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IL DECRETO

In ltalia 583 patologie
sono esenti dal ticket

In Italia I'lstituto superiore della sanita su in-
dicazione del ministerq della Sanita ha indivi-
duato, con il Decreto ministeriale 279/2001,
un elenco di malattie rare esenti-ticket. Non
tutte le patologie a bassa prevalenza infatti
presuppongono I'esonero dalla partecipazio-
ne al costo delle relative prestazioni sanitarie,
ma solamente quelle presenti nell’elenco al-
legato a questo decreto. Il provvedimento pre-
vede che siano erogate in esenzione tutte le
prestazioni appropriate ed efficaci per il trat-
tamento e il monitoraggio della malattia rara
accertata e per la prevenzione degli ulteriori
aggravamenti. In considerazione dell’'onero-
sita e della complessita dell’iter diagnostico
per le malattie rare, 'esenzione € estesa an-
che ad indagini volte all’accertamento delle
malattie rare ed alle indagini genetiche sui fa-
miliari dell’'assistito eventualmente necessa-
rie per la diagnosi di malattia rara di origine
genetica. L'elenco comprende attualmente
583 patologie. Alcune Regioni hanno delibe-
rato esenzioni per patologie ulteriori da quel-
le previste dal decreto 279/2001.
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Medici a scuola di gestione

Perfezionamenti in ambito manageriale e nelle nuove tecnologie

PAGINA & CHRA DI

Alberto Magnani

g Dottore prima, mana-
gerpol. I master nell’health-
care aprono le porte di ge-
stione e organizzazionedel-
le strutture sanitarie auna
platea di neoprofessionisti
che va oltre i "soli” laureati
nelle facoltd di medicina e
farmacia (sivedaanche l'ar-
ticolo apaginai4).

E chiarorunaspecializza-
zione nel settore pud fare
la differenza e/o adattarsi
meglioa corsiche richiedo-
no fin dall’offerta formati-
Va una Conascenza accura-
tissima della materia.

Ma se si parla di salute a

raggio completo, i corsi di
perfezionamento accolgo-
no le professionalith pitidi-
sparate: dagli ingegneri bio-
medici agli specialisti in
contabilita, dagli psicologi
ai laureati in economia e
COMMErcio,

Offerta eshocchi

Anche restando in Ttalla, Pof-
ferta & ampia: il master di se-
condo livello in management
e sanith della Scuola di eccel-
lenza Sant’Anna di Pisa, il ma-
ster in management per lasani-
ta (Mims) dell"universiti Boc-
conidiMilano, U'offertaper ne-
olaureati ed executive della
LuissdiRomaediAltems, Al-
ta scunla di economia e mana-
gement dei servizi sanitari
dell'universithd Cattolica del
Sacro Cuore...

Gli sbocchi? Dipende dal
background: generale e

orientato a ruoli di ammini-
straziene o tecnico-medico,
per una professionalizzazio-
neulteriore nei campidipro-
priointeresse.

Nel caso della formazione
managerialesiparla soprattut-
to di corsi di dodici mesi con
formula full-time o part-time.
Le prospettive di inserimento
siindirizzano susanith pubbli-
cae privata,nellaconsulenzae
neicentri diricerca.

Gli allievi delledizione 2013
del gia citato «Mims» in Boe-
coni si sono divisi tra imprese
(46984), aziende sanitarie stata-
li e non (23%), consulenza (13
per cento). Nel caso delle spe-

cializzazione mediche, la lista
& ancora pili lunga: dalla chi-

rurgia, aghi studi tossicologici,

al carsicomplementari peridi-
pendentidell’area diinfermie-
ristica. Senza contare le offer-
te pitt specifiche: la Scuola
Sant'AnnadiPisa hainaugura-
to dal 2005 Punico master ita-
liano ed europea medicina su-
bacquea e iperbarica «Pier-
Giorgio Data». Numero chiu-
so (venti studenti) e 400 ore
di corso per specializzarsi
nellaprevenzione diinciden-
ti subacquei, malattie da de-
compressione e malattie che
richiedono il trattamento
con osgigeno iperbarico.

CORBIS

Americo Cicchetti, profes-
sore ordinario di organizza-
zione aziendale allafacolta di
economia della Cattolicaedi-
rettore di Altems, ribadisce
che la marcia in pih del ma-
ster pud essere doppia: crea-
re professionalitd per la ge-
stione o affinare competenze
specialistiche.

«Insomma,il target &unope-
ratore del settore che intende
avere una ulteriore qualifica-
zione - conferma Cicchetti -
Molte Regioni richiedono, per
accedere a determinate posi-
zioni in ospedale, una forma-
zione in ambito manageriale
come prereguisito. Un master
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significa avere una crescita di
carriera, un completamento
del profilon.

Le aree pil getlonate

Tra le aree pilt in crescitar 1
tech, con la sua gamma diap-
plicazioni nel biomedico:
«Daun lato ol sono tuttii pro-
fessionisti di ambito sanitario
{ingegneri, clinici, speciali-
sti}che sidevonoadeguareal-
le nuove aree di applicazione.
E il caso dell’health technolo-
gy assessment, tra le aree pili
in sviluppo - spiega Cicchetti
- Dallaltro, area del manage-
ment & caratterizzata da pro-
grammisullagestione dellasa-
nita. Anche negli ultimi anni
abblamo cercato di dare una
funzione pil specialistica: ge-
stione delle risorse umane,
competenze giuridiche... Le
organizzazioni sono sempre
pilt complicate, le competen-
ze si fanno sempre pil appro-
fondite». Nella maggioranza
dei casi, i diplomati lavorane
a tutti gli effetti come mana-
geroimprenditor,

Nuove frontiere

Ma si stanno sviluppando pro-
fessionalita inedite: «Tra le
prospettive pilt recenti <8
quelladellamarket access ma-
nager:iprofessionistiche sioc-
cupano nell'introduzione del
mercato dei farmaci, Una vol-
taeranosolo farmacistie medi-
ci, oggil'accessoalmercatoav-
viene attraverso gli organi di
regolamentazione» conclude
Ciechetti.

