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Caldoro: Renzimoditichilalegge
erisolvoil black out della sanita

Appellodel presidente; «Parlamentari ¢ operatoriora collaborino»
[IPdattacca: «ChiedeaiutoaRoma, maache servonoicommissari?»

NAPOLI — Stefano Caldoro lancia la
sua proposta al governo Renzi per evita-
re che si giunga, ogni fine d’anno, al-
Uesaurimento dei tetti di spesa nella sa-
nita e al brusco passaggio al pagamento
delle prestazioni sanitarie da parte dei
cittadini campani. «Con una norma del
governo o del parlamento risolverei la
questione della programmazione delle
prestazioni sanitarie in 24 ore», spiegail
presidente della Regione in una nota
con la quale interviene nel dibattito le-
gato all’esaurimento del budget per le
strutture accreditate in forza del decreto
legge 95/2012, poi convertito nella legge
135/2012. «la norma — sottolinea Cal-
doro — pone un tetto rigido, non aiutae
non favorisce risparmi. E lo stesso crite-
rio rigido che ci costringe al blocco del
turn over. Sono necessari — aggiunge
— provvedimenti legislativi nazionali
capaci di fotografare le reali esigenze
della sanita e riconoscere e premiare la
capacitd di raggiungere obiettivi. Per
parte nostra saranno rafforzati i sistemi
di controllo ed ispezione sui prestatori
di servizi sanitari e si lavorera con pilt
determinazione alla riorganizzazione,
che & gia partita, della intera rete. Lasa-
nita in Campania oggi ha le carte in re-
gola, per la prima volta abbiamo rag-
giunto il pareggio di bilancio e miglio-
rato i livelli essenziall di assistenza. Ab-
biamo avviato con il contributo di tutti
gli operatori una fase nuova. Sono certo
riusciremo a dialogare con il governo.
Mi auguro ci sia il sostegno dei parla-
mentari campani e la collaborazione,
come sempre € capitato, delle forze so-
ciali e datoriali. A tutti, rappresentanti
istituzionali e operatori del settore,
chiedo spirito di collaborazione e senso
di responsabilita. Sia chiaro che non si
lavora per la visibilita, ma con compe-
tenza e nell'interesse esclusivo dei citta-
dini e del diritto alla salute».

Caldoro ieri, partecipando ad una

e assistenza diabetologica
a causa dello sforamento
del plafond annuale
previsto per le convenzioni

scongiurare il blocco
dell'indiretta, una cifra

che la Regione non pud erogare
causa spending review

puntata di Porta a Porta con il

ministro delia Salute, Beatrice

Lorenzin, e con i governatori re-

gionali di Veneto e Toscana, Luca Zaia ed
Enrico Rossi, haavuto modo di inoltrare
direttamente la richiesta alla rappresen-
tante del governo. Nel corso del dibatti-
to in tv & stato anche affrontato il nodo
delle spese fuori controllo in sanita.
«Anche su questo versante — ha attac-
cato il presidente della Campania — &
fuorviante parlare di differenza tra re-
gioni del Nord e quelle del Sud, poiché
occorrerebbe mettere a confronto regio-
ni virtuose e regioni meno virtuose. An-
che sull'acquisto dei beni si fa confusio-

Molte prestazioni specialistiche e d esami di laboratorio da ottobre saranno a pagamento
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ne. Infatti, premesso che il prezzo di un
bene varia a seconda della quantita del
prodotto che si acquista, oggi la spesaé
centralizzata e anche su questo fronte la
Campania risulta essere {ra le regioni
con le migliori performance di rispar-
mio.

Ma dal Pd la proposta di Caldoro al
governo non piace. «& il quarto anno
consecutivo — commentane il capo-
gruppo regionale del Pd, Raffaele Topo,
eil consigliere regionale, Angela Cortese
— che a settembre si esaurisce il budget
per le strutture accreditate ad effettuare
le prestazioni sanitarie, negando di fatto
un diritto ai cittadini campani. E Caldo-
ro cosa fa? Invoca una norma nazionale
che gli risolva il problema organizzativo
e gestionale che lui non ha mai affronta-
to e che & di sua stretta competenzal La
verita é che il presidente Caldoro, invece
di invocare l'intervento di Roma, che
non potra mai esserci in quanto la Sani-
ta & materia delegata alle Regioni, do-
vrebbe assumersi la responsabilita di
procedere a accertare il fabbisogno ef-
fettivo di prestazioni, definire per le
strutture pubbliche la loro effeftiva ca-
pacita operativa, stabilire quanto, in ter-
mini di prestazioni, acquistare dal pri-
vato convenzionato, distribuirlo su 12
mesi, controllare che siano rispettati i
parametri mensili, in modo da non la-
sciare, da settembre di ogni anno, 1 cit-
tadini campani privi di qualsiasi assi-
stenza sanitaria fino al 31 dicembre. In-
somma — concludono — cosa hanno
fatto in questi quattro anni il commissa-
rio ed i subcommissari per evitare tutto
cioP,

