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La sanita

Dati clinici e cure
stop alle file:
ecco la carta
d'identita digitale

Stop con la burocrazia, sportelli e
lunghe file di attesa, arrivala carta
diidentitd sanitaria digitale pericit-
tadini per migliorare l'assistenza
del paziente e garantire un inter-
vento rapido ed efficace in caso so-
prattutio diemergenze ovunque ci
sitrovi. lerisi é svolto all'Eremo dei
Camaldoli, i meeting nazionale
sul fascicolo elettronico, grazie ad
una fattiva collaborazione nata tra
il Pascale di Napoli, Assinter- Italia
Federsanitd e 'universita di Urbi-
no. Presenti alla tavola rotonda il
vice presidente della Regione Gui-
do Trombetti, il direttore generale
del Pascale Tonino Pedicini, Mau-
ro Moruzzi, Jerome Boehm della
commnissione helth & consumers.

Per Trombetti 'attuazione del-
la carta sanitaria consentirebbe al-
laCampania di fare un grosso salto
diqualitd perl'assistenza sanitaria.
«Le risorse ci sono ed io sono favo-
revole a questaimportante iniziati-
va- dichiara Trombetti- éuna que-
stione diimpegno ediresponsabili-
ta. la carta rappresenterebbe
un'identitd sanitaria per ogni citta-
dino, una tessera dove ci possa es-
sere scritto tutto, dalle allergie alle
cure in corso. E necessario perd
che sirinforzi la rete di comunica-
zione tra Asl, medici e specialisti
anche dialtre regioni». «La presen-
za diun set predefinito - spiega Pe-
dicini - dei dati clinici del paziente
agevola ed acceleral'elaborazione
della diagnosi el'eventuale prescri-
zione di cure farmacologiche ade-
guate.

Lo scopo
di questo do- [l meeting

cumento .
scientificoé fa- Cam pania

vorirelaconti- 12 l_e 5‘
nuitd di cura Fegionl

ed ottenere in cui parte
un 1apido in- - injzjgtiva

quadramento .
del paziente, Trombetti:

nel momento  risorse ok
di contatto
non predeter-
minato quale una situazione di
emergenza o di pronto soccorso.
QOlire a ritorni economici per il ser-
vizio sanitario nazionale che ne
possono derivare». E per il diretto-
re scientifico del Pascale, Gennaro
Ciliberto la carta potrebbe servire
anche come una sorta di monito-
raggiodelle patologie nonessendo-
ciancoraun registro ufficiale deitu-
mori. Mentre per Bruno Amato
membro del comitato d'indirizzo e
verifica del Pascaleil fascicolo elet-
tronicoservirebbeperlatrasparen-
za dell'esigenza e della spesa sani-
taria regionalee nazionaleperlave-
rifica dei livelli essenziali di assi-
stenza che devono essere comuni
nellevarie regioni italiane. Unavol-
taattivato il fascicolo sanitarioelet-
tronico, gid anormativalegislativa,
coprirebbe l'intera vita del malato
riportando continuiaggiornamen-
ti inserifi dai soggetti che prendo-
no in cura lassistito nell'ambito
del servizio sanitario nazionale e
servizi socio sanitari regionale.
Fin'ora solo 5 regioni si stanno atti-
vandotra cuila Campania.
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File al’Asl Controlecode arriva
la carta d’identita sanitaria digitale
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a rivoluzione |l documento sintetizza la vita del paziente elencando tutte le sue patologie. Dibattito in un meeting al Pascale

Intolleranze, allergie, reazioni av-
verse ai farmaci, problemi di sa-
lute rilevanti e terapie in corso,
vaccinazioni, gruppo sanguigno,
finanche protesi? E scritto tutto
nel Fascicolo sanitario elettro-
nico,una vera e propria carta
d’'identitd sanitaria digitale, in
grado di migliorare 'assistenza
del paziente e di garantire un in-
tervento rapido ed efficace in
caso soprattutto di emergenze,

ovungque il cittadino si trovi. Una
volta attivato, e fino a indicazione
contraria del paziente, il Fse
copre l'intera vita del malato, ri-
portando continui aggiorna-
menti, inseriti di volta in volta dai
soggetti (nellambito del Servizio
Sanitario Nazionale e dei servizi
socio-sanitari regionali) che pren-
dono in cura Passistito. Se atti-
vato il Sistemma sanitario
nazionale arriverebbe a rispar-

miare fino a 10 milioni di euro.
Ma a avviare una sperimenta-
zione in Italia sono finora solo
otto Regioni e tra queste la Cam-
pania. Ed & proprio a Napoli, gra-
zie a una collaborazione fattiva,
nata due anni fa tra Assinter Ita-
lia, Federsanita-Anci, Fiaso, Uni-
versita di Urbino e Istituto
nazionale dei tumori fondazione
Pascale, che si svolge, all’Eremo
dei Camaldoli, il primo meeting

Assistenza sanitaria, arriva la card elettronica personale

nazionale sul Fascicolo Sanitario
Elettronico. Una due giorni di di-
battito tra i principali attori in Ita-
lia che si pone Dlobiettivo di
individuare modalita e soluzioni
per la completa diffusione del Fse
a livello nazionale. Senza dimen-
ticarsi del quadro europeo, che in
questa occasione sara portato da
Jerome Boehm direttore della
Commissione Health & Consu-
mers.
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Sui farmaci dabanco
i sintomi della crisi:
vendite in calo del 5%

In base ai dati Anifa (che diventera Assosalute)
il fatturato ha registrato una flessione del 3,7%

Roberto Turno

Crollano del 3795 le vendite
dei farmaci per dimagrire senza
obbligo di ricetta. Vanno gil
dell'nieo i conti di quelli contro la
nausea. Ma anche i gettonatissimi
antiinfluenzali(-3,9),gliantidolo-
rifici (-1,7), gli integratori minera-
li{-5,7) o i prodotti per la circola-
zione (-0,2) segnano pesantemen-
te il passo. Il 2012 & stato un anno
amaro per i farmaci da banco, i
medicinali senza obbligo diricet-
tache possiamo acquistare infar-
macia, ma anche nelle parafarma-
cie e nei corner della Gdo. Il mer-
cato - 2,39 miliardi ~ si & chiuso
con un segno negativo del 3,79 e
le confezioni vendute sono calate
del 5,4. Un tracollo, o quasi. Che
anchele vendite nei primi tre me-
sidel 2013 nonsono riuscite arecu-
perare: i fatturati sono scesi del
3,7% edel 5,300 leunita diconfezio-
nivendute.