£ RIPRODUFIGHE RISERVATA

STUDIARE ALL'ESTERO

DaHarvardaBarcellona
per dare slancio alla carriera

mmn Ilmodelloarrivadaun
gigante come 'Imperial
College di Londra: corsi di
dodici mesi, classida meno
di cinguanta allievi, career
service attivo fin dai primi
mesi sui banchi per stage ed
esperienze di lavoro.

Un master all'estero
nell’area sanitaria, il settore
dellhealtheare, pub esserela
carfa in pili perstudentie
neoprofessionisti italiania

cacciadiopportunita diverse |

da quelle proposte nella
penisola,

Sesiparla di formazione
manageriale, i master of
science - equivalentialle
nostre lauree magistrali, ma
"sovrapponibili” ad
eventuali bienni - si
improntano a una didattica
pensata e costruita sul
funzionamento delle
macchinaospedaliera. Eil
caso diindirizzi come
healthcare management o
healtchare administration,
gestione £ amministrazions
della sanita, addirittura
premiati dalle analisi Forbes
come "P'ottavo miglior corso
distudiopertrovarelavoro”
nel breve pericdoile
proiezioni di crescitadelle
posizioni aperte viaggiano
sul 2296, con uno stipendio
intermedio stimato
all'equivalente dipitidi
Gsmila euro Panno.

Glisviluppidicarriera?
Dipende dagli obiettivi:
come nel caso dellTtalia, una
specializzazione a meti via
tra competenze biomediche
e manageriali pud garantire
sia scatti dicarriera interi

: {direzione diospedali,

i comparti, cliniche private}
sia sviluppi su professioni

. Jd'impronta pitt economica e
finanziaria (consulente,
strategist, analista,

i imprenditore diarea
sanitarial,

| Profiliemergenti

: Tralespecializzazionipitin
: crescita, sul mercato estere,
sifalargohealth
information manager.
Formato con un master
universitario o post lauream
i inhealth information

1PI RICHIESTI

Tra le figure in crescita
sifalargo health

- information manager,

. chedigitalizza e analizza
idati dei pazienti

management, il cosiddetto
"Him" sioccupa di
registrazione,
digitalizzazione e analisidei
dati medici deipazientie/o
del personalediuna
qualsiasi azienda.

. Glistipendi annui,

i secondo i dati del Bureau
. of labor statistics (Bls)

: degli Stati Uniti, viaggiano
su un valore intermedio
che va dall’'equivalente di
24mila a pit di 6amila
euro. Eilmercato &
 tutt'altro che saturo, sed

¢ vero che lo stesso Bls
prevede una crescitadel
21% delle posizioni aperte
i entroilzozo.

Le prospettive, aldila
delio sbocco naturale in
ospedali pubblici e privati?
Compagnie di assicurazione,
centri diricerca e aziende
dell'Information and

¢ communication technology,
¢ con sviluppi fino a posizioni

didirigenza.

Corsiinternazionali

- Melsolo Regno Unito, a

quantorisultadal database
del sito specializzato Post
graduate search
{(www.postgraduateserch,
com) 29 atenei offrono un
totale diisB corsi nelle varie
applicazioni della disciplina:
dal master in economic
evaluation della City
University of London
all’eccellenza gii citata del
corso in international health
management dell'Tmperial
College.

Perilrestolatopiodei
master pittvalutati & guidata
dagli Usa, conuna guest
europea: Barcellona.

Laselezione acuradel
portale diriferimento Mha
Degree, nel dettaglio, vede
sul podio JTohn Hopkins,
university of North Carolina
e Harvard, seguite da
Georgetown university
{quarta), lastessa University
of Barcelona {quinta},
University of South
California (sesta),
University of Michigan
{settima), University of
Washington {otiava),
Hofstra University (nona),
Virginia Commonwealth
University (decima).

T RIPROGUZIORE RISERVATS
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Un ventaglio di sponsor e bonus

Borse di studio in base al merito e al reddito: a metterle in palio enti pubblici e privati

PAGINA A CLRA T

Andrea Curiat

g Frequentare un master

con borsa di studio? Vantag-

gioso, si, a patto i sapersi

orientare traidiversi bandi.
InTtalia esiste una pletora

di enti, pubblici e privati,

che concedono fondi agli

studenti pilt meritevolio pifl

bisognosidiunsostegno eco-
nomico. Le borse sono emes-
se dai singoli atenei, dalle
Regioni e da alcune associa-
zioni non profit di tutta Ita-
lia. Le caratteristiche varia-
no inbase alcorso sponsoriz-

THE STRADE

Numerose le opzioni:

i punti di partenza

sono le segreterie dei corsi,
gli enti regionali per lo studio
e motori diricerca internet

zato, alle finalita dellente
che stanzia i fondi e alle di-
sponibilitd economiche di
anno in anno.

Glistessiservizidi orienta-
mentoallostudio fanno spes-
so faticaa indicare ai ragazzi
tutte leopportunitialoro di-
sposizione.