Angelo Agrippa
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La sanita,

Caldoro: tetti di spesa imposti

@\ o

il blocco delle prestazioni

piu ispezioni contro gli sprechi

[l governatore; conti in ordine, tagli del governo. Il Pd: cattiva gestione

Gerardo Ausiello

«Pix controlli per evitare sprechi».
Stefano Caldoro scende in campo
sulcaos deilaboratori privati accre-
ditati. lmessaggio del governatore
e rivolto soprattutto ai furbiche, la-
scia intendere, d’ora in avanti
avrannovitadura: «Saranno raffor-
zate leispezioni», annuncia. La pre-
sa di posizione riguarda I'ennesi-
ma emergenza sanitaria, che si sta
materializzando in queste ore per-
ché i tetti di spesa sono stati rag-
giunti con tre mesi d’anticipo. Da
ottobre a fine anno, dunque, per
analisi, esami di laboratorio, riso-
nanze, radiografie e quant’altro i
cittadini dovranno pagare di tasca
propria.

Di fronte a questa situazione la
Regione, dice Caldoro, ha le mani
legate: «Con una norma del gover-
no o del Parlamento risolverei la
questione della programmazione
delle prestazioni sanitariein 24 ore.
La legge attuale pone un tetto rigi-
do, non aiutae nonfavorisce rispar-
mi. Elostesso criterio che cicostrin-
ge al blocco del
turn over». Cosl

3 accade che la
%Sa?fﬁgm Regione abbia i
erve fondi in cassa
unanorma ma non possa
nazionale: spenderli né
perrisolvere Pt ;;Z;‘;gﬁ;e
la questione le né per incre-
bastano mentare i bud-
24 ore» get da assegna-

re alle strutture
private sul terti-
torio. Sono allora necessari, insiste
il presidente della gituinta, «provve-
dimenti legislativi nazionali capaci
difotografare le reali esigenze della
sanita e riconoscere e premiare la
capacita di raggiungere obiettivi».
Sullo sfondo cisono, perd, oggetti-
viproblemi cheincidonoinevitabil-
mentesulle prestazionie sullaqua-
litadeiservizi. Perchéicentripriva-
ti, specie inrapporto a quellipubbli-
ci, hanno raggiunto un numero re-
cord e nelle piccole strutture & pitl
difficile garantire livelli disicurezza

adeguati.

Cen’e abbastanza per correre ai
ripari. In questo senso la parola
d’ordine della Regione & sinergie:
«Silavorera con pilt determinazio-
ne alla riorganizzazione, che e gia
partita, dellainterarete - sottolinea
Vexministrosocialista- Lasanitain
Campania oggi ha le carte in rego-
la, per la prima volta abbiamo rag-
giunto il pareggio di bilancio e mi-
gliorato i livelli essenziali di assi-
stenza. Abbiamo avviato conil con-
tributo ditutti glioperatoriunafase
nuovar, Poi Caldoro tende lamano
al governo: «Sono certo che riusci-
remo adialogare. Miaugurocisiail
sostegno dei parlamentari campa-
ni e la collaborazione, come sem-
pre & capitato, delle forze sociali e
datoriali. A tutti, rappresentantiisti-
tuzionali e operatori del settore,
chiedo spirito di collaborazione e
senso di responsabilita. Sia chiaro
chenonsilavora perlavisibilitima
con competenza e nell'interesse
esclusivo dei cittadini e del diritto
alla salute». Non mancano le pole-
miche. A lanciare I'affondo sono il
capogrupporegionale del Pd, Raffa-
ele Topo, e il consigliere regionale,
Angela Cortese: «E il quarto anno
consecutivo chesiesaurisceinanti-
cipoilbudgetperlestruttureaccre-
ditate ad effettuare le prestazionisa-
nitarie, negando di fatto un diritto
ai cittadini campani. Il presidente
della Regione dovrebbe assumersi
laresponsabilitadiprocedere ad ac-
certareilfabbisogno effettivo dipre-
stazioni, definire per le strutture
pubbliche la loro effettiva capacita
operativa, stabilire quanto, in ter-
mini di prestazioni, acquistare dal
privato convenzionato, distribuir-
lo su 12 mesi e controllare che sia-
no rispettati i parametri mensili in
modo da non lasciare i cittadini
campani privi di qualsiasi assisten-
zasanitaria fino al 31 dicembre».
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Il meeting

