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La sanità, l’allarme Il Sumai allerta Regione e Asl: subito una proroga per le pratiche di rinnovo

«Esenzioni ticket, caos scadenza»

MarisaLaPenna

Traqualchegiornoscadonoleesen-
zioni ticket relativeal reddito.Ene-
glistudideimedicidi famigliasiac-
calcano pazienti che chiedono in-
formazioni sulla propria sorte. Ne
danno notizia due dirigenti nazio-
nali del Sumai Medicina generale,
SaverioAnnunziataeGiuseppeTor-
tora che, in una nota, «mettono la
Regione e le asl in allerta rispetto a
quest’ultima criticità». Spiega Tor-
tora: «Entro la finedimarzo scado-
noleprincipaliesenzioniperreddi-
to. E gli studi deimedici di famiglia
vengonoinondatidavalanghediri-
chieste di informazione da parte
dei tantissimi pazienti preoccupati
di trovarsi scoperti, dopo Pasqua,
dal diritto all’esenzione per un las-
so di tempo prevedibilmente lun-
go,consideratelalentezzaburocra-
tica e le lunghe file agli
sportelli delle asl perotte-
nerne il rinnovo». Sono
inoltre in molti, tra gli
aventi diritto all'esenzio-
ne che, a dire dei rappre-
sentanti sindacali deime-
dici di famiglia, fanno
pressionesulpropriodot-
tore di fiducia per ottene-
reimpropriamentelepre-
scrizionidiagnosticheete-
rapeutiche prima dello
scaderedelmese.
«Il nostro auspicio è

chelaRegione-replicaSa-
verioAnnunziata - chieda
al ministero dell’econo-
miaefinanzaunaproroga
diunpaiodimesidellava-
lidità delle esenzioni per
reddito,alfinediconsenti-
reinquestafaseatuttiicit-
tadini di espletare con la
dovuta serenità le prati-

cheburocratichedirinnovo,evitan-
do quei vergognosi affollamenti
agli sportelli delle asl. Scene pur-
troppogiàvisteinunrecentepassa-
to. Per no parlare dei disagi vissuti
negli studimedici dove lamomen-
tanea sospensione del diritto
all’esenzione, inattesadei tempidi
rinnovo, genera conflittualità tra il
pazientechepretendelaprescrizio-
neconl'esenzioneedilmedicoche
non può accontentarlo finchè non
riscontrailcodicediesenzionepub-
blicato sul sito del ministero
dell’economiaefinanzachenecer-
tifica lavalidità».
Qualche anno fa, al distretto 29

di corso Amedeo di Savoia, un an-
zianoin filaper treoreper riottene-
re l’esenzioneticket, ebbeuninfar-
tomentre attendeva il proprio tur-
no. I medici di famiglia, pertanto,
quest’annochiedonodifareinmo-
dodi evitare lunghee stressanti file
perglianziani.
Ma quanti sono i cittadini a cui

viene riconosciuta l’esenzione?
Spiega Saverio Tortora: «Unmedi-
co massimalista, vale a dire con

1500assistiti,cheoperain
unquartierepopolaredel-
la città ha tra il sessanta e
il settanta per cento dei
suoipazientiesentidaltic-
ket. Mentre nei quartieri
residenziali lapecentuale
scende al quaranta per
cento».
Ed ora qualche dato

sullavorodeimedicidifa-
miglia. Secondo Annun-
ziata «Mediamente sono
venticinque le visite che
effettuaunmedicoquoti-
dianamentepressoilpro-
prio studi. Mentre il nu-
mero di accessi da parte
dipazientiper lesolepre-
scrizioni (quindi contatti
prevalentemente con la
segretariaotelefonicicon
ilmedico)sonocircatren-
taalgiorno»

.
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L’Avoghapresentato ilprogetto
«Gli invisibili»chemiraa
sostenereeorientarequanti,
conincalcolabili sacrifici
quotidiani,assistono lepersone
colpitedagravimalattie
degenerative:alzheimer,Sla,
Parkinson, tumori,disabilità: i
cosiddetti «caregivers»
(letteralmente:prestatoridi
cure).L’iniziativaapreancheil
dibattitosulpianodeidirittie
anticipalaratificadiaccordicon
gliorganismicomunitari.
L’irruzioneincasadiuna
malattiadegenerativa, infatti,
puòcomportarepesanti
ricaduteanchesui familiari

dell’ammalato.L’Avogsièposta
l’obiettivodinon lasciarlisoli,
tutelandola lorodignitàequella
degliammalati. Ilprogetto«Gli
invisibili» realizzatocon
l’assessoratoregionale
all’assistenzasocialeguidato
daErmannoRusso,quelloalle
PoliticheSocialidelComunee
l’associazioneAncosprevede la
creazionediunaretediservizi
conl’Avogcapofila. «Lacrisi
significaanchequesto:costi
sociali,moraliepsicologiciche
siaggiungonoaquelli
economici»diceCiroFroncillo
presidentedell’Avog. Ilprogetto
siproponelarealizzazionediun