Chi vuole iscriversi a un
master ¢ beneficiare di una
possibile riduzione dei costi
deve quindi armarsi di pa-
Zienza e rivolgersi dapprima
alla segreteria del corso, per
chiedere informazieniinme-
rito alle borse distudiodi cui
slano a conoscenza. In secon-

,__)
LEREGOLE .
PER LE DETRAZIONI

da battuta & bene chiamare
'ente che si occupa didiritto
allostudio nellaregione diri-
ferimento. E infine si pud cer-
care online trale associazio-
ni non profit, le fondazioni
bancarie eglialtriistituti atti-
visul territorio.

Una lunga trafila, da cui si
pud perd ottenere uno scon-
to sostanzioso sulle tasse
universitarie (senon addirit-
tura il loro azzeramento) o
su altre spese come allog-
gio e gliacquisti di materiale
didattico.

Icriteri per ottenere lebor-
se di studio dipendono solita-
mente da due fattori: il meri-
to dello studente, misurato
dal suo curriculum accade-
mico passato e dal voto dilau-
rea, e ilsuo reddito, legato in-
vece allindicatore della si-
tuazione economica equiva-
lente (Isee).

Traleuniversita che offro-
no diverse borse di studio vi
éad esempiolaMibschoolof
management di Trieste. Al
momento sone apertii bandi
per il master in insurance
and risk management, per
Iexecutive Mba, per 'Mbain
international business e per
il corso origini. L'importo
dei finanziamenti varia da
smila euro sino all'intero im-
porto delle tasse di iscrizio-
ne, come nel caso del master
in insurance and risk mana-
gement grazie al contributo
delle dieciaziende sponsor.

C'é invece tempo fino al 15
novembre per la domanda di
accesso scontato al masterin

vacht design del Politecnico
di Milano. I tre studenti mi-
gliori al colloguio di selezio-
ne otterranno una riduzione
del s0% e due del 25% sulla
quotadiiscrizione.

Scadono il 13 settembre le
iscrizioni al master in mecca-
tronica & management {Me-
ma) della Liuc di Castellan-
zaranche in questo caso so-
nole societi sponsor amette-
re a disposizione dei contri-
buti per Perogazione di bor-
serdistudio.

L’universitad Milano Ricoc-
ca propone invece un ma-
sterdi secondo livells in ali-
mentazione e dieteticaappli-
cata. Delle due borse di stu-
dio disponibili, una & offerta
dalla Fondazione Paolo Sor-
bini e copre la totalith delle
tasse universitarie; un'altra
& erogata dall’Apicoltura
Vangelisti e copre il 509 del
corso. A beneficiarne saran-
no, rispettivamente, il pri-
mo e il secondo classificato
alle selezioni d’ammissione
(il termine per 'iscrizione &
il 26 settembre).

L'Accademia costume &
modadi Roma offre, incolla-
horazione con Vogue Talen-
ts,una borsadistudio checo-
pre tutte le spese di parteci-
pazione al corso di Alta for-
mazione in comunicazione
di moda, fatta eccezione per
la tassa d’iscrizione da 1500
euro che resta a carico degli
studenti. La scadenza per
presentare domanda & il 20
ottobre.
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Fine mandato

Cardarelli senza dg
Da ieri € vuota

la poltrona

di Rocco Granata

MarisalaPenna

Da ieriil Cardarelli & senza manager. Da
ieriil pitigrande ospedale del Mezzogior-
no-quellodelleemergenze e delleeccel-
lenze, quello delle barelle e dell’assalto
per il sequestro di una salma - & senza il
direttore generale. Amezzanottedigiove-
di Rocco Granata ha terminato il suo in-
carico (che era gia stato procrastinato a
luglio per 45 giorni).

Alla guida dell’'ospedale dal luglio
2009, Rocco Granata, non ha avuto «vita
facile». Nel settembre 2011 la giunta re-
gionale, mentre nominava 6 nuovi diret-
torigeneraliin altrettante aziende sanita-
rie, iniziavail procedimento per mandar-
lovia«per non veritiere risultanze conta-
bili positive». Ma questi risultati positivi
di gestione venivano poi utilizzati, ha
sempre sostenuto Granata, dalla Regio-
ne stessa per ottenere finanziamenti dal
Governo. 1l dg, testardo, & riuscito co-
mungue a mantenere perd il suo incari-
cofinoalla fine del mandato.

Lasuaazione haportato cambiamen-
tiradicalisia gestionalmente che organiz-
zativamente. Ecco cosa ha realizzato:
nuovi reparti di ematologia, oncologia,
chirurgia generale e specialistica, nuova
e potenziata rianimazione, reparto per
pazienti terminali
oncologici, nuovore-
parto di osservazio-
ne breve, servizio di
produzione diretta
difarmaciantitumo-
rali, nuove sale di
emodinamica e po-
tenziamentodellara-
diologia interventisti-
ca, nuovo reparto di
gastroenterologia di
urgenza, potenzia- {} mnanager
mento di attrezzatu- L’incarico
re (risonanze, tac,
ecografi). Conconte- I’ICGVU'[Q
stualeriduzionedire-  Nelluglio
parti e servizi dupli- 2009
cati, non tra poche i
difficolta perle “resi- piu volte
stenze” degliinteres- prorpgatp
sati. Appaltati lavori  negli anni
per 36 milioni di eu-
ro che vedono utiliz-

zatiipercorsisotterranei e che liniranno
di cambiare i volto di questa grande
struttura. Parallelamente ad un risana-
mento contabile della gestione che al
suo arrivo presentava un deficit di oltre
84 milioni di euro. Recentemente dopo
una battaglia giudiziaria di oltre un anno
con alcune sigle sindacali mediche & riu-
scito acompletare lanuova organizzazio-
ne sanitaria. In questi anni il Cardarelli
ha perso oltre 1200 dipendenti, ma sono
statigarantiti tuttiiservizied apertinuovi
reparti. Granata lascia una azienda risa-
nata e rilanciata, in difficolta per il piano
dirientro e perlagrave carenza di perso-
nale. E lascia un segno indelebile di co-
me sia possibile tra tante difficolta, ammi-
nistrare unaaziendadifficile come il Car-
darelli ed ottenererisultati positivi, sia or-
ganizzativamente che gestionalmente,
che hanno contribuito in maniera rile-
vante al Piano dirientro della Regione.