L'automedicazione non sfon-
da tra gli italiani. Con la crisi che
fa la sua parte, colpendo le cure
mediche chele tasche sempre pitt
vuote delle famiglie ritardano o
addirittura evitano del tutto. Ma
anche con il mercato della piii ri-
sparmiosa auto-cura, che nonrie-
sce ad acquistare in Italia quella
dimensione e quel valore anche
per i conti pubblici che altrove in
Europa le & riconosciuto. Nono-

stante uno studio gid nel 2004 sti-
masse in oltre 16 miliardi di euro
il risparmio nella Ue derivante
dalla diffusione dei farmaci da
bancoper lievidisturbi al posto di
quelli con ricetta pagati dallo Sta-
to. Mentre il Cergas Bocconi ha
calcolato menospese per il Ssn fi-
noayyomilionidieurosenzapar-
ticolari oneriin pit1 per i cittadini.

Senza dire dell'effetto presso-
ché inesistente delle liberalizza-
zioni all'italiana di questianni. Le
venditeanche fuori farmacia han-
nodatomagrissimi (o nulli) risul-
tati. E anche lo switch di 300 far-
maci da obbligo con ricetta a far-
maci da banco, deciso'anno scor-
so da Mario Monti, haavutoasua
volta"impattozero®.

E cosi, con il mercato che per-
de colpi e lo Stato che non fa per
intero lasua parte, le oltre 230 in-
dustrie produtirici e di distribu-
zione di settore sono pronte al ri-
lancio.Rivendicandounruoloat-
tivo per la crescita dell’economia
edell'occupazione. Eper quell’ef-
fetto risparmio che potrebbero
generare per i conti pubblici. In-
tanto in questi giorni partira il
cambio di nome dell’associazio-
ne di settore rappresentatain Fe-
derchimica: dall’attuale Anifa,
tornera all’antico e cambiera il
suo nome in Assosalute, proprio
a voler testimoniare il ruolo che

intende svolgere nei confronti
dei cittadini-consumatori. Spie-
gail presidente Stefano Brovelli:
«Siamo l'industria del farmaco
che parladirettamente allasalute
dei cittadini. Con la nuova deno-
minazione, pitt semplice e pit1 ri-
conoscibile, 'associazione diven-
tapilt visibile e pronta a rafforza-
re il proprio ruolo nella diffusio-
ne di una cultura dell’automedi-
cazione responsabile».

Nuovo nome, ma non solo, Sul
piatto ¢i sono anche precise ri-
chieste a Governo e Regioni.
Dall'iter burocratico piu snello a
una semplificazione della comu-
nicazione al pubblico. Passando
per l'allargamento del mercato a
nuove categorie terapeutiche. Fi-
no a una collabhorazione piena
con istituzioni, medici e farmaci-
sti, E all'apertura della valvola di
sfogo della possibilitd di pubbli-
cizzare i prodotti: non a caso la
flessione pill pesante & stata trai
farmaci che non possono essere
reclamizzati, scesi per valore del-
le vendite del 5,69 e addirittura
del 6,29 per quantiti di confezio-
ni vendute. «Il nostro mercato
non decolla- aggiunge Brovelli-,
perché mancano le politiche che
ne favoriscano la crescita». Gia, il
mistero della crescita, Altro che
rilancio dell'impresaItalia.
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L’ANALISI

Roberto
Turno

Difendere

le eccellenze
per evitare

le spese inutili

~Yare impresay noné
{\g ~{ unosloganusae

% sl getta.Difenderee
rilanciarea qualsiasi livellole
nostreeccellenze, nonéun
modo di dire. Il tessuto
imprenditorialegrandee
piccolo d'Tealia é l'impalcatura
essenziale edecisivadella
convivenzasociale. Strappato
quello, salta tutto. Allorasi
che parlare dicrescita
dell'economiae di rilancio
dell'occupazione diventano
slogan di cui per troppo
tempo, in troppianni di
sciagurata spensieratezza,la
politica e tanti Governi hanno
datopessimaprovadisé.In
fondo lerivendicazionidiun
comparto conunasua vitalith
come quello dei farmaci da
banco-purcontutiele
cautele che vannousate
nellautocurae perfinonella
pubblicita di questi prodotti
(«xifarmaci non sono patate»,
sidicevafindal 1993) -sonola
provaprovatadiquantouno
Statofamelico (ditasse) non
abbia fatto. Perfino nel campo
delle liberalizzazioni, dovele
lobby di pochi vincono sugli
interessidei pil. Colrisultato
che poianche lachance
concreta deirisparmi per
evitare spese inutili, restaun
mito. Quello si, uno slogan.

© RIFROOLZIONE RISERVATA
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I numeri

[Lbilancio 2012 perifarmacidabanco

Le categorie di farmaci da hanco piii vendute
FATTURATO IN MILIONI DI EURG E % DEL TOTALE DEL MERCATO

ANALGESICI E-:?
&

436 15
Risparmi possibili con una maggiore
diffusione dei farmact da banco TOSSEf
al posto di quelli con ricetta: RAFFREDDORE/

IN ELUROPA IN ITALIA INFLUENZA

16 miliardi | 774 milioni 672 s

APPARATO
DIGERENTE/
INTESTINO

433 1.