Morbo di Alzheimer
focus sull’assistenza

Morbo di Alzheimer, focus sulle cure
in Campania: alle Terme di Agnano,
PAima (sezione campana

dell’ Associazione italiana malatidi
Alzheimer) guidatadaCaterina
Musella riunisce esperti; operatori;
familiari e pazienti per porre
Pattenzione sulle lacune dellarete di
assistenzae sulle propostedi
miglioramento. Previstilaboratoridi
stimolazione cognitiva, musicae
arte-terapiaper i pazienti, ginnastica
dolce, lettura e scrittura creativa
oltre chePincontro e confrontocon
espertiadisposizione delle famiglie.
Meeting in vista della XXl giornata
mondiale sullademenza, i1 21.

Giro di vite
Strettanei
controilli
neicentri privati
accreditati
annunciatadal
presidente
della Regione
Campania,
Stefano
Caldoro, dopoil
blocco delle
prestazioni
gratuite conil
ticketcausa
budget esauriti

La radiografia dei laboratori

298

Le strutture private
accreditate
definitivamente

1 09 milioni

it budget annuale
dei laboratori

37

Le strutture
pubbliche

365 milioni

Il budget
complessivo
della specialistica

Fonte: Nsis 2011 (Nuovo sistema informativo sanitario)

-35%

Le nuove tariffe
imposte dal governo

3 . 500 unita

Lavoratori in servizio
presso i laboratori

LarmimelTi
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Caldoro Il governatore si rivolge a Renzi

«Sanila, serve una legge
per spendere i soldi»

Stefano Caldoro da «Porta a
porta» ha lanciato la sua propo-
sta a Renzi per evitare P'esauri-
mento dei tetti di spesa nella sa-
nita e il passaggio al pagamento
delle prestazioni da parte dei
campani. «Con una norma del
governo o del parlamento risol-
verei la questione della pro-
grammarione delle prestazioni
sanitarie in 24 orex».
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Rlvssandre Goause

ftri tagli al Fondo sanitario

. non sarebbero sostenibili: si

trasformerebberoin mera ri-

duzione dei servizi, compressione
deidiritti e delle tutele.

Abbiamoglapagato etantointermi-
nidiqualita, sicurezza eaccessibilita
allecure Trataghalle visorse e ai ser-
vizi, peso diticket e tasse; blocco del
tumover,promessedisattesedirilan-
ciodelterritorio, icittadinifanno sem-
pre pilrfatica a curarsi, soprattutto
inalcune aree del paese. li nodo og-
ginon éguanto spendlamo, ma co-
me spendiamo e amministriamo,

In questo- senso, la spending re-
view che ciaspettiamo dovrebbe,ad
asempic, aggredireleduplicazionidi
centri decisionali, funzionie struttu-
re:assorbonorisorse impropriamen-
teepenalizzanolequitadiaccessoal-
le cure. Perfarlo, sipotrebbe facilmen:
te partireanchedaisuggerimentidel
I'Agenas che propric qualche giormo
fada Quotidianosanita.it segnalava
la possibilita di recuperare 6 miliardi
dagli sprechi. Magari cominciando
dallacquistodibenieservizi:perché,
nonostante le denunce, sicontinua-
noapagare prezziestremamentedi-
versidiregione inregione?
Lodiciamodaanni:énecessariounoc
stop aitaglial Fondo sanitario nazio-
nale, manovre che hanno prodotto
spesepericittadini, aumentodelleli-
ste di attesa, una crescente insoffe-

Taglio dopo taglio, resterd

ancora una sanita pubblica?

renzaverso i servizio pubblico.
Glieffetti delle precedenti manovre
emergono in tuttala loro drammati-
cité dallindagine che
Cittadinanzattiva-Tribu-
nale per idiritti del ma-
lato harealizzatonel pe-
tiodo maggio/giugno 2014echeha
raccoltoil puntodivistadi1.438 pro-
fessionisti dellasalute. Peroltrel'81%
diloroitaglidegli ultimi anniimpat-
tanomolto sul propric operato quo-
tidiano, soprattuttonel casidellinfer-
miere(87,6%),del chirurgo(82,3%) e
delmedicodilaboratorio (84,1%).Ma
l'esperienzadeiprofessionistieviden-
zia segnali allarmanti sull'assistenza
sanitaria pubblica.