©RIPRODUZIONE RISERVATA
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Monaldi e Policlinico coinvolti nelle emergenze. Cardarelli, blitz dei Nas

Pronto soccorso a Napoli, ora si cambia

Gerardo Ausiello

N ondeve maipiliaccade-
« rechele cardiochirurgie
del Monaldie del Policlinico fede-
ricianorestino chiuse contempo-
raneamente. 1'assistenza va ga-
rantita sempre». Ferdinando Ro-
mano, capodipartimento Salute
della Regione Campania, annun-
ciaal «Mattino»: «E pronto un de-
creto che sancira il raccordo fun-
zionale tra Cardarelli, Monaldi e
Policlinico. Unarete polare al ser-
vizio del prontosoccorso delCar-
darelli. Nessuno potra tirarsi in-
dietro». Per Romano «avere tre
prontosoccorso adistanza dipo-
che centinaia di metri sarebbe
scarsamente funzionale, @ molto
piti logico mettere incampo effi-
cacisinergie».
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Reparti chiusi
in campo il Nas
Blitz al 118

Cardiochirurgia, accertamenti dei carabinieri
sui trasferimenti dei pazienti fuori Napoli

Ledate

6

agosto

Unpaziente di
Frattamaggiore
staperessere
trasferitoin
elicottero
alfospedale di
Potenzaperchénei
repartidi
cardiochirurgiadi
Napolinonhatrovato
posto,inextremis
viene portato al
Ruggidi Salerno

13

agosto

Un ammalato,
ricoveratoalla
clinica Trusso di
QOttaviano, deve
essere trasportato
urgentementiein
Cardiochirurgia:
scatialacorsa
disperataverso
Pospedale di
Avellinoma muore
sullabarella
del’ambulanza

Maria Pirro

I carabinieri del Nas puntano a fare
chiarezza su entrambi i fatti raccontati
dal «Mattino»: un paziente di Fratta-
maggiore il 6 agosto stava per essere
trasferito all’ospedale Potenza e in ex-
tremis & stato portato al Ruggi di Saler-
no; un altro il 13 agosto & morto al ter-
mine diunviaggio disperato, inambu-
lanza, da una clinica di Ottaviano al
Moscati di Avelline. Secondoe ifamilia-
ri e dei medici che lo hanno assistito,
anche in questo caso 'ammalato non
aveva trovato posto a Napoli. Sulle due
vicende e le Cardiochirurgie chiuse in
citta, perun periodo ad agosto, accerta-
menti preliminari sono stati gia effet-
tuati.

Perraccogliere informazioni, imili-
tari sono stati nella sede della Centrale
operativaregionale del 118, all'interno
del Cardarelli. Al centro delle verifiche
deiNas, in particolare, la storia del pa-
ziente di Frattamaggiore che il 6 ago-
sto ha riportato una dissezione
dell'aorta. Ma le cardiochirurgie del
Monaldi e del Policlinico erano off limi-
ts, rispettivamente per una
settimana e unmese distop.

Una circostanza che ha gia | fatti
spinto laRegione ainterveni-
re per rafforzare la rete

cenda. Cosa & emerso? «In

base agli accertamenti effet- delle

tuati dagli uffici il giomo 6 Vverifiche
agosto & pervenuta allacen-  ¢dej militari

trale operativa regionale del
118larichiesta, da parte del-
la centrale 118 di Napoli 2 Nord, di di-
sponibilita diricovero in cardiochirur-
gia per un paziente ricoverato in pron-
to soccorso all'ospedale di Frattamag-
giore» silegge nel dossiermessoapun-
to dagli esperti di Palazzo Santa Lucia.
«La centrale regionale ha effettuato la
ricerca di posti letto presso le centrali
operative provinciali e presso gli ospe-
dali di Napoli ottenendo riscontro ne-
gativo». Subito dopo, «la stessa centra-
lehaeffettuato richiesta di disponibili-
ta di reparto operatorio di cardiochi-
rurgia aglistessiindirizzi ottenendo ri-
scontro negativor. Aquel purito & parti-
ta la ricerca fuori dai confini regionali
ed & arrivato il primo via libera,
dall'ospedale San Carlo di Potenza ma
inextremis & stata trovata una alternati-

| due episodi

dell’assistenza in emergen- raccontati
za e ad avviare un’indagine  clal Mattino
internaper farelucesullavi-  af mantro

va: mediante un contatto diretto trala
struttura di Frattamaggiore e quella di
Salerno, 'ammalato e stato «trasferito
proprio nel nosocomio di Salerno» la
ricostruzione fatta a Palazzo Santa Lu-
cia. «Li & stato visitato in cardiochirur-
gia, dove non & stato ritenuto necessa-
rio l'intervento chirurgico. Ricoverato
incardiologia, & stato dimesso 113 ago-
sto». All'esame dei Nas anche l'altro
trasferimento dalla clinica Trusso di
Ottaviano all’ospedale Moscatidi Avel-
lino, anche in questo caso per un rico-
vero richiesto in cardiochirurgia. Av-
viatiiprimi contatti per vagliare il rac-
conto dei familiari. Il direttore della
centrale operativa regionale del 118,
Giuseppe Galano, conferma le circo-
stanze: «Sono state attuate in maniera
cortetta tutte le procedure perla ricer-
ca di un posto di cardiochirurgia che
pero non era disponibile in ambito re-
gionale».

