermo-fials-parere-positivo-
anche-da-roma/467911/)

La legge Madia shlocca la stabilizzazione dei precari
Asp, spiraglio per 646 lavoratori
(https://www.blogsicilia.it/palermo/la-legge-madia-
sblocca-la-stabilizzazione-dei-precari-asp-spiraglio-
per-646-lavoratori/482187/)
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10:51 Tar di Palermo conferma la chiusura
dell'ippodromo: "Rischio infiltrazioni
mafiose"
(https://www.blogsicilia.it/palermo/tar-
di-palermo-conferma-la-chiusura-
dellippedromo-rischio-infiltrazioni-
mafiose/499416/)

10:49 Nuovi cartelliin tre lingue accoglieranno i
turisti nel Parco delle Madonie
(https://www.blogsicilia.it/palermo/nuovi-
cartelli-in-tre-lingue-nel-parco-delle-
madonie-accoglieranno-i-
turisti/499414/)

10:44 Padre e figlio uccisi allo Zen 2, la lite
scaturita da uno sguardo di troppo: a processo
Giovanni Colombo
(https://www.blogsicilia.it/palermo/padre-
e-figlio-uccisi-allo-zen-2-la-lite-scaturita-
da-uno-sguardo-di-troppo-a-processo-
giovanni-colombo/499412/)

10:36 Notte bianca Unesco a Monreale, ecco
cosa accadra
(https://www.blogsicilia.it/palermo/notte-
bianca-unesco-a-monreale-ecco-cosa-
accadra/499413/)

09:59 Ustica, I'anno scolastico non & ancora
iniziato per 115 alunni, proteste sull'isola
(https://www.blogsicilia.it/palermo/ustica-
lanno-scolastico-non-e-ancora-iniziato-
per-115-alunni-proteste-
sullisola/499410/)

09:56 Vialibera dalla Regione alla
stabilizzazione dei contrattisti dell'Asp di
Palermo
(https://www.blogsicilia.it/palermo/via-
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Contrasto fra Procura e Procura generale per evitare l'archiviazione

Non si accorsero del tumore
Assoluzione per 2 radiologi

Nessun colpevole per la morte di un pizzaiolo

Ilmale diagnosticatoin
ritardo, il paziente avvertiva
doloread unaspalla

Assolti perché il fatto non sussiste:
due radiologi erano accusati di non
essersiaccortidi un tumoreallaspalla
di un paziente, che aveva un dolore
persistente, di origine sconosciuta. Il
male era stato diagnosticaro in ritar-
do, I'uvomo era poi morto e dopo una
battaglia giudiziaria tra Procura (che
volevaarchiviare) e Procuragenerale,
che aveva avocato e porrato avanti
I'inchiesta, ieri @ arrivata la sentenza
del giudice monocratico della quinta
sezione del Tribunale, Nicola Aiello.

Nessun colpevole dunqueperlafi-
nedi Marco Ciampallari, un pizzaiolo
di58anni, padre diseifigli,decedutoil
25 luglio 2012, Scagionati cosi, con la
formula pitt ampia possibile, Aldo
Panci, di 55 anni, e Pierluigi Collodo-
ro, di 39, difesi dagli avvocati Giusep-
peInzerillo e Francesco Salvatore Au-
gello.Lavedovaei figli della vittimasi
erano costituiti parte civile, con l'assi-
stenza dell'avvocaro Serena Romano;
nel giudizio c'erano pure i responsa-
bilicivili, tracuiil centroMedicadi Ci-
nisi, patrocinaro dall'avvocaro Salva-
tore Palazzolo, ela casadicuraCosen-
tino.

Il processo era a rischio prescrizio-
nea causa del lungo tempo trascorso
dal decesso di Ciampallari:tempoche
era passato anche a causa delle pole-
michetraidueufficigiudiziari, culmi-
nati pure in un ricorso in Cassazione
perviolazionedilegge. Il giudice Aiel-

lo perd ha ritenuto che non ci fossero
dubbisull'estraneita degliimputati ai
fatti:anche perchéiconsulenti di par-

dice,sentitinel dit

to,avevano quasi concordemente sta-
bilito che non ci fossero responsabili-
tadei dueradiologi.

Il pizzaioloavevacominciatoadav-
vertire dolori alla spalla gia nell'estate
2011;:sierapensatoinizialmentea una
sofferenza «normale», per il tipo di la-
voro, che costringeva Ciampallaria fa-
re sforzi con le braccia e le spalle, ad
esempio per spianare la pasta della
pizza. Poiché pero il fastidio si faceva
semipre pit pesante e gli rendeva diffi-
[

mento.Manonavevaottenutorisulta-
ti. Traagosto 2011 egennaio 201 2siera
cosirivolto primaalla Casa dicura Co-
sentino, dove lavorava Panci, e poi era
andato daCollodoro,al centro Medica
srl di Cinisi. Senza esito: l'origine delle
titte lancinanti che lo aflliggevano era
stataindividuata solo graziea una Tac,
eseguita successivamente, Era un tu-
more, di quelli che purtroppo non la-
sciano scampo, Gli esperti consulrati
inaula(fracuiil professore RobertoLa-
galla, assessore regionale all'lstruzio-
ne) hannoritenuto chefosse quasiim-
possibile rendersi conto, con semplici
radiografie, della gravita del male. £
i isarebbe certa-

e,il cuoc seguito

alcune cure perrimediarea quella che
sembrava una lussazione o uno stira-

£ %

Esami diagnostici. Il paziente si era rivolto a due radiologi

mentemortolostesso.
R.Ar
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L'iniziativa del Civico

Psicologi sul fronte
del pronto soccorso
contro le aggressioni

di Giusi Spica

Sono sempre in prima fila per scon-
giurare le aggressioni in corsia, ma
non hanno la divisa da vigilantes. In-
tervengono quando qualcuno va in
escandescenze, ma senza mostrare
un distintivo. Perché — ne sono con-
vinti — puoi anche raddoppiare le
guardie giurate e installare teleca-
mere di videosorveglianza a ognian-
golo, ma l'unico modo per arginare
le violenze in ospedale contro medi-
ci e infermieri & lavorare sul dialogo
e sul passaggio di notizie. Sono gli
psicologi dell'unita operativa di Psi-
cologia clinica dell'ospedale Civico
di Palermo, un team di dodici profes-

sionisti che dal 2012 viaggiano fra il
pronto soccorso e i reparti per pren-
dersi cura di pazienti e familiari.