H72%dei prcfessioni‘sticonferma una
tiduzione della qualita del servizi; i
65,3% unforte aumentodeitempidi

Hitre
 sforbiciate al |
| Fondo non |
sono.
sopportabili. |
Si dovrebbe, |
invece, |
partire dagli
sprechi, per
unavolia
facendo |

| sequire i fathi
__alle parole |

attesaeil61,7%, unmarcatoaumen-
to deirischiper la sicurezza.
Lannuncio dinuovitagli ha fatto
sobbalzare anche i governatorire-
gionali, che hanno messoin guar-
dia dagli effetti sulla qualita delle
cure e sull'offerta. Senza dimenti-
carci poi cosa hanno dovuto subi-
reinquestianniicittadini delleRe-
gloni sotto"piano di rientro”
Difronteaun Fondosanitariochecon-
tinua a essere sottostimato e sotto-
finanziatodaanni,rispettoairealibi-
sogni, sarebbel'orachelapoliticades-
se unarisposta vera (e poi mettesse
incampoazionitalidadimostratio}a
un quesito molto semplice: nel no-
" stro passe vogliamo an-
, , coraunasanita pubblica?
Nol siamo e saremo sem-
preperilsi,
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Le previsioni dell’Asl: a novembre e dicembre i limiti di spesa per la medicina nucleare. Caldoro: pit controlli

Budget sanita, analisi a pagamento

Dal primo ottobre lo sforamento del tetto per la diagnostica di laboratorio, a rischio anche la radiologia

Lorenzo Calo

A correre i rischi minori
sono soltantoi pazienti
che necessitano di presta-
zioni convenzionate con
centri di medicina nuclea-
re: se tutto va bene, entro il
31 dicembre V'Asl riuscira a
stare neltetto massimo con-
sentito; se dovesse andar
male, i budget dedicati si
esaurirebbero il prossimo
27novembre. Insomma, an-
che nel Beneventano co-
mincia a farsi sentire il pro-
blema dell’ esaurimento dei
fondidisponibili perlasani-
faconvenzionata. Restando
allamedicinanucleare - nel-
larelazione periodicasvolta
dalla stessa Asl a fine luglio
scorso - il tetto di spesa pre-
visto & di807.955 euro (fattu-
rata circala meta) perunto-
tale di1234 prestazionieffet-
tuate (al 30 giugno) su un
massimo previsto di 2271.
Ma pergli altyi settori dell'as-
sistenza sanitaria conven-
zionata, sono dolori. Labo-
ratori analisi: questo i seg-
mento dimaggioresofferen-
za: la data limite e il primo
ottobre, dunque tra 13 gior-
ni.
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Le questioni della salute

ENEVENTO

Sanita, analisi a rischio pagamento da ottobre

Budget per le prestazioni convenzionate quasi esaurito: sforamento vicino anche per le radiografie

Lorenzo Cald

A correre i rischi minori sono soltanto i
pazienti che necessitano di prestazioni
convenzionate con centri di medicina
nucleare: se tutto va bene, entro il 31 di-
cembrel’Aslriuscira a stare nel tetto mas-
simo consentito; se dovesse andar male,
ibudgetdedicatisiesaurirebberoil pros-
simo 27 novembre.

Medicinanucleare

Insomma, anche nel Beneventano co-
mincia a farsi sentire il problema
dell’esaurimento dei fondi disponibili
per la sanitd convenzionata. Restando al-
lamedicinanucleare - nellarelazione pe-
riodica svolta dalla stessa Asl a fine luglio
scorso - il tetto di spesa previsto e di
807.955 euro (fatturata circa la meta) per
un totale di 1234 prestazioni effettuate
(al 30 giugno) su un massimo previsto di
2271.Ma per gli altri settori dell’assisten-
za sanitaria convenzionata, sono dolori.