Mercato totale 2012
dei farmaci da hanco
MILIARDI DI EURO

Confenzioni vendute
DATLIN MILIONI

Pubblicizzabili

-6,2% sul 2011

Non
pubblicizzabili

-5,1% sul 2011
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Tre miliardi per i cantieri,
30 mila nuovi posti di lavoro
Meno certificati

Boceata d'ossigeno per il settore
edilizio, uno del comparti pilt in
. sofferenza. I decrefo del fave pre-
| vede che saranno momentanea-
mente definanziate alcune grandi
opere come la Tav Torino-Lione e il
terzo valico Milano-Genova e il
Ponte sullo stretto di Messina. In que-
sto modo si recuperano tre miliardi di euro che saran-
no dirottati a opere gia cantierate o cantierabili come
le metropolitane di Milano, Napoli e Roma o 'auto-
strada Ragusa-Catania. Secondo il governo potranno
essere creatt 3o mila nuovi posti di lavoro. I credito di
imposta sulle opere in project financing scende da 500
2 200 milioni, I Durc {(documento di regolaritd contri-
butiva) verrd allungato a sei mesi cosl come viene
shloccato il nodo burocratico che impedisce alle im-
prese edili di compensare i debiti contributivi coni
crediti derivanti dallo sblocco da parte della Pubblica
amministrazione, Novith anche per ghi appaltl. Salta
infatti la responsabilita solidale fiscale deli'appaltatore
per il versamento all'erario delle ritenute sud redditi di
lavoro dipendente e dell'fva dovuta dal subappaltato-
Te,

+ RPROCLENONE RISERVATA

Tassiagevolati finoa 5 anni
I1fondo finanziato
dalla Cassa depositi

GH istituti di credifo potranno sti-
, pulare convenzioni con la Cassa
 depositi e prestiti per concedere
alle imprese finandamenti a tasso
agevolato per «'acquisto di mac-

7 chinari, implanti e attrezzature
nnove di fabbrica ad uso produtti-
vor, I finanziamenti verranno concessi

entro it 2018 e il plafond sard di 5 miliardi di euro,
Lerogazione avrd una durata massima di § anni per
un valore massimo di 2 milioni di euro per clascuna
impresa. Lo Stato stanzia quasi 400 milioni di ewro
per coprire Ia differenza tra il coste effettivo del finan-
ziamento e il basso tasso di interesse offerto alle Pmi.
Novitd anche per i fondi di garanzia. Quello classico
per le Pmi sara messo a punto in un successivo decre-
to entro Ia fine di agosto. Quelio molto atteso per «
grandi progetti per I'innovazione e Ia ricerca» nasce
subito con una dotazione di 50 milioni per guest’an-
no e altrettanti per il 2014. E prevista anche I razio-
nalizzazione della rete carburanti consentendo che
una parte delle vecchie stazioni venga riconvertita in
impianti per la sola vendita di gas metano per autotra-
zione,

THAPRODUAONE REERVATA

5li uffici pubblici in ritardo
pagheranno una multa
di 50 euro al giorno

Per chi fa impresa tutto sard pilt
semplice, L'atteso decreto sulla
- semplificazione per mettere Ulta-
| lia in linea con il resto d'Buropa
prevede una serie di novitd, Si
va dalla scomnparsa di una serie
di certificati medici inutili come,
per esempio, la pretesa di esibire per
gli ufficiali esattori quello di «sana e robusta costi-
tuziones. Cosi il Dure (documento unico di rego-
larith contributiva per le imprese) potrd essere
acquisito in via telematica, e sard molto ridotta
futta la macchina burocratica per gli obblighi {che
restano) in materia di sicurezza sul lavoro per le
attivita a basso rischio e per la prevenzione di in-
cendi. Tutta la macching amministrativa dovra pol
essere “tarata” per rispettare i tempi e semplificare
ia vita degli imprenditori e dei cittadini. Nel decre-
to si prevede, per esempio, la sanzione di 50 euro
al giorno (con un tetto massimo perd di 4000 eu-
10) a carico dei funzionari colpevoli di inglustifica-
bili ritardi. ¥ previsto anche un analogo indenniz-
zo per gl utenti coinvolti nel disservizio durante
Ia conclusione di un procedimento amministrativo.

REROULHNE SRR

Spinta all' Agenda digitale
e desk Italia per investire
«Il wi-fi verra liberalizzato»

L'Agenda per I'talia digitale, insie-
me al nuovo Desk per Pattrazione
degli investimenti esterl passeran-
no sotto la diretta regia della pre-
sidenza del Consighio. Serapre a
Palazzo Chigl nascerd un tavolo di
esperti, presieduto dal commissario
di governe Francesco Calo con il com-
pito di accelerare Vattuazione dell’Agenda. In arrivo Ia
liberalizzazione del collegamento wi-fi. Tra i compiti
di Calo ci sara anche quello di far dialogare le 129
banche dati attuabmente in funzione nel sistema tribu-
tario italiano in modo da rendere pitlt efficiente la lotta
all'evasione. Un allazme gid lanciato da un'indagine
parlamentare sulle anagrafi tributarie ma finora rima-
sto lettera morta. Sempre in zona digitalizzazione arri-
va per il cittadino la possibilith di chieders una casella
di posta eletironica certificata, meglio identificato
come «domicilio digitale» per dialogare in sicurezza
con le varie amministrazioni, Sempre I'Agenda per
Tltalia digitale, entro due anni, dovra realizzare U'ana-
grafe nazionale centralizzata, progetto al quale lavore-
ra in sintonia con il ministero degli Internd e la Sogel,
Tra le novith dell'agenda digitale anche la carta @'iden-
tita elettronica per tutta la famiglia,

£ RIFRGUAITONG SESRVATR




il Giornale di Napoli

Domenica
16 Giugno 2013

Sos sanita. Verificati solo il 20% dei casi
Visite fiscall,
aumentano i malati
ma dall'lnps
tagliano i controlli:
scatta l'allarme

di Enzo Musella

Nel primi tre mesi del 2013 si
sono ammalati 7,5 milioni di la-
voratori italiani. L'aumento si-
gnificativo si sarebbe registrato
soprattutto dopo che U'lnps ha
deciso di ridwrre drasticamente
e di fatto sospendere, le visite fi-
scali d'ufficio per accertare la
reale malattia dei lavoratort di-
pendenti. I medici fiscali non ci
stanno e denunciano le vessa-
zioni subite dall'Inps. Infatti, a
partire dallo scorso 1 maggio,
"Inps ha disposto uno stop alle
visite fiscali, limitandole ai soli
controli -

chiesti dai da-

tori di lavoro,

pari a circa il

20% del totale,

I controlli me-

dici sono. pas-

sati da 900mila

a 100mila vi- ‘

site annue, pertanto risulta che
circa 1.300 medici fiscali da
oltre un mese risultano quasi
senza lavoro e senza alcuna tu-
tela. Nonostante sia il Presi-
dente dell’Ordine dei Medici

che Vex ministro della Salute,
Renato Balduzzi, condivides-
sero Uimpossibilith di plegare
PVincidenza delle malattie al-
Paritmetica, i vertici Inps hanno

comunque trovato il modo di far

tornare i conti, E se i medici di
famiglia non possono tagliare i
giorni di malattia, la soluzione &
stata tagliare i medici fiscali,
scatenando le proteste e lal-
larme da parte di Ordine dei
medici, Fimmg e organizzazioni
sindacali. «Quella che U'Inps de-
finisce una “temporanea so-
spensione” non € altro che un
taglio dissennato - sostiene il
Coordinamento Medici Fiscali
Inps - la medicina fiscale si au-
totinanzia tramite le riduzioni
sui giorni di prognosi con le
sanzioni al lavoratori. Mentre
I'Inps investe risorse in sofisti-
cate tecnologie informatiche -
continua la nota
- allo stesso mo-
mento ratifica