Un lavoro difficile negli ospeda-
li-trincea al centro delle cronache
per le aggressioni al personale. L'ul-
tima venerdia Gela, dove un para-in-
fermiere € stato preso a pugni da un
pazienle [uori di sé al triage. C'¢ vo-
luto l'intervento dei carabinieri per
riportare la calma e sottoporre I'ag-
gressore al trattamento sanitario ob-
bligatorio. Se fosse accaduto al Civi-
co, prima delle forze dell'ordine sa-
rebbero arrivati loro, gli psicologi.
Del resto, & I'unico ospedale sicilia-
no ad essersi dotato di una unita
operativa di Psicologia clinica. Lare-
sponsabile & Angela Di Pasquale: «I

: Ii;;ool Glipsi

pazienti che arrivano in ospedale —
spiega — non vengono per un biso-
gno psicologico, ma fisico. Noi lavo-
riamo fianco a fianco con i medici
per agevolare la relazione, favorire
ildialogo e il passaggio dinotizie».
Un “pronto soccorso emotivo”
per i ricoverati e le loro famiglie. «1
vantaggi - spiega la dottoressa - so-
no molteplici: la riduzione della ten-
sione degli utenti nei confronti del-
lastruttura, una maggiore collabora-

utte donne, in servizio all'ospedale Civico

zione alle cure da parte dei pazienti
eilmiglioramento della qualita divi-
tar. A beneficiarne & stato anche il
pronto soccorso, dove spesso il ter-
mometro della tensione & alle stelle.
Qui lavorano tre psicologi: Paola Ca-
rini, Giorgia Coticchio e Cristiano Di
Salvo. Gli altri si spalmano fra i re-
parti. Il pitt “delicato” & I'Oncologia,
dove nei giorni scorsi gli psicologi
(Maria Luisa Calagna, Rosanna Lo
Coco, Gabriella Catanzaro, Luca

D’Aura) hanno organizzato labora-
tori su sessualita e alimentazione.

Unanuova formula per far diven-
tare i pazienti protagonisti. Eil 7 e
1'8 ottobre si replica all'Ospedale
deibambini, dove operano gli psico-
logi Claudia Pelaia, Daria Pandolfo,
Ivana Caruso, Marina Di Pasquale ¢
Rosi Puleo. 1l primo appuntamento
esplorera il tema dell'alimentazio-
ne durante la malattia. Il secondoaf-
fronteralamalattia attraverso il rac-
conto eil gioco. «I bambini - spiega
la responsabile — vogliono proteg-
gere i genitori dal loro dolore e si
chiudono in se stessi, i genitori vo-
gliono a loro volta proteggerli mo-
strandosi forti. Il nostro compito &
far capire che prendersi curadell'al-
tro non & omettere ma condivide-
ren. Cosl i grandi insegneranno ai
piccoliiloro giochi e viceversa.

Ma ¢ al pronto soccorso che si gio-
calasfida piu delicata: «Spessoi pa-
zienti — dicono gli psicologi — la-
mentano uno scarso passaggio di
notizie. Ecco perché & importante
lavorare su queston. Il risultato € as-
sicurato: «Al Civico —dicono - le ag-
gressionisono diminuite».

ORIPKADUZIONE RISERVATE
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Due nuovi ambulatori di cardiologia nelle
Madonie attivati ad Alimena e Polizzi Generosa.
Entro I'anno anche ecocardiografie

L'offerta specialistica nelle Madonie si arricchisce di due nuovi ambulatori di cardiologia: il primo &
stato attivato martedi scorso ad Alimena (nel Presidio dellAsp di via Calabrese), mentre il secondo
entrera in funzione domani a Polizzi Generosa (in via Vinciguerra). Sono aperti due volte al mese: il
martedi (a settimane alterne) dalle ore 8.30 alle 11.30. Le visite possono essere prenotate tramite il
sistema CUP Aziendale.

| due nuovi ambulatori di cardiologia si vanno ad aggiungere a quelli, gia, attivati in precedenza nel
Comuni di Gangi e Castellana Sicula, presidi che si integrano e completano ['offerta sanltah
poliambulatorio distrettuale di Petralia Sottana e degli ambulatori specialistici del’Ospedale Ma|

)
J

https://iwww.costruiresalute.it/?q=news/due-nuovi-ambulatori-di-cardiologia-nelle-madonie-attivati-ad-alimena-e-polizzi-generosa-entro 1/5



24/9/2019 Due nuovi ambulatori di cardiologia nelle Madonie attivati ad Alimena e Polizzi Generosa. Entro I'anno anche ecocardiografie | Costr...

I'ecocardiografia, esame che viene garantito da tempo nel Poliambulatorio distrettuale ed all'Ospedale
di Petralia Sottana.

(/#facebook)  (/#twitter)
(https://www.addtoany.com/share#url=http:
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Fondazione Giglio di Cefalu, ecco l'insediamento del
Comitato tecnico-scientifico
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di Redazione September 23, 2019

PALERMO. Si & insediato il nuovo comitato tecnico scientifico della Fondazione Giglio di
Cefall. Ne fanno parte, come presidente, il professore Massimo Midiri (che ha gia rivestito
questo ruolo in passato), direttore del dipartimento di scienze radiologiche dell’'Universita di
Palermo, Giuseppe Ferrara gia direttore sanitario della Fondazione Giglio e Giacinto Beninati,
gia dirigente dell’'assessorato regionale della salute.