Laboratori analisi

Questo il segmento dimaggiore soffe-
renza: la data limite & il primo ottobre,
dunquetra 13 giorni. A1 30 giugno scorso
I’Aslha fatturato prestazioni per 2milioni
387mila 931 euro a fronte del budget di
3,49 milioni. Le prestazioni censite a fine
giugno erano paria 745.638 a fronte del
volume massimo previsto per I'anno pa-
ria1.092.107.

Diabetologia

Ladatadiesaurimento del tetto e fissa-
ta al 26 novembre. Fino a giugno le pre-
stazioni fatturate sono state 16306 a fron-
te delle poco pit di 27mila preventivate.
Questa invece la situazione dei fondi di-
sponibiliameta anno: 112.988 euro fattu-
rati su un budget 152.707.

Radiologia

Quiitempisiaccorciano drammatica-
mente: ¢’e copertura fino al prossimo 24
ottobre. Dal monitoriaggio svolto
dall’Asle comunicatoal commissariore-
gionale per la sanita, al 30 giugno scorso
sonostate effettuate prestazioni per 3mi-
lioni 444mila 898 euro paria 76.813 posi-
zioni assistenziali. Il budget previsto & di
5.350.487 per un volume massimo an-
nuale di 121.585 prestazioni erogabili.

«Trovo strano - dice il senatore Vin-
cenzo D’Anna, presidente di FederLab -
comenonostantesiconoscanoalla perfe-
zione i dati statistici del fabbisogno assi-
stenziale(calcolati annualmente, addirit-
tura tipologia per tipologia), si continuia
programmare il budget secondo vecchi
dati risalenti addirittura al 2009. Questo
significacomprimerele prestazioniinba-
se alla spesa. Ma e chiaro che siamo di
fronte a un problema evidente di pro-
grammazione. Perché nonassicurare al-
meno le prestazioni perle malattie gravi?
La verita - dice ancora D'Anna - e chele

Lorenzo Cald

A correre i rischi minori sono soltanto i
pazienti che necessitano di prestazioni
convenzionate con centri di medicina
nucleare: se tutto va bene, entro il 31 di-
cembrel’Aslriuscira astare nel tetto mas-
simo consentito; se dovesse andar male,
ibudgetdedicatisiesaurirebberoil pros-
simo 27 novembre.

Medicinanucleare

Insomma, anche nel Beneventano co-
mincia a farsi sentire il problema
dell’esaurimento dei fondi disponibili
per la sanitd convenzionata. Restando al-
lamedicinanucleare - nellarelazione pe-
riodica svolta dalla stessa Asl a fine luglio
scorso - il tetto di spesa previsto e di
807.955 euro (fatturata circa la meta) per
un totale di 1234 prestazioni effettuate
(al 30 giugno) su un massimo previsto di
2271.Ma per gli altri settori dell’assisten-
za sanitaria convenzionata, sono dolori.

Laboratori analisi

Questo il segmento dimaggiore soffe-
renza: la data limite & il primo ottobre,
dunquetra 13 giorni. A1 30 giugno scorso
I’Aslha fatturato prestazioni per 2milioni
387mila 931 euro a fronte del budget di
3,49 milioni. Le prestazioni censite a fine
giugno erano paria 745.638 a fronte del
volume massimo previsto per I'anno pa-
ria1.092.107.

Diabetologia

Ladatadiesaurimento del tetto e fissa-
ta al 26 novembre. Fino a giugno le pre-
stazioni fatturate sono state 16306 a fron-
te delle poco pit di 27mila preventivate.
Questa invece la situazione dei fondi di-
sponibiliameta anno: 112.988 euro fattu-
rati su un budget 152.707.

Radiologia

Quiitempisiaccorciano drammatica-
mente: ¢’e copertura fino al prossimo 24
ottobre. Dal monitoriaggio svolto
dall’Asle comunicatoal commissariore-
gionale per la sanita, al 30 giugno scorso
sonostate effettuate prestazioni per 3mi-
lioni 444mila 898 euro paria 76.813 posi-
zioni assistenziali. Il budget previsto & di
5.350.487 per un volume massimo an-
nuale di 121.585 prestazioni erogabili.