[N R U P

ed incentiva
“I"assenteismo
per

decreto”s,

«Sta di fatto -

spiegano i me-

dici fiscali - che
il servizio di medicina fiscale
costa 50 milioni di euro ma ha il
valore di un investimento: sep-
pure fosse vero, come sostenuto
dai discutibili dati propagandati
dall'inps, che le wvisite sono
“inefficaci” in guanto in grado
di produrre uno scarso 9% di ri-
duzione di prognosi, sarebbe
comungue un 9% in meno ri-
spetto alle verifiche gia venute
meno nello scorso mese di mag-
gio. Un danno - sostengono i
medici fiscali - per il quale I'Inps
dovra risponderes.

Tagli drastici e polemiche.
| sindacati: «Riduzioni scon-
siderate. Si tratta di un servi-
zio di 50 milioni di euro
I'anno ma vale molto di pit»
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e aziende farmaceutiche sulle materie prime importate

Fascicolo «elettronico» e meno certificati

Robertoe Turno

Uncolpodiacceleratore per
ar decollare la sanitd elettroni-
ca,anticipando la pascita in tutta

Ttalia del fascicolosanitario, Una

mini-stoceata alla burocrazia,
abolendo un pugno di certificati
diwsana e robusta costituzione»
e di «idoneitd psico-fisicar. La
nascita dell'elenco nazionale det
donatori d'organo per facilitare i
trapianti. Ma anche la proroga
dellavtocertificazione da parte

delleaziende farmaceutichedel-

le materie prime importate per
fa produzione di medicinali, pe-
nailrischiodi bloceare le produ-
zionidal prossimozluglio.
vengonosudue filonile novithin
materia sanitaria varate jeri dal
Consigliodel ministritrail decre-
to kege "del fare” ele norme che
saranno introdotte col prossimo
Ddldisemplificazione.

51 muovone insomma Ccon
estrema cautela il Governo e il
ministro della Salute, Beatrice
Lorenzin, tra le delicatissime ¢
fragili cristallerie della sanita
pubblica. Perché nulla di nuovoe

arrivaper il momento sui capito-
4 piti sensibili della spesa sanita-
ria, traitagliplurimibiardariasse-
stati questi anni e le misure pit
controverse, a partive dall'appli-
cazione della spending review ¢
dal destino dei ticket per aliriz
miliardi che dovrebbero scatta-
redaly” g‘ennai@ del prossimoan-
no, $u el ©'8 stata una vaga pro-
messa di soprassedere da parte
del Governo, salvo non rivelare
ancorasuchie come) gravereb-
bero i mancati introiti per le cas-
se regionall. Una pausa di rifles-
siong che potra essere scioltaso-
loinprossimitidellalegge dista-
hilith peril 2014, inattesanel frat-
tempo dellammunciato confron-
teatuttocampoconigovernatos
ri anche invistadell'apertura del
tavolo sul Patto per la sahute, do-
pogquelio fallito ralEsecutivodi
Mario Montie le Regionk
La scelta fatta feri dal Consi-
ghio deiministri, éstatacosidide-
limitare peril momento il campo
dintervento in materia sanita-
ria. Perfine lasclando in sospeso
fino al'ultimo lanormache ~ per

ACCELERAZIONE DIGITALE

Anticipazione entro fine
2014 dellapplicazione
intutta [talia del formato
digitale per la «storia
clinica» dei pazienti

questioni di controllo della spe-
saedisemplificazione pergliita-
Hani - dispone la creazione di
una «Anagrafe nazionale degli
assistiti» al posto di quelle oggi
esistenti presso tutte le ash

A fronte ditanta e prevedibis
le prudenza, i Governo ha perd
decisoierididareuncolpodire-
ni sul {:&;}imk} delle-health,
quiella sanitd elettronica che se-
condo le stime una volta a regi-
me pmrahtm consentire di rea-

zave risparmi addirittura fino
a quasi il 1os della spesa sanita-
riapubblica, peri2,q millardi. La
prmm leva dell'intervento deci-
so ieri dovrebbe essere Pantici-
pazione entro fine 2014 dell'ap-
plicazione (ogginoncerto omo-
genea} intutta Italia del fascico-
losanitarioeletironico{Fse). In-
tanto entro fine anno le Regioni
dovranno presentare all’Agen-
zig per Mialiadigitale il plano di
progetto per la realizzazione
del Fse, mentre UAgenzia a sua
volta sulla base dei programmi
locali dovrd progettare e realiz-
zare linfrastrutiura centrale. La

12 g% uittardd

La stima dei risparmi

1risparmi peril Servizinsanitario
nazionale, secondo uno studio di
Confindustria, che potrebbero
derivare dall'introduzione in
tutta ftalia dell'e-health nel suo
complesso, Le minorispese, sele
misure verissernapplicate in
totp ein maniera uniforme,
sarebbero potenziatmente pari
alf11, 7% della spesa sanitaria
pubblica complessiva

% il

it fascicolo etemoﬂ it
Contadiffusione capiliare del
fascicolosanitario efettronico
{Fse)sicalcolainparticolareun
risparmio{considerato
conservativoltrail Je il 5% della
spesa sanitaria pubblica totale,
dunguetra3,2e s Imillardi
disuro

Eﬁ;ﬁ =2, miliardi

Lavicetiadigitale

Trisparmi conseguibili grazie alla
diffusionein tutta ltatia della
ricetta digitale che sistima
potrebberaridurre trat8eit
1% laspesa farmaceuticae
specialisticaacarico del Servizio
sanitario nazionale, oltrea
progdurre altr 600 milloni
minor spese grazie
ail'abolizione dei flussi cartacel

stessa Agenzia lavorera insie-
me al ministero della Salute per
valutare e approvare entro due
mesiiprogettidelle Regioniete-
nere sotto check la realizzazio-
ne ded programmi.