“Consegniamo- ha detto il presidente della Fondazione Giglio, Giovanni Albano — il governo
della ricerca a un comitato di altissimo profilo ed esperienza. Questa Fondazione ha tra gl
obiettivi statutari la creazione di programmi di ricerca anche biomedica e la collaborazione con
altri istituti di ricerca, progetto su cui stiamo gia lavorando. Nei prossimi 4 mesi la struttura — ha
anticipato Albano — si dotera di nuove tecnologie, alcune uniche nel Mediterraneo”.

Il presidente Albano, ha poi sottolineato la vision del professore Midiri “un ricercatore che pone
grande attenzione all’alta tecnologia” e, presentando Giuseppe Ferrara ne ha evidenziato “la
lunga esperienza professionale maturata anche alla guida di aziende dell’area metropolitana”.

Per Ferrara é un ritorno a casa. A Cefalu é stato direttore sanitario per tre anni. “Sono molto
gratificato di questo incarico che mi vedra a contatto con un staff ricco di grande entusiasmo”.

Per Midiri “Cefalu sara parte attiva in un processo culturale. Non basta essere una struttura
sanitaria attrattiva per il paziente ma bisogna credere attraverso la ricerca”.

Alla presentazione hanno preso parte i consiglieri di amministrazione Salvatore Curcio e
Domenico Porretta, il direttore sanitario Salvatore Vizzi e il direttore amministrativo Gianluca

Galati.

Nella foto: Salvatore Curcio, Domenico Porretta, Giuseppe Ferrara, Massimo Midiri, Giovanni
Albano, Gianluca Galati e Salvatore Vizzi.

https://www.printfriendly.com/p/g/8mfdks
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Formazione Medici 118. Fismu all’assessore
Razza: “Va bene ma in una cornice nazionale
oppure si rischia fabbrica di precari”

L’appello di Dario Cali all’Assessore Razza: “Ok alla proposta di un corso di 2 anni,
ma serve una cornice nazionale, altrimenti sara una fabbrica di precari. Le Regioni
non possono andare in ordine sparso. Invitiamo quindi Uassessore ad avere piu
lungimiranza e a portare questa proposta alla Conferenza stato-regione per farla
riconoscere a livello nazionale. Serve un corso vero”

Federazione Italiana Sindacale Medici Uniti-Sicilia (Fismu), in relazione alla recente proposta dell'assessore alla
Salute Ruggero Razza, sulla formazione dei futuri medici del 118, esprime un “sostegno critico” e rilancia la
necessita di una cornice nazionale, attraverso la Conferenza Stato Regioni, per il riconoscimento dei percorsi

alternativi di formazione.

“Qualcosa in Sicilia si muove, male ma si muove - sottolinea Dario Cali, responsabile nazionale pro tempore
area precari Fismu - l'ipotesi dell’assessore Razza di realizzare una formazione per il 118, della durata di 2 anni,
a spese della regione, € a nostro avviso una proposta che si muove nella giusta direzione. Il problema, serio, &
che il corso cosi come prospettato, non sara altro che carta straccia, perché non ha validita a livello né europeo

né tanto meno nazionale”.

“E da diverso tempo — aggiunge il responsabile Fismu - che come sindacato richiediamo il riconoscimento dei
percorsi alternativi di formazione. Questo potrebbe essere un inizio per quanto riguarda I'emergenza, ma da
estendere anche ad altre realta. Tuttavia, cosi com’é concepito non ¢ efficace e non fara aitro che creare nuovi
precari. Infatti, appare un mero tentativo di supplire alla grave carenza di medici nei pronto soccorso siciliani,
deficit che pero non si esaurira con questi strumenti inadeguati e che contribuiranno ad ‘arruolare’ professionisti
che non potranno essere assunti se non a partita iva e a tempo determinato”.

“Invitiamo quindi I'assessore ad avere pill lungimiranza e a portare questa proposta alla Conferenza stato-
regione per farla riconoscere a livello nazionale. Serve un corso vero - conclude Cali - che garantisca la
formazione nell’emergenza, che sia svincolato dalla mmg e che sia equiparato a una specializzazione,
garantendo gli stessi diritti di assunzione di uno specialista; specialisti che nel campo dell'emergenza sono
grandi assenti per grave carenza che non potra mai essere supplita dalle cosiddette specialita equipollenti”.

www.quotidianosanita.it/stampa_articolo.php?articolo_id=77105



Nursind Sicilia, eletti i nuovi vertici: il coordinatore regionale €
Claudio Trovato
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Eletti i nuovi vertici del Nursind Sicilia, il sindacato autonomo degli infermieri. Il coordinatore
regionale & Claudio Trovato (a sinistra nella foto), di Scicli, rappresentante sindacale all'Asp di

Ragusa.

| coordinatori provinciali hanno scelto invece come vice Salvo Calamia (a destra), gia alla guida
della segreteria di Trapani.

«Questo nuovo direttivo- affermano i neo eletti- avra come priorita la discussione sulle nuove
dotazioni organiche e i nuovi atti aziendali gia approvati dalla Regione, che adesso dovranno
essere varati dalle aziende sanitarie. Massima attenzione sara garantita a tutte le problematiche
del personale infermieristico, cercando di offrire maggiori servizi e supporto ai lavoratori dal
punto di vista sindacale a 360 gradi. Riflettori puntati anche sulle procedure concorsuali e di
mobilita al fine di garantire una adeguata assistenza».

https://www.printfriendly.com/p/g/YqCKVk
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Tumori: il 63% delle donne e il 54% degli uomini
sono vivi a 5 anni dalla diagnosi. Ma la battaglia e
tutt’altro che vinta. Nel 2019 stimati 371mila
nuovi. Mammella, colon-retto e polmone 1 piu
frequenti. In Friuli Venezia Giulia I'incidenza
maggiore, in Calabria la piu bassa. Ecco tutti i
numeri del cancro

Presentato oggi al Ministero della Salute il nuovo volume sui numeri del cancro,
Jrutto della collaborazione tra AIOM, AIRTUM, Fondazione AIOM, PASSI, PASSI
d’Argento e SIAPEC-IAP. Sono tre milioni e mezzo gli italiani che vivono dopo la
scoperta della malattia e almeno un paziente su quattro, pari a quasi un milione di
persone, é tornato ad avere la stessa aspettativa di vita della popolazione generale
e puo considerarsi guarito. Stefania Gori, presidente AIOM: “Tende a diminuire
anche la mortalita, grazie ai programmai di prevenzione e al miglioramento delle
terapie”. Ma tra le donne, oltre che il cancro alla mammella, aumenta anche quello
ai polmoni, E nei due generi in crescita pancreas, tiroide e melanomi.