Inpily, i carabinieri hanno effettua-
tounmonitoraggiosulla questione del-
le barelle dovuta alla grande affluenza
al Cardarelli. Da chiarire anche lo sce-
nario eicontornidella chiusuradeire-
partidicardiochirurgiaaNa-
poli. Vicende al centro della
riflessione dei medici. Inun
intervento sul «Mattino»
I'ex assessore regionale alla
sanita Mario Santangelo ha
affermato: «E fuoridiscussio-
ne che la mancata accetta-
zione del malatoinunrepar-
to ospedalierc napoletano &
frutto di una disorganizza-
zione sanitaria che trova le
sue radici in quaranta anni
di inefficienza». Santangelo
haaggiunto: «L.’assenza diun pianosa-
nitario che tenga conto della necessa-
ria integrazione tra attivita territoriali
ed ospedali & alla base del non funzio-
namento della nostra sanita perché ha
impedito anche lo sviluppo di un pia-
noospedaliero capace dirispondere al-
lenecessita dei cittadini». In una inter-
vistail direttore della chirurgia vascola-
re del Cardarelli, Carlo Ruoctolo, ha af-
fermato: «Il vero problema & la man-
canza diuna rete regionale perl'emer-
genza vascolare e la distribuzione del-
le risorse, che va organizzata diversa-
mente. Sapere achi cisideve rivolgere
inun momento di difficoltd e urgenza
¢ decisivo. Ci sono risorse e mezzi, an-
che se sempre pil limitati, ma manca
un’opera dirazionalizzazione».

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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I servizi di emergenza saranno smistati anche all’ospedale Monaldi e al Policlinico

Sovraffollamento al Cardarelli, scatta il nuovo piano dell’Asl

NAPOLI (giule) - Ospedale
Cardarelli in affanno; arriva
un decreto che sancira il rac-
cordo funzionale tra Cardarel-
11, Monaldi e Policlinico della
Federico I1. Una rete polare al
servizio del pronto soccorso
del Cardarelli. In sostanza gli
ospedali Monaldi e Policlini-
co faranno ‘sistema’ con. il
pronto soccorso del Cardarel-
Hi, per affrontare I"emergenza
sovraffollamento e ‘spalmare’
al meglio i degenti ¢ i posti

letto. E’ un piano che dovreb-
be scattare nelle prossime ore,
previsto dai vertici dell’ Asl:
Nelle ultime settimane il
pronto soccorso dell’ospedale
Cardareili-ha ‘sofferto’ una
vera ¢ propria emergenza
sovraffollamento, mentre in
altri presidi sanitari i corridei

‘erano liberi. Da qui la deci-

sione di organizzare una pia-
nificazione dell’emergenza.
Un piano accolto in modo
favorevole dagli-addetti ai

lavori: “Nei giorni scorsi
abbiamo accompagnato
degenti in altri ospedali semi-
deserti- racconta un infer-
miere. del Cardarelli - mentre
il nestro-era preso d’assalto
dai cittadini. Serve un piano
per regolarizzare il sistema. e
rendere piu fluida I'azione
della emergenza sanitaria. Ne
vale il nostro lavoro e l'assi-
stenzaai cittadini’”,
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Pronto soccorso
si del Monaldi
alla rete unica

MarisalaPenna

P ernoinon cambia milla. Sia-
«I mo gia nella rete dell’'emer-
genza. Siamo sempre a disposizione
delle esigenze regionali». Parla il di-
rettore generale dell’Ospedale dei
Colli che riunisce in una sola azien-
da il Monaldi, il Cotugno e il Cto. Il
Monaldi, spiega Giordano, «& gia
nella rete territoriale di emergenza
per quanto riguarda la cardiologia,
la cardiologia interventistica, la chi-
rurgia toracica, la cardiochiturgia
pediatrica e per adulti e la chirurgia
vascolatre».
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L ‘ospedale
stabiese

CASTELLAMMARE
DI STABIA (s.v.) - 1I
problema della vigilan-
za all’interno dell’ospe-
dale San Leonardo
rischia di diventare un
nuovo caso. Il nuovo
disservizio potrebbe
prendere le mosse que-
sta settimana. Le diffi-
colta maggiori sono
legate al passaggio di
cantiere, dalla vecchia
ditta a quella aggiudica-
taria deil’appalto. I vigi-
lantes che hanno sempre
prestato servizio presso
il nosocomio stabiese
saranno assorbiti da

Lunedi
01 Settembre 2014

Questa settimana verra formalizzato il passaggio ad una nuova ditta I

Vigilanza al San Leonardo, ¢ allarme

un’altra azienda: in pra-
tica si tratta di circa 50
vigilantes, in attesa di
essere riassunti alle
stesse condizioni, come
da contratto nazionale.
Su questo punto ci sono
tutte le garanzie dell’A-
sl e della nuova ditta
della vigilanza, ma i
tempi sono stretti ¢ si
rischia il caos in un
ospedale di frontiera
come il San Leonardo.
In aggiunta a tutto que-
sto nei giorni scorsi ¢
stato anche firmato un
accordo tra I’ente ¢ le
organizzazioni sindaca-

li. Cgil, Cisl, Uil e Ugl
hanno chiesto ai diri-
genti del’Asl di non
procedere all’inizio del