Ed ecco pol la carta anti buro-
crazia giocataanche insaniti col.
decreto legge di feri A farne le
spese saranno antichi obblighi,
risalenti perfino all'epoca fasci-
sta, che prevedono la presenta-
zione del certificato di«sanaero-
busta costituziones tra Paliro
perdiventare ufficiali esattoriali
o avere impiego alla Corte dei
conti. Niente pilt certificato di
wsama costituzione fisican, pol,
per 1 farmacistl, né di «idoneita
fistcay per Passunzione nel pub-
Blico impiego o di «idoneita psi-
co-fisicas per 1 maestri di scie
per chi conduce generatoria va-
pore o vende generi di monopo-
o, Pochine, nellaselvadellabu-
rocrazia che cistritola, ma semye
premegliodi niente,
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Sanita Bufera sul decreto regionale che innalza la soglia di reddito per beneficiare dell’esenzione

Farmaci e analisi, allarme per i ticket

La Cgil: sara colpito il 90%
degli attuali aventi diritto,
e crescera il disagio sociale

Maria Sara Pedicini

Sanita, anche nel Sannio esplode
Vallarme ticket perle famiglie abas-
so reddito. La Regione Campania
con il decreto n’ 51 del 30 maggio
scorso ha infatti modificato la so-
gliaminima per!’ esenzione dal tic-
ket sanitario, innalzandola a
13.000 euro di reddito familiare, ri-
spetto ai 10.000 euro precedente-
mente stabiliti e calcolati da redditi
Isee. Una differenza che rischia di
tagliare fuori dal beneficio molte
migliaia di sanniti, come ha stima-
toanchelaCgil: «In ProvinciadiBe-
nevento - spiega il segretario regio-
nale Rosita Galdiero - le famiglie
sottolasogliadipovertarappresen-
tanoil 21,3% edi cassintegrati sono
circa 4000; i pensionati sono
100.000, e traloro quelli con pensio-
ni al minimo rappresentano 80%.
Sulla base di questi dati, con il de-
creto del 30 maggio 2013 numero
51, ilavoratori della provincia di Be-
nevento aper-
derel’esenzio-
ne dal paga-
mento del tic-
ket sarebbero
ben 53.000 su
60.000 aventi
diritto».

Anchenellavi-
cina Irpinia si
mette male
permoltissimi
nuclei a basso
reddito, visto

Lintesa che conlenuo-
Unosportellp Ve norme ot

: tenimento del
delsindacato 1 opeficoesclu-

seguira dera circa 40
le pratiche Asl mila  irpini,
dei 50 mila at-

per C.0nto. . tualmente

_de| ?"Ftadlﬂ' aventi diritto,

in difficolta colpendo la
maggior parte
dei pensionati

alminimo, dei precari, deicassinte-
grati. Ela "stretta” operata dalla Re-
gione per questo motivo viene criti-
cataduramente tanto dalla Galdie-
ro che dal segretario provinciale
dellaCgil di Avellino, Vincenzo Pe-
truzziello; entrambi la definiscono
«unasceltapoliticae amministrati-
va che penalizza ulteriormente le
fasce deboli, attuataancoraunavol-
tain virtlidi un principioragionieri-
stico, che nega il diritto alla salute,
che non garantisce i servizi di assi-
stenza e le prestazioni sanitarie.
Con questo provvedimento la Re-
gione Campania determinaun ulte-
riore disagio ed incrementail diva-
rio sociale, non colpendo gli spre-
chi, ma le tasche dei cittadini pils
deboli».

Ecco perché i due sindacalisti con-
testano con determinazione il de-
creto regionale e soprattutto chie-
dono il ripristino delle fasce mini-
me precedentemente applicate, ov-
veroiltetto massimo da 10 mila eu-
ro da modello Isee per 1'accesso
all’esenzione.

Ma, purnellasperanzachelascelta
della Regione possa essere rivista,
con il nuovo assetto ¢’& comunque
daripresentare tuttala documenta-
zione per certificare il diritto
all’esenzione. ElaCgildi Beneven-
to, insieme allasigla settoriale della
Funzione Pubblica e a quella dei
sindacati, sie attivata conun proto-
collo d’intesa, volto a facilitare
T'utente nella compilazione delle
domande e nella consegna della
documentazione prodotta all’Asl.
«Infattiil personale dell’ Asl dedica-
to allaquestione eradavveroirriso-
rio - sottolinea la Galdiero - visto
che parliamo di 2 o tre dipendenti.
Si creavano file interminabili che
coinvolgevano soprattutio vec-
chiettiomalati, costretti ad aspetta-
re pitidi qualche ora o addiritturaa
presentarsi davanti all’As] alle 7 di
mattina per essere i primi. Il proto-
collo sottoscritio ci ha permesso di
evitare tutto questo, e quindiicitta-
dini interessati possono rivolgersi
alla Cgil 1a quale dopo la compila-
zione di tuttala documentazione si
fa carico di consegnarla all’Asl».

©RIPRODUZIONE RISERVATA
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il nuovo tetto

Ammonta a 13.000 euro direddito
familiare il nuovo "tetto massimo”
per poter beneficiare
dall’esenzione; fino amaggio
poievaessere esentato chinon
superavai 10.000euro calcolati
secondo gliindicatorilsee

53.000

Gli esclusi dal beneficio
Malgrado un tessuto sociale
caratterizzato da circa 4000
cassintegrati e 80.000 pensionati al
minimo, nel Sannio conle nuove regole
aperdere Pesenzione dalpagamento
del ticket sarebbero ben 53.000su
60.000 aventi diritto.