Meno casi di tumore in Italia: nel 2019 sono stimate 37 1mila diagnosi (196.000 uomini e 175.000 donne), erano
373mila nel 2018, circa 2.000 in meno in 12 mesi.

Le cinque diagnosi piu frequenti sono quelle della mammella (53.500 casi nel 2019), colon-retto (49.000),
polmone (42.500), prostata (37.000) e vescica (29.700). In calo, in particolare, le neoplasie del colon-retto, dello
stomaco, del fegato e della prostata e, solo negli uomini, i carcinomi del polmone, in aumento invece tra le donne
(+2,2% annuo), per la diffusione dell'abitudine al fumo di sigaretta.

In crescita anche il tumore della mammella e, in entrambi i generi, quelli del pancreas, della tiroide e i
melanomi (soprattutto al Sud).

Tutti numeri inseriti nella nona edizione del censimento ufficiale dell’Associazione Italiana di Oncologia
Medica (AIOM), dell’Associazione Italiana Registri Tumori (AIRTUM), di Fondazione AIOM, PASSI (Progressi
delle Aziende Sanitarie per la Salute in Italia), PASSI d'Argento e della Societa Italiana di Anatomia Patologica e
di Citologia Diagnostica (SIAPEC-IAP), e raccolti nel volume “lI numeri del cancro in Italia 2019” - pubblicato in
una versione per gli operatori e una per i pazienti - presentato oggi all’Auditorium del Ministero della Salute in un

convegno nazionale.

A livello regionale I'incidenza piu alta di diagnosi & in Friuli-Venezia Giulia (716 casi per 100.000 abitanti),
la pit1 bassa in Calabria (559 casi per 100.000 abitanti).

Quasi 3 milioni e mezzo di italiani (3.460.025, il 5,3% dell’intera popolazione) vivono dopo la diagnosi di
cancro, cifra in crescita (erano 2 milioni e 244 mila nel 2006, 2 milioni e 587mila nel 2010, circa 3 milioni nel
2015), grazie a cure sempre piu efficaci e alla maggiore adesione ai programmi di screening.

In aumento anche la sopravvivenza: il 63% delle donne e il 54% degli uomini sono vivi a 5 anni dalla diagnosi.
Almeno un paziente su quattro, pari a quasi un milione di persone, & tornato ad avere la stessa aspettativa di vita

www.quotidianosanita.it/stampa_articolo.php?articolo_id=77115 1/3
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della popolazione generale e pud considerarsi guarito.

“I dati (calcolati al netto dell'invecchiamento della popolazione: dati standardizzati), relativi ai trend temporali nel
periodo 2003-2014, indicano che I'incidenza delle neoplasie & in riduzione in entrambi i generi —

afferma Stefania Gori, Presidente Nazionale AIOM e Direttore dipartimento oncologico, IRCCS Ospedale
Sacro Cuore Don Calabria-Negrar -. Il tumore della mammella si conferma il piu frequente nella popolazione, in
crescita soprattutto nelle aree del Centro-Nord per I'estensione dei programmi di screening e della popolazione
target (da 50-69 anni a 45-74): quest'ultimo perd non costituisce un fenomeno negativo, perché vengono
individuati in fase iniziale e con alte probabilita di guarigione molti tumori che, senza lo screening, sarebbero stati

scoperti in stadio avanzato”.

“L'incidenza dei tumori maligni conserva differenze geografiche significative: decresce progressivamente
dall'ltalia del Nord a quella meridionale-insulare - spiega Massimo Rugge, Presidente AIRTUM -. Nel maschio,
il tasso di incidenza standardizzato per tutte le neoplasie € piu basso al Centro (meno 4%, rispetto al Nord) e
ancor piu basso al Sud (meno 14%); lo stesso andamento si conferma nel genere femminile (meno 5% nell'ltalia
centrale e meno 17% nell’ltalia del Sud-insulare, rispetto al Nord). E verosimile attribuire tale situazione a fattori
che agiscono in senso ‘protettivo’ (abitudini alimentari, vita riproduttiva, minore esposizione a fattori di rischio
ambientale). Nel Meridione, tuttavia, la minore adesione agli screening oncologici hon ha fatto rilevare quei
benefici effetti della diagnosi precoce, che si registrano nel Settentrione”.

“Nel maschio — continua Rugge - le migliori sopravvivenze si registrano per i tumori del testicolo, della prostata e
della tiroide; nelle donne per le neoplasie della tiroide, della mammella e per il melanoma. Nel genere femminile,
la sopravvivenza per tutti i tumori & pit alta di quella della popolazione maschile: questo vantaggio di genere si
mantiene anche nelle singole sedi e pud essere associato alla diversa diffusione di screening specifici
(mammella e utero) e alla maggior propensione del genere femminile a aderire ai programmi di
prevenzione/screening”. La sopravvivenza a 5 anni piu alta si registra, per gli uomini, in Valle D'Aosta (61%),
Emilia-Romagna e Toscana (56%) e, per le donne, in Emilia-Romagna e Toscana (65%).

Nel 2016 (ultimo anno disponibile), nel nostro Paese, sono stati 179.502 i decessi attribuibili al cancro
(100.003 uomini e 79.499 donne).