§

servizio sino a quando
non si sono perfezionate
le procedure contrattua-
li, riguardanti proprio il

passaggio di cantiere
dei lavoratori aventi
diritto, compresi in un
elenco consegnato dalla
Civin alla nuova ditta
della vigilanza. I1 pro-
blema della vigilanza &
uno dei piu sentiti anche
in considerazione dei
diversi casi accaduti nei
mesi scorsi. E” un servi-
zio imprescindibile in
uno dei nosocomi pill
caldi. L’Asl, dal suo
canto, ha assicurato che
il servizio partira quan-
do si formalizzera il
passaggio di cantiere.
©RIPRODUZIONE RISERVATA
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1l nosocomio serve un’utenza di 600mila unita. I vertici del S. Maria della Pieta: premiati gli sforzi comuni per rendere operativo il pronto soccorso

Ospedale di Nola tra criticita e nuove prospettive

NOLA (es) - £’ stato inaugurato
ed ¢ operativo dallo scorso 27
agosto il nuovo Pronto soccorso
dell’ospedale Santa Maria della
Pieta di Nola. Dopo un lungo iter
¢ arrivato il via libera, cinque gior-
ni prima della data prevista, che
era stata fissata al primo settem-
bre. Tra le novita ¢’¢ la presenza
di un reparto. di osservazione
breve con nove posti letto che
valutera con attenzione se un

paziente ha necessita di essere

ricoverato o puo essere assistito a
domicilio. Un sistema che servira
anche per contenere il fenomeno
delle barelle in corsia, purtroppo
oggi fisiologico a causa della
carenza di posti rispetto alla
domanda. A tal proposito va con-
siderato che I’ospedale di Nola ¢
presidio strategico che serve un’u-
tenza di quasi 600mila abitanti.
Altro elemento innovativo & rap-
presentato dall’attivazione del
‘triage’. Con la presenza dei codi-
ci rosso (3 posti letto), giallo (3
posti letto), verde (3 posti letto) si
potra stabilire una vera e proptia
gerarchia circa le priorita di inter-

vento. Inoltre sono stati previsti
ambienti diversificati e dedicati a
seconda delle urgenze da affronta~
re, dai pluritraumatizzati agli
ustionati. “In questo reparto met-
tiamo a disposizione del paziente
la migliore tecnologia presente -
ha dichiarato il direttore dell’Ast
Napoli 3 Sud Maurizio D’Amo-
ra - Vanno tenute in debita consi-
derazione le enormi difficolta in
cui si € operato, la mancanza di

Sinanziamenti esterni, e la neces-
sita di riportare i conti della
sanita campana in ordine. Nono-
stante cio non abbiamo chiuso
alcun presidio, anzi ne apriamo

dei nuovi”. D’ Amora ritorna poi .

sulla necessita di uno sbocco delle
assunzioni. “Questa é una richie-
sta che giro alla parte politica -
afferma ancora I’ Amora - Tutto
quello che si fa oggi é solo frutto
dell abnegazione di quanti sono

in servizio, tenuto conto che dal
2006 ad oggi e andato in pensio-
ne la meta del personale”. Gli
addetti 1 lavori, nonostante le tan-
tissime difficolta dovute al rispetto
del piano di rientro del piano di
rientro della Regione, sono ottimi-
sti. “L ospedale di Nola é un pre-
sidio insostituibile, lo dico soprat-
tutto ai detrattori - ha dichiarato 1l
direttore del nosocomio, Luigi
Stella Alfano - Ringrazio di
cuore tutti coloro che hanmo lavo-
rato in maniera intensa al proget-
to, in particolare negli uitimi
periodi. Per quanto é possibile
noi non ci tiriamo indietro. Per
Uimpossibile non ci siamo ancora
attrezzati”. “La Regione in tema
di sanita deve prendere precise
responsabilita con la citta e il ter-
ritorio. Ravviso anche che ¢
necessario per il prosieguo rende-
re pit veloci le procedure di gara
visto che non é possibile attendere
mesi se nown anni per essere esple-
tate”. Ha affermato, invece, il sin-
daco Geremia Biancardi.
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La sanita

Asl, I'anunncio

di Squillante:
«Entro settembre
sanati 1 debiti»

Simona Paolillo

Rinunciare al contenzioso perincas-
sare il proprio credito. La ricetta
dell’As] continua a sortire successo
e presto U'azienda avra debito zero.
Aldicembre 2013 il debito pregresso
dell’As] Salerno Unicaeradiben 600
milionidi euro, ad oggi ne sono stati
pagati 250milioni ed entro la fine di
settembre ne saranno liquidati altri
126, probabilmente si arrivera a pa-
garne 140. Il debito pregresso quin-
di si assottiglia e vale poco pii1 di
200milioni dieuro che per Squillan-
te potranno essere tranquillamente
“smaltiti” entrolafine dell'anno. No-
nostante questo, avia Nizzasistacol
fiato sospeso per l'approvazione
dell’atto aziendale. Una ventina di
giorni fa sono state trasmesse, alla
Regione, le ultime integrazioni “ di
carattere puramente burocratico”
come & pronto a giurare il direttore
generale Antonio Squillante. Gli
scettici invece continuano a fomen-
tare dubbi sulla validita del docu-
mento, motivo per cui, ancora non
sia stato approvato. Pare che non
convinca la linea organizzativa
dell'azienda oltre che la rete
dell’'emergenza. Ma ieri @ stato un
giorno digrande orgoglio per il diret-
tore dell’azienda sanitaria locale
che havolutorileggere i dati del pia-
nodeipagamen-
tidispostoinba-
se alla legge )
35/2013econver- | conti
g};/)z glaélaL}eg%e 250 milioni