@/
O

Le fam |gI|e povere
Secondole stime della Cgil, basate
suidatiistat, nel Sannio circail 21,3%
delle famiglie vive sotto la cosiddetia
"sogliadi povertd”. Perloro adesso
diventera un problema enorme

doversisobbarcarsila spesa
perifarmacie le analisi
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Direzione Lasede centrale
dell’AsldiCaserta

Sanita

Nuovo valzer
di direttori
in tre ospedali

Nuovo direttore sanitario all’ospe-
dale Melorio di Santa Maria Capua
Vetere. Lanomina éstatadecisadal-
ladirezione strategica dell’Asl diCa-
serta che ha indicato al vertice del
presidio sanitario sammaritano Die-
go Colaccio, gia in passato direttore
sanitario dell’Asl e fino agli ultimi
giorni direttore sanitario dell’ospe-
dale San Rocco di Sessa Aurunca.
Colaccio prende il posto di Ubaldo
Taddeo, gia direttore sanitario
dell'azienda ospedaliera di Bene-
vento, che passa invece alla guida
dell’ospedaledi San Felice a Cancel-
lo. All'ospedale di Sessa Aurunca &
stato invece nominato Luigi Buzzo-
ni che lascia cosi la guida del presi-
dio sanitario di San Felice a Cancel-
lo. Dunque, nessunanuovanomina
ma, semplicemente, un avvicenda-
mento «circolare» che ha riguarda-
to tre presidi ospedalieri del tesrito-
rio e altrettanti dirigenti medici. Sul-
la nomina di Colaccio & intervenuto
il sindaco di Santa Maria Capua Ve-
tere, Biagio Di Muro: «Auguro a Co-
laccio un buon lavoro - ha detto il
sindaco - nell'interesse della colletti-
vita, dei dipendenti edegli operatori
del nosocomio. Spero che il nuovo
direttore possa avere il tempo e la
possibilita di operare concretamen-
te per risolvere almeno una parte
delle problematiche del Melorio».

© RIPRODUZIONE RISERVATA




www.ilmattino.it

SALERNO

Sabato
15 Giugno 2013

il caso

Caldoro apre:
garantire servizi
lunedi vertice
con Morlacco

Antonio VYuolo

POLLICA Nel Cilento si & svolto ieri
il primo tavolo di lavoro dell'Os-
servatorio sulla Dieta Mediterra-
nea, mentre aSalernopressoladi-
rezione generale dell'Asl si consu-
maval'occupazione da partedidi-
ciotto sindaci cilentani, guidati
dal primo cittadino di Agropoli
Franco Alfieri, per scongiurare la
chiusura dell'ospedale agropole-
se. Cosi, per tutto il pomeriggio
s'instaura un filo diretto tra via
Nizzaed il Castello dei PrincipiCa-
pano perché i sindaci ed i parla-
mentari riuniti a Salerno attendo-
norisposte dal governatore Stefa-
no Caldoro, presente a Pollica per
prendere parte al convegno «Dal
Cilento: le proposte per un nuovo
modellodisviluppo». Laprovoca-
zione & forte: «Al presidente inte-
ressano di piti 'insalata di pomo-
doroele zucchine» diconoiprimi
cittadini. Larisposta del governa-
tore arriva al Cilento. «Ho sempre
detto - spiega Caldoro - che lasa-
lute del cittadino & una cosa seria
e che bisogna discutere nel meri-
to. Il merito & che il cittadino di
Agropoli ha bisogno di una buo-
na sanita e non dell'ospedale piit
vicingo, che fa tutto e male, ma
dell'ospedale giusto». Nelfrattem-
po, davia Nizza gli occupanti fan-
nosapere che Caldoro e Squillan-
te «quantunqgue pilt volte solleci-
tati non hanno

lesidiSele del Pd, AldoRomanoe
Alberto Sorrentino, che incontra-
no Caldoro a porte chiuse. E le
sensazioni sono positive. «Caldo-
ro ci ha confermato che non si
pud chiudere un ospedale all'im-
provviso - spiega Basile - edalune-
difara in modo che sia Squillante
che Morlacco possano dialogare
facendo un discorso costruttivo.
Ci siamo lasciati con la promessa
chesaraapertountavoloconilco-
mitato cittadino, imedici eisinda-
ci cercando di mantenere fuorila
politica». Nel corso del suo viag-
giointerracilentana, Caldoropre-
cisache «dire chesichiudel'ospe-
dale di Agropoli e superficiale,
semmai si valorizza per farne un
punto di riferimento per i cittadi-
ni». I riferimento e ad un Psaut
rafforzato.

© RIPRODUZIONE RISERVATA

inteso interlo-

quireconirap- [’attacco
presentantiisti- - Brayacazione
tuzionali scri- 420
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aPollicaarriva- Al presidente
réo ‘lGiovam}i interessano
asile, presi- RN
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tato civico pro 1 POMOUOro
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segretari dei
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9 ' La convenzione Accordo tra Asl e azienda ospedaliera per i turni di guardia medica
Cava, potenziato il pronto soccorso

SALERNO — Per un ospedale che resta co-
mungue a rischio un altro che sembra invece
superare definitivamente le «voci allarmisti-
che» che lo davano in via di smantellamento.
i riferiamo all'ospedale «Maria SS.Incoronata
dell’'Olmo» di Cava de’ Tirreni. II consigliere re-
gionale del Partito della Liberta Giovanni Baldi
rende noto che con deliberazione n. 570 dell’'11
giugno a firma del direttore generale dell’Ast di
Salerno, Antonio Squillante, si & preso atto del-
la delibera dell'azienda ospedaliera di Salemo
n.403 del 30 maggio per la stipula di una con-
venzione per la copertura dei turni di guardia
medica presso il pronto soccorso del presidio
ospedaliero di Cava de' Tirreni per trecento ore
mensili e per il periodo 1 luglio-30 novembre
2013

«KE la migliore risposta alle voci allarmistiche
che eircolano sul futuro dell'ospedale metellia-
no- ha detto Baldi- e si smentisce con i fatti i
proclami che annunciano la chiusura del ples-
50, La convenzione che prende corpo tra Asl Sa-
lerno e Azienda ospedaliera permettera la conti-
nuazione delle attivita di pronto soccorso con

pilt tranquillita e fara superare i problemi an-
niessi alla carenza di personale sanitario».
Appena tre giorni fa era stato il comitato «Cu-
riamo 'ospedales a manifestare contro la pa-
ventata chiusura del nosocomic con uno stri-
scione di protesta. I Giovani Comunisti, inol-
fre, stanno portando avanti una raccolta di fir-
me per una lettera indirizzata alla ministra del-
la Salute, Beatrice Lorenzin, a cul viene chiesto
- fermamente «che il nosocomio cavese, conside-
rando il grande bacino d'utenza, non chiuda, la-
sciando in balia di se stessi i cittadini tutti e so-
vraccaricando ulteriormente gli ospedali, tra
T'altro gia saturi, di Nocera e Salerno». Un'inizia-
tiva che, dlla luce della convenzione tra Asl ¢
azienda ospedaliera, appare come un €Ccesso
di zelo,
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La scheda