Uno studio ha stimato i rischi attribuibili di morte per tumore legati allo stile di vita (fumo, alcol, eccesso
ponderale, dieta e inattivita fisica) specifici per la popolazione italiana, evidenziando un rischio complessivo dal
37,9% al 43,8%, con una percentuale piu alta negli uomini (46,7%) che nelle donne (26,8%).

“Il volume contiene anche un’analisi degli stili di vita degli ultra 65enni che hanno ricevuto una diagnosi di tumore
— sottolinea Maria Masocco, Responsabile dei sistemi di sorveglianza PASSI e PASSI d’Argento,
coordinati dall’lstituto Superiore di Sanita -. | risultati sono preoccupanti. Le persone anziane che hanno
avuto una diagnosi di tumore mantengono abitudini, quali fumo, abuso di alcol, sedentarieta o scarso consumo di
frutta e verdura che rappresentano fattori di rischio per recidive tumorali o aggravanti della patologia stessa. Tra
gli ultra 85enni che hanno avuto una diagnosi di tumore resta non trascurabile la quota di persone che si
mantengono fumatori abituali (11%). Il 18% fa ancora un consumo di alcol rischioso per la salute (superando il
limite indicato dal’Oms per gli ultra 65enni di una unita alcolica al giorno) e il 40% dichiara di essere sedentario”.

La prima causa di morte oncologica in Italia & costituita dal carcinoma del polmone (33.838 decessi nel
2016), seguito da colon-retto (19.575), mammella (12.760), pancreas (12.049) e fegato (9.702). Il tumore del
polmone (nel periodo 2003-2014) si conferma il primo big killer e mostra una tendenza in calo negli uomini
(-1,6%) e in aumento nella popolazione femminile (+2,2%).

“In particolare, nell'ultimo decennio per tutti i big killer oncologici (polmone, colon-retto, mammella), ma non solo,
alla diagnosi morfologica vengono associati i profili molecolari - afferma Mauro Truini, Presidente SIAPEC-
IAP —.Un esempio & il cancro della mammella, che & oggi riconosciuto come una malattia eterogenea che
comprende almeno 21 (isto)tipi invasivi diversi e che presenta sottotipi molecolari distinti. Sulla base di tali
precise diagnosi morfologiche e molecolari, 'oncologo € in grado di adottare e modulare specifiche terapie piu

adatte per il singolo paziente”.

“Il costante incremento delle persone che vivono dopo la diagnosi (nel 2019 circa 3 milioni € mezzo) richiede
un’attenta valutazione dell'impatto sanitario e sociale in termini di programmazione del follow-up e della
riabilitazione — conclude Fabrizio Nicolis, Presidente Fondazione AIOM -. Servono investimenti importanti in
termini di prevenzione primaria, per poter ridurre il rischio di ammalarsi di tumore: il cancro & la patologia cronica
potenzialmente piu prevenibile e, oggi, anche piu curabile”.

www.quotidianosanita.it/stampa_articolo.php?articolo_id=77115 2/3
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Tumori: per la prima volta calano i nuovi casi, 37 1mila nel
2019

In un anno 2000 in meno. Sono un milione i pazienti guariti

Redazione ANSA ROMA 24 settembre 2019 11:34
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Per la prima volta, calano i nuovi casi di tumore in Italia: sono 371mila quelli stimati nel 2019, con
2mila diagnosi in meno rispetto al 2018, anno in cui si erano invece registrate 4mila nuove diagnosi in

piu sul 2017.

L'inversione di tendenza & segnalata dall'Associazione italiana di oncologia medica Aiom nel rapporto
'I numeri del cancro 2019'. Diminuisce anche la mortalita, "grazie ai programmi di prevenzione e al
miglioramento delle terapie", afferma la presidente Stefania Gori. Sono un milione ad oggi i pazienti

https://www.ansa.it/canale_saluteebenessere/notizie/medicina/2019/09/24/tumori-per-prima-volta-calano-i-nuovi-casi37 1mila-nel-2019_323b6e45... 1/4
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guariti. Tre milioni e mezzo vivono invece dopo la scoperta della malattia. Il tumore al seno ¢ il piu
frequente. La diminuzione dei nuovi casi di tumore, che segna secondo gli oncologi una "importante
inversione di tendenza", indica che le campagne di sensibilizzazione per la prevenzione primaria
(mirata a diffondere corretti stili di vita per prevenire appunto l'insorgenza delle neoplasie) stanno
iniziando a dare effetti positivi.

Il quadro emerge dal censimento ufficiale, giunto alla nona edizione, che descrive l'universo cancro
grazie al lavoro dell'Aiom, dell'Associazione ltaliana Registri Tumori (Airtum), di Fondazione Aiom,
Passi (Progressi delle Aziende Sanitarie per la Salute in Italia), Passi d'Argento e della Societa Italiana
di Anatomia Patologica e di Citologia Diagnostica (Siapec-lap), raccolto nel volume 'l numeri del
cancro in Italia 2019', presentato oggi al ministero della Salute. Le 5 neoplasie piu frequenti sono
quelle del seno (53.500 casi nel 2019), colon-retto (49.000), polmone (42.500), prostata (37.000) e
vescica (29.700). In calo le neoplasie del colon retto, stomaco, fegato e prostata e, solo negli uomini, i
carcinomi del polmone, che continuano invece ad aumentare fra le donne (+2,2% annuo) per la
preoccupante diffusione della abitudine al fumo di sigaretta. Ad oggi, quasi 3,5 milioni di italiani vivono
dopo la diagnosi di cancro, cifra in costante crescita grazie ad armi sempre piu efficaci e alla maggiore
adesione ai programmi di screening. In aumento anche la sopravvivenza: il 63% delle donne e il 54%

degli uomini sono vivi a 5 anni dalla diagnosi.