. L'esito :
dell’avviso pub- p.agatl
blicato il 26 giu- s!nora L
gno scorso e che  ai creditori
e scaduto dopo A breve
poco pi}\‘ll diventi iz libera
giorni, ha incas- ;
sato questi risul- ad altri 126
tati: sono perve-  ——
nute 624 adesio-

ni per circa 126 milioni di euro. La
copertura finanziaria assicurata da-
gli organi Regionali consentira di
procedere, entro il 30 settembre ai
pagamenti per singolo creditore e
non pily, come riportato nell’avviso
originario, in ordine di emissione
deltitolo esecutivoe/o deposito del-
lasentenza. I creditori perd dovran-
norinunciare al contenziosoe quin-
diagliinteressi maturati sul proprio
credito. Adesso pero e diventatareal-
tae cisard un reale riscontro. Squil-
lante preavvisa che dal mese prossi-
mo V'azienda non avra pili conti in
rosso. Saranno liquidati tutti i debi-
ti. Il direttore generale Squillante ha
infatti dichiarato : «Il successo di
questo avviso testimonia che ormai
larisanata Azienda Sanitaria Locale
ha una rinnovata credibilita, entro
la fine di settembre pagheremo an-
che questi ulteriori debiti frutto del-
lescellerate gestioni passate e potre-
mo cosli finalmente avere un’Asl a
debitozero».
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Lo studio Sui cromosomi 1 e 7 trovati «indizi» significativi

La prospettiva

Tra gualche
anno diagnosi

possibile
subito dopo
Ia nasc:ta

 ultimo numero
della rivista spe-
cializzata Genes,
Brain and Beha-
vior riporta il pilt
recente e pitt vasto di una se-
rie di lavori recenti sulla ge-
netica del linguaggio e della
lettura.

Un gruppo di oltre venti
ricercatori, inglesi, america-
ni ed australiani, capitanato
da uno dei massimi esperti
del settore, Simon E. Fisher,
dell'Istituto Max Planck di
Nimega, e comprendente, fra
gli altri, gli italiani Alessan-
dro Gialluisi (primo autore e
membro del Dipartimento di
Linguaggio e Genetica del
Max Planck) e Silvia Parac-
chini (dell’'Universita St. An-
drews, nel Regno Unito) ha
portato a termine un esame
dell’intero genoma in due
popolazioni campione di
bambini e adulti, una com-
posta da oltre mille e otto-
cento e 'altra da oltre seimila
e quattrocento soggetti.

In numerosi casi, 'analisi
del genoma riguardava inte-
re famiglie.

I test somministrati consi-
stevano nel leggere parole
reali, leggere o ripetere a vo-
ce parole inventate e nell'in-
dividuare le componenti di
parole complesse (come, in
italiano, vedere che le parole
«parte» e «mento» sono con-
tenute nella parola «apparta-
mento»).

La novita di questa ricerca
consiste nell’aver studiato

Oggi basta qualche
mese per analizzare
l'intero genoma

di un gran numero
di individui

un continuo di capacita lin-
guistiche, e non soltanto i
casi estremi, cioé solo i defi-
cit gravi confrontati con la
perfetta normalita.

E stata anche effettuata
un'analisi comparativa dei
dati con quelli ottenuti in va-
ri altri studi precedenti (cio
che in gergo viene chiamata
una meta-analisi).

Due erano i bersagli prin-
cipali dell'indagine: la di-
slessia e il disturbo specifico
del linguaggio DSL (in gergo
internazionale LSI Language
Specific Impairment).

In ambedue questi specifi-
ci difetti linguistici tutto il
resto & perfettamente nor-
male, cioe intelligenza, capa-
cita visiva e uditiva, rapporti
familiari e con i coetanei.

L’aggettivo specifico ha,
quindi, grande importanza.

11 metodo adottato dagli
autori della ricerca, da alcuni
anni a questa parte ben noto
a tutti i genetisti clinici, & il
GWAS (pronunciato gi -uo’s,
accento sulla “0”), cioé Geno-
me Wide Association Study,
vale a dire: studio delle asso-
ciazioni tra un tratto manife-
sto (in questo caso linguag-
gio e lettura) e specifiche,
anche ulfra-minime, muta-
zioni genetiche, lungo l'inte-
ro genoma.

Detto molto semplice-
mente, si prelevano cellule
dalla saliva, se ne estrae il
Dna e poi lo si «passa» st un
chip genetico che sta como-
damente nel palmo di una
Mano.

Questa chip contiene circa
mezzo milione di pozzetti, in
ciascuno dei quali c’e un bre-
ve, specifico, tratto di Dna di
riferimento che «lega» il Dna
corrispondente, estratto dal
soggetto sotto esame.

Ciascun pozzetto si illumi-

na in uno di quattro possibili
colori (infatti le lettere o nu-
cleotidi del Dna sono di solo
quattro tipi).

La lettura del chip viene
poi fatta da apposite macchi-
ne e i risultati vengono tra-
smessi a un computer e poi
analizzati statisticamente.

Grazie a questa automa-
zione del processo, & oggi
possibile analizzare in qual-
che mese l'intero genoma di
decine di migliaia di sogget-
ti, comparando la sequenza
dei soggetti affetti da una
certa malattia con quella di
soggetti normali.

Le pitl minute mutazioni,
quelle che colpiscono una
singola lettera del Dna (cioe
un singolo nucleotide), chia-
mate in gergo Snp (si pro-
nuncia snip) vengono cosi
messe in evidenza. [ risultati
complessivi sono poi chiara-
mente presentatiin cid che si
chiama un «Manhattan
Plot», non perché sia stato
ideato a Manhattan, ma per-
ché assomiglia al profilo di
una schiera di grattacieli.