«Trovo strano - dice il senatore Vin-
cenzo D’Anna, presidente di FederLab -
comenonostantesiconoscanoalla perfe-
zione i dati statistici del fabbisogno assi-
stenziale(calcolati annualmente, addirit-
tura tipologia per tipologia), si continuia
programmare il budget secondo vecchi
dati risalenti addirittura al 2009. Questo
significacomprimerele prestazioniinba-
se alla spesa. Ma e chiaro che siamo di
fronte a un problema evidente di pro-
grammazione. Perché nonassicurare al-
meno le prestazioni perle malattie gravi?
La verita - dice ancora D'Anna - e chele

strutture private sono state le uniche in
gradodiadeguarsialla legge sull’accredi-
tamento, assicurando gli standard di si-
curezza e quellidi innovazione tecnologi-
ca. Lo stesso non puo dirsi del pubblico».
Federlabin ognicaso evidenizia un positi-
vo risultato di esercizio per]’Asl di Bene-
vento (superiore ai 6 milioni di euro) a
fronte di un maggiore finanziamento di
19milioni 436mila euro.

© RIPRODUZIONE RISERVATA
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Termina il budget per le strutture private accreditate. Si comincia con la branca laboratorio, poi la radiologia

Primo ottobre, stop
agli esami in convenzione

| cittadlini che non vorranno utilizzare i centri pubblici, dovranno mettere mano al portafogli

@ Anna Liberatore

11 primo ottobre si bloccano gh
esami di laboratorio in convenzione,
E dopo quindici giormni quelli di
radiologia. Come ogni anno, da wn
po' di tempo a questa parte, si ripre-
senta il problema del budget sanitario
che non basta mai a coprire e accom-
pagnare le prestazioni della speciali-
stica durante tutto I'anno. E accade,
allora, che presso le stnitture private
convenzionate con la Asl, gli esami
non Possano essere pit ottenutl se
non pagando lintero importo.
L'argomento, per via di una denuncia
presentata a Napeli dalla Federlab, &
quanto mai di attualitd in questi gior-
ni. I sindacati puntano il dito contro
la Regione Campania e quest'uitima,
a sua volta, spiega che il tetto di
spesa ¢ imposto da una legge nazio-
nale che impone di non superare il
budget del 2011.

Le date che riguardano le strutture
sannite sono orlentative ¢ possono
mutare “ma — specificano dalla Asl ~
nel senso che il tetto pud essere rag-
giunto prima e non dopo”. Rispetto al
2013, il livello delle prestazioni &

stato raggiunto con quasi un mese di
anticipo. [l numero delle prestazioni
¢ lo stesso, e il budget si ¢ si ridotto
ma solo dell'l %, Delle due: o ¢'¢ la
corsa ad effettuare 'esame (in previ-
sione del limite finanziario), oppure i
cittadini di Benevento ¢ provincia
sono stati peggio dell'anno preceden-
te.

Ma veniamo agli esempi pratici.
Un esame del sangue condotto su
otto valori costerd, per un paziente
che gode dell'esenzione, circa 60
curo. In convenzione, quella stessa
ndagine avrebbe pagata pochi euro,
“I1 problema — chiarisce un medico di
base ~ non ¢ la branca del laborato-
rio. Le analisi del sangue possono
essere effetiuate presso i laboratori
deil'Asl senza prenotazione, ma
muniti detla ricetta del medico. E
anche presso l'ospedale previo pas-
saggio al Cup. Forse sard pit proble-

matico per i cittadini lo stop alle pre-
stazioni di radiologia perché le attese
presso gli ambulatori dei nosocomi e
dell'Asl sono pit lunghi”.

Una tac toracica effettuata presso
una struttura privata arriva ad alleg-

gerire la tasca anche di un centinaio
di euro. In alternativa, si pud sempre
scegliere il pubblico e attendere il
proprio turno. Alcune patologie,
perd, non aspettano.

Per la radiologia il tetto di spesa era
fissato {per il 2013, quest'anno anco-
ra non ¢ stato comunicato dalla
Regione) in 5,3 milioni di euro;
800mila euro per la medicina nuclea-
re (pet-tac, scintigrafia); 152mila
euro per la diabetologia e 3.5 milioni
per la branca laboratorio. Per queste
ultime due branche il raggiungimento
del himite di budget & previsto per
fine novembre.

«ll problemay spiega un medico «si proporra con la diagnostica
per immagini, [i le liste di attesa sono un po’ lunghey
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ore Stefano Caldoro in visita nell’osped

ale Ruggi d’Aragona diSalermo
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