Almeno un paziente su 4, pari a quasi un milione di persone, € invece tornato ad avere la stessa
aspettativa di vita della popolazione generale e pud considerarsi guarito. L'incidenza delle neoplasie "é
in riduzione in entrambi i generi - afferma Gori -. Il tumore del seno si conferma il piu frequente, in
crescita soprattutto nel Centro-Nord per I'estensione dei programmi di screening e della popolazione
target (da 50-69 anni a 45-74). Quest'ultimo pero non costituisce un fenomeno negativo, perché
vengono individuati in fase iniziale e con alte probabilita di guarigione molti tumori che, senza lo
screening, sarebbero stati scoperti in stadio avanzato".
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Tumore al seno metastatico, la chemioterapia si puo

evitare
Cure mirate sono efficaci, in ltalia interessate oltre 24mila donne

Redazione ANSA ROMA 20 settembre 2019 17:08

Le donne con tumore al seno metastatico possono evitare la chemioterapia: una meta-
analisi di 140 studi che ha incluso 50.029 pazienti, pubblicata su Lancet Oncology e
coordinata dall'Universita Federico Il di Napoli, ha infatti dimostrato per la prima volta
che nessun regime di chemio & piu efficace della combinazione di ormonoterapia e
nuove terapie a bersaglio molecolare. La indicazione riguarda il tumore al seno
metastatico positivo per i recettori ormonali, il 65% dei casi metastatici. In Italia sono
24mila le donne trattabili con tale combinazione. Lo studio & il risultato di una
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collaborazione internazionale, coordinata da Mario Giuliano dell'Universita Federico Il di
Napoli e da Daniele Generali dell'Universita di Trieste e che ha visto la partecipazione di
molti ricercatori italiani.

La meta-analisi ha incluso ricerche pubblicate fra gennaio 2000 e dicembre 2017. "Si &
evidenziato dunque che le terapie mirate sono efficaci in prima linea, ovvero come
primo trattamento, e che la qualita di vita migliora. Questa analisi - spiega Lucia Del
Mastro, responsabile della Breast Unit dell'lRCCS Ospedale Policlinico San Martino di
Genova - € molto importante perché, per la prima volta, pone a confronto, in prima e
seconda linea, I'efficacia dei regimi oggi disponibili di chemioterapia e ormonoterapia,
con o senza terapie mirate. E conferma quanto stabilito dalle linee guida internazionali,
che raccomandano, anche in prima linea, I'impiego dell'ormonoterapia posticipando
l'uso della chemioterapia in queste pazienti".

Sono chiari i vantaggi di una scelta di questo tipo in termini di "minore tossicita",
sottolinea. Nonostante le raccomandazioni internazionali, tuttavia, oggi la chemioterapia
é ancora diffusa nella pratica clinica in queste pazienti (in oltre il 40% dei casi): "Ci
auguriamo che l'analisi pubblicata su The Lancet Oncology possa cambiare la
tendenza. Le nuove opzioni terapeutiche, infatti - conclude - garantiscono quantita e
qualita di vita elevata".
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I'energia e lo sviluppa econemico sostenibile

Roma, 23 settembre 2019 - ENEA, in collaborazione con Istituto Nazionale Tumori Regina Elena e
Istituto Dermatologico San Gallicano di Roma, ha realizzato un prototipo che permettera di misurare in
tempo reale e in modo piu accurato I’effettiva dose di radiazioni rilasciata e assorbita dal paziente durante
il trattamento oncologico. Il progetto RI.GUIL.DO - Rllascio a GUIda DOsimetrica, finanziato dalla
Fondazione Terzo Pilastro, punta a radioterapie piu efficaci, grazie a un migliore controllo delle dosi di
irraggiamento che permettera di aumentare la qualita di vita dei pazienti e ridurre contemporaneamente i
costi a carico del Servizio Sanitario Nazionale.

“Ogni anno in Italia si registrano 370mila nuovi casi di tumore. Se si considera che il trattamento
radioterapico ¢ indicato in almeno il 50% dei pazienti oncologici, possiamo stimare che nel nostro paese
siano oltre 180mila i pazienti che potrebbero trarre beneficio dalla nostra innovazione tecnologica”,
spiega Marco Battaglia ricercatore ENEA del Laboratorio Materiali e processi chimico-fisici e
responsabile del progetto.

Attualmente la misura dell’effettiva dose di irraggiamento ricevuta dal paziente avviene solo alla fine
della terapia attraverso appositi sensori.

“Gli attuali dispositivi non sono in grado di rilevare errori dovuti all’instabilita energetica
dell’apparecchiatura o a movimenti improvvisi del paziente durante il trattamento. Il nostro prototipo, che
sara pronto a fine anno quando iniziera la sperimentazione in ospedale, lavorera in sinergia con altri
sistemi di controllo che monitorano posizione e respiro del paziente per fornire, in tempo reale e in modo
molto piu accurato, la misura della dose rilasciata al paziente durante I’irraggiamento. Una misura
fondamentale, questa, visto che la dose varia a seconda del tipo di tumore e in base all’affiancamento con
altre terapie come ad esempio la chemioterapia”, spiega Battaglia.

Nel nostro Paese la situazione delle apparecchiature di radioterapia presenta zone di luci e ombre: con
165 strutture disseminate su tutto il territorio nazionale siamo ai primi posti della classifica europea,
secondi solo alla Francia (176).
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Ma molto rimane da fare se si considerano i dati sulla distribuzione delle apparecchiature: con poco piu di
due macchinari per centro di radioterapia, I’Italia € agli ultimi posti in Europa ed ¢ fuori dalla top-ten dei
Paesi Ue per numero di macchinari in rapporto alla popolazione (5,7 per milioni di abitanti).
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La ricerca é stata realizzata dagli specialisti dell’Aou di Sassari e pubblicata sulla rivista Neurology

Sassari, 23 settembre 2019 - Una diagnosi genetica di una forma specifica di Parkinson-Demenza che, per
il possibile trattamento terapeutico di precisione personalizzato che puo essere adottato nei pazienti,
conferma la Clinica Neurologica dell'Aou di Sassari tra le strutture di livello internazionale. Lo studio,
una serie di “ragionamenti clinici sequenziali”, in pratica un algoritmo, che ha portato a fare questa
precisa diagnosi genetica ¢ stato pubblicato nei giorni scorsi su Neurology, la prestigiosa rivista
scientifica internazionale dell'American Academy of Neurology degli Stati Uniti.