In orizzontale si vede, per
ogni singolo «grattacieloy,
uno dei cromosomi umani.
In verticale, aldisopradiuna
linea blu, i geni che hanno
fornito una o pit mutazioni
con un‘associazione signifi-
cativa al tratto sotto esame.

Che cosa si é, dunque, sco-
perto? Che tre geni, uno sul
cromosoma 1 e due sul cro-
mosoma 7, correlano in mo-
do significativo e specifico
con un difetto che colpisce
insieme la capacita di legge-
re e lo sviluppo del linguag-
gio parlato.

Questi geni hanno un ruo-
lo importante nello sviluppo

mﬂm;z&m

un campione
composto da
migliaia di adulti
e di bambini

del cervello e uno di questi
anche con il metabolismo
degli ormoni steroidi.

Si tratta, comunque, di ge-
ni che hanno effetti su mol-
teplici funzioni biologiche
(hanno, come si dice in ger-
go, effetti pleiotropici).

Ulteriori analisi sono in
programma.

Quando, tra qualche anno,
si arrivera a un quadro com-
pleto e affidabile delle rela-
zioni tra geni, mutazioni e
capacita linguistiche, sara
possibile diagnosticare la
suscettibilita alla dislessia e
al disturbo specifico nello
sviluppo del linguaggio an-
che, al limite, subito dopo la
nascita, comungque ben pri-
ma che si sviluppino lin-
guaggio e capacita di legge-
re.

Difficile immaginare in-
terventi genetici.

La correlazione piuttosto
netta con il metabolismo de-
gli steroidi potra forse sug-
gerire opportuni interventi
farmacologici.

Metodi speciali e molto

sull'accesso
a questo tipo
di ‘ﬂimimﬁum
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precoci di educazione al lin-
guaggio e poi di insegna-
mento della lettura sono
concepibili.

Alcuni di questi sono gia
in atto, forse un momento
troppo tardi, quando i deficit
sono gia manifesti.

Come sempre, in questo
vertiginoso progresso della
genetica, resta per ora aperto
I'interrogativo se, come e
quando informare i genitori
e se essi veramente vogliono
essere informati. Su questo,
il dibattito é tuttora aperto.

Massimo Piattelli
Palmarini
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Salute Sviluppata dalla Novartis

Scompenso cardiaco
Dalla Campania
unamolecolainnovaliva

NAPOLI — Per la prima volta in oltre dieci anni un
nuovo farmaco é stato in grado di ridurre la mortalita
e il tasso di ricoveri per scompenso cardiaco cronico,
malattia che é la principale causa di ospedalizzazione
negli over 65. A dimostrarlo sono i dati del test clinico
«Paradigm» presentati al meeting della Societa Euro-
pea di Cardiologia (Esc) che si & apertaieri a Barcello-
na e dal New England Journal of Medicine. Il farmaco
& stato testato su piu di 8 mila pazienti divisi in due
gruppi, uno dei quali haricevuto I'enalapril, I'’Ace-ini-
bitore considerato il piu efficace. Rispetto all’enala-
pril le morti sono calate del 20% e i ricoveri del 21%,
mentre la mortalita per tutte le cause é risultata mi-
nore, rispetto sempre al «gold standard», del 16%.

Se negli Usala molecola ha ottenuto dall’Fda la pro-
cedurad’urgenza per 'approvazione, in Europa laNo-
vartis (azienda che I'ha sviluppata), chiedera I'auto-
rizzazione all'inizio del 2015. Il farmaco, che per orasi
chiama «L.Cz696», verra confezionato in Italia, per la
precisione a Torre Annunziata per i mercati mondiali.
Un dato che conferma lI'importanza della Campania
del contract manufacturing (ovvero la produzione
conto-terzi) all'interno dell'industria farmaceutica.

Si tratta di un comparto in netta ascesa (dal 2005 ad
0ggi +120% di fatturato) con 6mila addetti, un fattu-
rato di 1,2 miliardi e un export di 850 milioni. Valori
cresciuti negli ultimi anni.

In particolare, in Campania, le imprese del farmaco
rappresentano un settore importante per il territorio
con goo addetti diretti e 4mila nell'indotto, frutto di
investimenti di grandi imprese a capitale esterno o
pmi italiane.

A Napoli I'export dell'industria farmaceutica ha
raggiunto i 717 milioni pari al 14,5% del settore mani-
fatturiero e al 35% dell’hi-tech. Export che nel primo
trimestre del 2014 ha fatto registrare +14% rispetto al-
lo stesso arco temporale del 2013.

Raffaele Nespoli
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SALUTE
Scompenso cardiaco,
arriva nuovo farmaco

Per la prima volta in oltre
dieci anni ¢’é¢ un nuovo
farmaco cheriduce la
mortalita e il tasso di ricoveri
per scompenso cardiaco
cronico, la principale causa di
ospedalizzazione negli over
65enni. A dirlo sono i datidi
un test clinico presentati al
meeting della Societa europea
di cardiologia di Barcellona.
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Curiosita

E lo scudo
contro
i tumori

Mangiare
pomodoricon
regolaritasembra
ridurreilrischio di
tumore della
prostata. Lo
confermauno
studio britannico
su«Cancer
Epidemioclogy,
Biomarkers &
Preventionre
condottoda
ricercatori
dell'Universita di
Bristol, Cambridge
e Oxford. liteam ha
esaminatoladieta
elostiledivitadi
circa20mila
uominitrai50ei69
anni. Cosigli
studiosihanno
scoperto che gl
uominiche
mangiavano pilidi
10 porzionidi
pomodoria
setlimana -incluso
succodi
pomodoroe
prodottialsugo -
hannovistouna
riduzione del 18%
delrischiodi
ammalarsi.