Deficit e primari in esubero
‘Asl tra tagli e riconversioni

Da Scafati alla Valle del Sele: i1 punti critici sul territorio

SimonaPaolillo

A parte le questioni su chiusura, ri-
conversione, risparmio e lotta aghi
sprechi che si intrecciano nella vi-
cenda legata al nosocomio cilenta-
no diAgropoli, ' Asl unica direttada
Antonio Squillante & alle prese con
altrifocolai. Tra questic’¢lapolemi-
casull’ospedale di Scafati dove il sin-
daco Pasquale Aliberti <haissato so-
lo polemiche contro di me - Squil-
lante - Estatasolo unaquerelle poli-
tica, dettata dal fermento dellacam-
pagna elettorale, tutti sanno che a
Scafati sistanno completandoilavo-
rie che abreve si darailvia alla pro-
grammazione di attivita concrete».

A fine mese quindi la chiusura
dei lavori sulle opere strutturali del
nosocomio «che permetteranno di
registrare dei vantaggi in termini di
risparmio economico ed anche di
miglioramento delle prestazioni».
Restaconfermato per giovedi prossi-
mg, il faccia a faccia tra Squillante
ed Aliberti avia Nizza presso la sede
centrale dell’Asl.

Un fronte caldo che Squillante si
trovaad affrontare ormaisindall’ini-
zio del suo incarico sono i numeri.
«Siamo alle prese con la chiusura
del bilancio», dice il diggi che ricor-
dail pesante debito ereditato. Squil-
lante preannuncia che peril 2011l
debito reale & stato ridotto del cin-
quanta per cento. «Dimezzare il de-
bitonon e cosafacile, confidomolto
nel decreto 35 direcente emanazio-
ne nazionale che ci aiutera nel pia-
nodirientro». Conrammaricoilma-
nager Squillante svela che il pareg-
gio di bilancio non & stato ancora
raggiunto. Ed aggiunge che «certa-
mente nonriusciremo araggiunger-
lo se vogliamo mantenere aperte 5
stanze vuote e tenere le lampadine
accese. La corrente la paghi anche
senonc’ & nessuno. Equesto e quel-
lo che accade ad Agropoli». L'esem-
pio & per dimostrare «quanto gli

sprechisitraducano poiindebitiin-
gestibili». Poila stoccata: «<non é sta-
to mairaggiunto nessun pareggio di
bilancio finanziario nemmeno con
il colonnello Bortoletti».

Per quanto riguarda l'imminen-
tefuturo c’elapresentazione dell’at-
to aziendale prorogata dalla Regio-
ne al 27 giugno. Sull’atto aziendale
ilmanager preannuncia unasforbi-
ciatadiprimariatiinquanto le strut-
ture complesse saranno realizzate
inproporzioneallariduzionedeipo-
sti letto. Squillante ha messo poi in
agendaunaseriediincontrinellazo-
nadella Piana delSele per-
chéilsuo prossimo obiet-

ger sa bene che il decreto 49/2010
prevede la realizzazione vera e pro-
pria di una nuova struttura cui U'ex
sub comumissario dell’Asl, Sara Caro-
preso, aveva cominciato gia alavora-
re. Tant'e che si decise addirittura
cheil Valle del Sele sarebbe stato rea-
lizzato tra Battipaglia ed Eboli. «Si-
curamente terremo inconsiderazio-
neilavori condotti sinora - dichiara
a riguardo Squillante - ma adesso
cid che mi preme & confrontarmi
con chi opera nei presidi. Valutare
le prestazioni, le attivita, evitare dop-
pioni, sprechi. Dobbiamo ragiona-
reinsieme».
Per Squillante le paro-

Eivo é l’ospedfiyle unico  Lastrategia led ordineperil Valledel
il el see” 1 Valle [ anager  Seledowanmo owerepar
nosocomi di Battipaglia, Squ‘“ante zione. «Organizzare insie-
Eboli, Roccadaspide ed prepara me le attivita significa la-
Olivgto e per questo ne- Patto vorare e progettare ins?e—
Ceogadiimlungoperio - aziendle  melospelaeunicora
ni. dniziamo col dire che  “LiN€a dura gliorando i processi di in-

non chiudiamo nulla» di-
ceSquillante. Mailmana-

anti-sprechi»

tegrazione».
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La situazione

Ospedali

e funzioni

Piano
sconomico

Recupero progressivo .
del deficit 2011 _Mage
ma non ¢'8 ancora _Nocera

parsggio dei conti Sapri

Miglioramento
delle prestazioni sanitarie

Servizio Tac

deve essere solo attivala

Agropoli Riconversions
Scafati A breve I'avvvio della programmazione delle atfivita
Valle del Sele Riorganizzazione delle attivita degli ospedali di Battipaglia, Eboli,

Reccadaspide ed Oliveto Citra eliminando doppioni di reparti

pecializzazioni

Polo oncologico

e di Pagani
? : 8o dopo 10 anni di attesa
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MEDICI

Lotta contro 1l cancro al seno:
a Napoli un focus sui progressi

AUMENTA LA CASISTICA, MA CRESCONO ANCHE LE POSSIBILITA DI GUARIGIONE
LA CAMPANIA SI AVVICINA ALLE REGIONI DEL NORD PER INSORGENZE DI PATOLOGIA

PORTARE NAPOLI al centro del-
Pattenzione della comunita scien-
tifica internazionale sul fronte del-
lalotta ai tumori ¢ il traguardo cui
ambisce il convegno “Breast Can-
cer: Progress and Controversies”,
alla sua prima edizione, ma che si
ripropone di diventare un appun-
tamento fisso, magari con caden-
za biennale, per riunire nel capo-
luogo campano i maggiori onco-
logi internazionali.