I1 lavoro, firmato anche da alcuni studiosi spagnoli, ha come autori principali Daniele Urso,
specializzatosi qualche mese fa in Neurologia a Sassari, attualmente ricercatore presso il King’s College
di Londra; il dirigente medico dell'unita operativa complessa della Clinica Neurologica dell'Aou di
Sassari, Renato Ortu, attuale responsabile del servizio di Neuropsicologia della Clinica, e il docente Gian
Pietro Sechi, direttore della Clinica Neurologica sassarese.

.“Renato Ortu, Daniele Urso, Gian Pietro Sechi

La diagnosi genetica di una forma specifica di Parkinson-Demenza ¢ stata fatta dall'unita operativa
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complessa di Clinica Neurologica della Aou di Sassari su un gruppo familiare di 9 persone adulte di
entrambe i sessi. Si tratta di soggetti seguiti da anni in varie strutture neurologiche della Sardegna, per
quadri clinici apparentemente diversi, diagnosticati alcuni come malattia di Parkinson, altri come
Demenza, altri ancora come tremore di non chiara natura.

In 5 di questi individui ¢ stata documentata la duplicazione completa del gene SNCA, che codifica per
una proteina chiamata alpha-synucleina che, quando malripiegata e malfunzionante, € noto avere un ruolo
essenziale nel provocare alcune forme di malattia di Parkinson e di Demenza.

“Nell’articolo pubblicato sulla prestigiosa rivista - spiega il prof. Gian Pietro Sechi - proponiamo uno
schema logico sequenziale, basato sul corretto uso e sulla corretta interpretazione dei principali segni
clinici rilevati nei pazienti e della storia familiare degli stessi, al fine di poter arrivare a fare diagnosi di
questa specifica patologia nella maniera piu semplice e rapida possibile. Nella pratica clinica, una precisa
diagnosi eziologica basata su informazioni di natura genetica, come in questi pazienti, consente la
possibilita della cosiddetta Medicina di Precisione”.

Si tratta, in sostanza, cosi come ¢ stata definita nel 2015 dall'allora Presidente degli Stati Uniti Barak
Obama, di “una nuova era della Medicina, capace di offrire il giusto trattamento al momento giusto”. E
cosi, per quanto riguarda il gruppo di persone affette da questa forma di Parkinson-Demenza individuato
dalla Clinica Neurologica dell'Aou di Sassari, la medicina di precisione, riprende il docente, “puo
consentire un trattamento di precisione personalizzato tramite il Salbutamolo, in aggiunta o sostituzione
dei trattamenti sintomatici usati di solito. Il Salbutamolo - prosegue - ¢ un farmaco selettivo su definiti
recettori adrenergici, usato di solito in ambito medico come anti-asmatico. Questo farmaco, € stato
dimostrato, se somministrato precocemente, in fase pre-sintomatica, negli individui con questa alterazione
genetica, puo essere in grado di prevenire o ritardare per lungo tempo sia la comparsa della malattia di
Parkinson che la Demenza”.

Al momento questo tipo di diagnosi genetiche vengono svolte a Milano, a Londra e in Spagna. La Clinica
neurologica dell'’Aou di Sassari, con Cagliari, ¢ uno dei due hub neurologici presenti in Sardegna.

“Il nostro obiettivo - afferma il prof. Gian Pietro Sechi - € poter arrivare a fare in maniera routinaria
diagnosi a elevata complessita, attraverso l'implementazione e I'aggiornamento di strumenti di diagnosi,
di laboratorio, in ambito genetico e immunologico, delle neuroimmagini, anatomopatologico e
neurofisiologico”.

Per il professore si dovrebbe puntare anche alla riattivazione della scuola di specializzazione in
Neurologia, non piu scuola autonoma da circa due anni per la presenza di un solo docente (ne sarebbero

necessari due).
“La presenza di una scuola di specializzazione ¢ indispensabile - chiude Gian Pietro Sechi - perché tutto il

patrimonio di esperienze e conoscenze in ambito neurologico che ¢ stato costruito a Sassari nel tempo non
vada disperso”.
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Il Ssn risparmia sulla “pelle” di medici e
operatori sanitari: oltre 1 miliardo solo nel 2017.
Lo studio-denuncia dell’Anaao

Alla cifra di un miliardo andrebbero poi aggiunti circa 500 milioni di straordinari
non pagati ai soli medici e dirigenti. Il dato emerge da uno studio del sindacato
presentato oggti e tratto dai dati contenuti nel Conto Annuale dello Stato. Per Anaao
“il risparmio delle Aziende sulla pelle dei medici e dirigenti sanitari portera al
collasso del sistema”. LO STUDIO INTEGRALE

Oltre 1 miliardo di euro. E questa la cifra che solo nel 2017 le Regioni e le Aziende Sanitarie hanno risparmiato
tagliando la spesa per il personale sanitario, cui si aggiungono gli straordinari non retribuiti che rappresentano un
regalo di 500 milioni di euro generosamente elargito ogni anno dai medici e dirigenti sanitari.

Un piano di risparmi fatto sulla pelle di chi lavora in sanita e anche dei cittadini. La mannaia dei tagli ha, infatti,
comportato una carenza nelle dotazioni organiche di circa 8 mila medici, 2 mila dirigenti sanitari e 36 mila
infermieri, un bancomat sfruttato in modo feroce che sta portando la sanita al tracollo. Mediamente dal 2010 al
2017 la spesa globale per il personale medico si € ridotta di circa il 10%, colpendo anche i valori pro capite delle
retribuzioni: in Umbria, Marche e Toscana si rileva un valore marcatamente piu basso rispetto alla media

nazionale.