Due giorni - che si concludono
oggi - con un approccio multidi-
sciplinare in cui sono stati esposti
i progressi in materia e dibattuti i
casi controversi alla presenza dei
maggiori esperti italiani ed alcuni
ospiti internazionali come Gun-
ther Von Minckwitz, presidente
del Gruppo tedesco sul tumore al
seno, intervenuto ieri. Oggi sard
la volta, tra gli altri, di Carlos Ar-
teaga, direttore del programma sul
cancro al seno del centro per i tu-
mori di Nashville, in Tennessee
(Stati Uniti) e Fabrice Andre, at-
tualmente professore associato nel
Dipartimento di Oncologia Me-
dica dell'Istituto Gustave Roussy in
Francia che da tempo conduce ri-
cerche nel campo delle terapie per-
sonalizzate con il suo team di 50
persone che lavorano con meto-
dologie bioinformatiche, biotec-
nologiche e di ricerca clinica.

Lo scenario

“Il carcinoma della mammella -
spiega Poncologo Michelino De
Laurentiis, tra gli organizzatori del
congresso - &, dopo i tumori del
polmone, la neoplasia maligna pitt

Sahino De Placido

frequente, costituendo, con quasi
1.400.000 nuovi casi anno, circa
il 10,9% di tucti i tumori maligni
che insorgono nel mondo. Nel ses-
so femminile ¢, in assoluto, il prin-
cipale problema oncologico, costi-
tuendo circa un quarto (23%) di
tutti i tumori maligni diagnostica-
ti e rappresentando la pil fre-
quente causa di morte per tumo-
re nelle donne”.

In Italia, con circa 47.000 nuo-
vi casi annui, il carcinoma mam-
mario ¢ la seconda pitt frequente
neoplasia (dopo i tumori del colon-
retto) e la prima in assoluto nel
sesso femminile, dove rappresenta
circa il 29% di tutti i tumori ma-
ligni.“Lincidenza & alta - prosegue
De Laurentiis - , ma le cure e le te-
rapie sono sempre pit efficaci con
i farmaci a bersaglio molecolare ca-
paci di colpire solo la parte mala-
ta. A preoccupare, piuttosto ¢ I'in-
cidenza, ancora troppo alta, forses
legata agli stili di vita”,

Cost come gli altri paesi indu-
strializzati, I'Tralia si attesta tra i
pacsi ad alta incidenza con un tas-
so standardizzato sulla popolazio-
ne mondiale di circa 86,3 per
100mila abitanti (pari ad un tasso
standardizzato sulla popolazione
europea di circa 118/100.000).
Lincidenza non ¢ comunque uni-
forme sul tertitorio nazionale, con
un chiaro trend crescente da Sud
a Nord. La Campania fa eccezio-
ne, avvicinandosi, purtroppo, alle
regioni del Nord Italia sia per
quanto riguarda l'incidenza che
per i casi di mortalita.

“Oggi, perd, possiamo affer-
mare che il tumore al seno fa me-
no paura - spiega Sabino De Pla-
cido, oncologo del Policlinico Fe-
derico II - . Soprattutto se dia-
gnosticato in tempo, infatti, le
aspettative di vita tra una don-
na sana ed una ammalata sono le
stesse 9 volte su 10. Quello che
bisogna rafforzare ¢ lattivied di
screening nella nostra regione”.

Il caso Jolie
Non potevano mancare, ovvia-
mente, commenti sul “caso An-
gelona Jolie” che ha destato
molto scalpore per la sua scelta
di effettuare una mastectomia
preventiva, visto I'alto rischio di
contrarre un tumore al seno. Per
De Laurentiis, “bisogna spiega-
re alle donne che que %la della Jo-
lie & una scelta da fare solo in po-
chi e ben individuadi casi. La ma-
stectomia preventiva non ¢ di
certo l'unica soluzione pratica-
blle”. soe
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L’appuntamento

Oncologi del Mezzogiomo, a Napoli il congresso

Siterra a Napoli,
al’NH Ambassadorin
viaMedina,da
domaniamercoledi, il
15esimo congresso
nazionale del Goim, il
Gruppo oncologico

del’lfaliameridionale.

Tema del congresso,
lacuipresidenzaé
affidata a Giacomo
Carteni, primariodi
oncologiaal
Cardarelli, & i team

multidisciplinare nelia
medicina
oncologica». Alla
sessione inaugurale
di domani mattina
sono previsti, tragli
altri, gliinterventi del
direttore sanitario del
Cardarelli Patrizia
Caputo, del direttore
generale deli’istituto
Pascale Tonino
Pedicini,del sindaco
Luigi De Magistris, del

presidente della
Commissione Sanita
del Consiglio
regionale Michele
Schiano. Nelle varie
sezioni,conla
partecipazione di
oncologi,
anatomopatologi,
chirurghi, radiologie
radioterapisti,
provenientida ogni
parte d’ltalia, saranno
affrontatii temi relativi

al carcinoma
mamimnario,
esofago-gastrico,
polmonare, delrene,
delia prostata, del
colon-retto, del
pancreas esoctrino,
dellovaio. «ifocusdi
questaedizioneéla
multidisciplinarieta
come metodologia
imprescindibile perla
fase diagnosticay,
spiega Carteni.
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Studiato un nuovo farmaco
per angioedema ereditario

Si chiama Cinryze e potrebbe
rappresentare unasperanza per
tuttl i pazienti affetti da angioe-
dema ereditario (Aee) - una ma-
lattia genetica rara e potenzial-
mente fatale - che adesso avran-
no a disposizione un nuovo me-
dicinale a base di Cl inibitore
umano.

L’Aee & una malattia genetica
rara, debilitante e potenzial-
mente fatale, che interessa circa
1 persona ogni 50mila. Le perso-
ne che soffrono di questo distur-
bo hanno attacchi ricorrenti e
debilitanti di edema (gonfiore),
che pud interessare la laringe, il
tratto gastrointestinale, il viso,
le estremita e i genitali. «L’angio-
edema ereditario & una patolo-
gia poco conosciuta e sottodia-

gnosticata: si stima che quasi il
20% delle persone affette daAee
non abbia ancora ricevuto una
diagnosi.

«llnuovo Cl inibitore umano
ha dimostrato sia rapidita
d’azione nel trattamento dell’at-
tacco acuto, sia di essere effica-
ce nella prevenzione di routine,
anche dopo somministrazioni
ripetute - spiega Massimo Trig-
glani, dirigente area funzionale
di Allergologia e Immunologia
clinica dell'Universita di Saler-
no - Il nuovo trattamento va
quindi incontro ai bisogni in-
soddisfatti di quei pazienti affet-
ti da attacchifrequentio che so-
no intolleranti o non adeguata-
mente gestiti con la profilassi a
base diandrogeni».