Molise, Lazio, Campania, Calabria e Sicilia, tutte sottoposte a piani di rientro, si confermano, insieme alla Liguria,
le Regioni con il maggior taglio di medici e dirigenti sanitari, un trend che, considerando la possibile perdita di
17.000 specialisti entro il 2025, per gli errori nella programmazione dei fabbisogni, fara precipitare I'ltalia tra gli
ultimi Stati in Europa per rapporto medici/100.000 abitanti, al di sotto di Ungheria e Repubblica Ceca.

Sono questi in sintesi, i principali risultati dello studio Anaao Assomed (clicca qui per scaricare lo studio), che
ha scandagliato i dati del Conto Annuale dello Stato in una lettura incrociata che documenta, numeri alla mano, il
dissesto della sanita italiana e il punto di non ritorno ormai raggiunto.

Lo studio dimostra in cifre e numeri il rapido degrado delle condizioni di lavoro nei reparti ospedalieri e nei servizi
territoriali, soprattutto nelle Regioni in piano di rientro, con I'accesso alle cure per i cittadini diventato difficile, a
causa del prolungamento delle liste d’attesa misurato in semestri se non in anni. Cosi, in particolare al Sud, sono
progressivamente peggiorati gli indici di morbilita e mortalita della popolazione, costretta all'emigrazione sanitaria
per soddisfare i propri bisogni di salute.

Negli ospedali i piani di lavoro, i turni di guardia e di reperibilita sono oramai coperti con crescenti difficolta e, una
volta occupate le varie caselle, si incrociano le dita sperando che nessuno si ammali buttando all'aria il
complicatopuzzle che bisogna comporre ogni mese. Per gli operatori questo significa milioni di ore di
straordinario non pagate, numero di turni notturni e festivi pro-capite in insopportabile crescita, fine settimana
quasi sempre occupati tra guardie e reperibilita, difficolta a poter godere perfino delle ferie maturate. Oggi la
sostenibilita organizzativa ed economica degli ospedali italiani si fonda su condizioni di sfruttamento dei
professionisti, inconciliabilita tra lavoro e vita familiare e sociale, burnout e malattie stress correlate.

Cosa fare concretamente in questo difficile contesto? Le proposte dell’Anaao Assomed

Importante € sicuramente dare seguito alle promesse avanzate per la salvaguardia del SSN. La cosiddetta
“Quota 10", cioé 10 miliardi di € in tre anni di incremento del FSN, rappresenta il primo passo verso la salvezza, il
livello minimo di finanziamento per affrontare le criticita emergenti. Serve anche per avviare un grande piano
assunzionale il cui costo €& valutabile, per i soli medici e dirigenti sanitari, in circa un miliardo di €. E' necessario,
pertanto, prevedere nella prossima Legge di Bilancio il superamento del limite posto con il DL Calabria
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all'incremento delle dotazioni organiche rispetto al 2018, altrimenti le Regioni in piano di rientro impiegherebbero
decenni per recuperare il personale perso dal 2009 in avanti.

Anche in presenza di uno sblocco largo delle assunzioni, per far fronte alla carenza attuale e futura di specialisti
devono essere rapidamente emanati i decreti attuativi della norma contenuta nell’articolo 12 del DL Calabria che
permette I'assunzione a tempo determinato degli specializzandi del 4° e 5° anno con un contratto di formazione
lavoro collegato a quello dell’Area della Dirigenza sanitaria. Ad oggi sono circa 9.000 i medici in formazione
interessati, e rappresentano, insieme con i circa 15.000 specializzati degli ultimi tre anni, una platea adeguata
per tamponare la prima ondata pensionistica che avremo entro il 2022.

Il risparmio sui contratti di specializzazione, conseguente all’assunzione a tempo determinato degli
specializzandi da parte delle Regioni, permetterebbe di incrementarne il numero fin dal prossimo anno ad
almeno 12.000. Innescando tale circolo virtuoso si comincerebbe a rispondere alle attese dei medici intrappolati
nellimbuto formativo, destinati altrimenti ad aumentate nei prossimi anni, senza contare che I'incremento degli
specializzandi e del numero dei futuri specialisti a partire dal 2023 permetterebbe di affrontare la seconda ondata

di pensionamenti.

Ma sara sufficiente avere un numero congruo di specialisti per il futuro?

Oramai il nostro lavoro & vissuto come gravoso, difficile e perfino pericoloso a causa del rischio di denunce ed
aggressioni. Un lavoro con profonde ripercussioni sulla qualita della vita familiare e sociale che non tutti si
sentono di affrontare. Lo dimostrano le scelte fatte dagli specializzandi che preferiscono discipline spendibili sul
mercato privato, come cardiologia, dermatologia, pediatria, oculistica, chirurgia plastica, che sono saturate gia
nei primi scaglioni di merito, mentre chirurgia generale o medicina di emergenza/urgenza rappresentano scelte
secondarie. Indubbiamente il lavoro nel privato & meno stressante, si affronta una casistica di elezione, non
critica, e garantisce un’alta remunerazione.

Gli stipendi del settore pubblico, dopo 10 anni di blocco contrattuale, si sono sviliti e I'attuale dinamica
contrattuale e insufficiente a garantirne un recupero in tempi brevi. Nel contempo, in Europa cresce la domanda
di laureati in Medicina. La Commissione europea indica una necessita di 230 mila medici entro il 2023. | Paesi
europei, verso i quali emigrano ogni anno circa 1.500 nostri laureati, assicurano una valorizzazione delle
capacita professionali e retribuzioni che possono arrivare al doppio di quelle italiane.

Non sono problemi che possono essere risolti con politiche regionalistiche.

Il Governo deve recuperare il ruolo che gli spetta perché le politiche sanitarie necessitano di una nuova stagione
di centralizzazione. Non si pud accettare che il fai-da-te delle Regioni e gli ostacoli alle riforme da parte di settori
del mondo accademico diventino fonte di nuove diseguaglianze in ambito sanitario.

A cura di Anaao Assomed
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