mutuoaiuto,unaccessopiù
rapidoeappropriatoalla retedei
servizi,unasostanziale
riduzionedellostressdei
“caregivers”.Nell’ottica
dell’ascolto,ègiàstatoattivato
ilnumeroverde800/588.643.
Sarannopoiapertisportellidi
ascoltopressoilCentroper la
MediazioneSocialediLargo
Donnaregina,25eunosulweb.
Allapresentazionedelprogetto,
finanziatocon i fondiordinari
dellaRegione,è intervenuta
anchel'assessorecomunale
allaSanitàPinaTommasielli. Il
progettogodedella
benedizionedelcardinaleSepe.

VERTENZA

Cgil e Confimprese
per il caso Gieffe

Martedìprossimo,alle12,45
preso lasedenapoletanadi
ConfimpreseItalia inviaLuigi
Sanfelice4alVomero, laCgile
ConfimpreseItalia
presenterannole iniziative in
difesadell’ingrossoGieffe srlche
rischia lachiusurache
«nonostante la forteredditività
haannunciato20 licenziamenti.
LaGieffe srl«serve»370
tabaccherienapoletane.
InterverrannoGiuseppe
Metitiero, segretario
Filcams-Cgil,EnzoPerrottadel
centrocommercialeVomeroe
presidenteAreaMetropolitanadi
NapolidiConfimpreseItalia.

TURISMO

Cento operatori
per Expedia

Expedia incontreràcento
albergatorinapoletanigiovedì
prossimopresso l’HotelRoyal
Continental.«Lapresenzaa
NapolidiExpedia, leader
mondialedeiviaggionline,vuole
sottolineare-èscritto inunanota
- l'importanzache ilGruppo
Expediadàalladestinazione
partenopea,unacittàconun
patrimonioculturaleeartistico
infinito,promossa
costantementeaiclientidi tutto il
mondocomedestinazione
privilegiatasiaper il tempolibero
cheperaffari.

TRASPORTI

Servizio navetta
per Capodimonte

Inoccasionedellamostra
«Restituzioni2013.Tesorid’arte
restaurati», ilMuseodi
Capodimonteèraggiungibilecon
navettagratuitaoffertadaIntesa
SanpaoloedalBancodiNapoli. Il
sabatoe ladomenica lapartenza
daPiazzaTriesteeTrento
(fermataAnmèalle09-11-13-
15-17;dalMuseodi
Capodimonte(ingressoVia
Miano-PortaPiccola)alle10-12
-14-16-18.Dal lunedìalvenerdì
(esclusoilmercoledì,giornodi
chiusuramuseo), lapartenzada
PiazzaTriesteeTrentoèalle11-
15-17;dalMuseodi
Capodimontealle12-16-18.

L’INIZIATIVA

Giornate Cultura
nuove adesioni

Sonogiàoltre500 le iscrizionion
linealleGiornateper laCultura
chesi svolgerannoaSan
DomenicoMaggioreda
mercoledìavenerdìprossimo.Le
iscrizionesi raccolgonosulsito
webistituzionaledelComunedi
Napoli.All’iniziativa lanciata
dall’assessoreAntonellaDi
Nocerahannogiàaderito tragli
altriSettis,Montanari.Macry,
Masullo,MarottaeRobertoDe
Simone.

L’AVVISO

Lavori da martedì
alla rete idrica

L’azienda«AbcNapoli», exArin,
comunicamartedìprossimoe
finoamercoledìcompreso
eseguiràalcunemanovre
necessarieperpermettere
l’alimentazionedipartedella rete
didistribuzionecittadina
attraverso ilnuovoacquedotto in
pressionediSerino.Taliattività
potrebberodeterminare-avverte
l’Abc- fenomenidi
trascinamentodei salidepositati
nellecondotte.Learee
interessatesono:RioneAlto,
Vomeroalto (SanMartino,via
Morghen,viaPalizzi,viaSan
Felice)e inquellearidossodei
seguentiassiviari: viaDomenico
Fontana,viaSanGiacomodei
Capri,viaPietroCastellino,viale
Raffaello,piazzaLeonardo,via
Suarez.

Il progetto

Sla e Alzheimer, via alla rete di sostegno per i familiari

L’assistenza Il centro agli «Incurabili»

Ecco la chirurgia «dolce»
contro il cancro alla tiroide

I medici di famiglia:
situazione confusa,
pazienti disinformati

Terapiachirurgicaemininva-
siva del nodulo tiroideo, la
grandesfidaarrivadagliIncu-
rabili e dal San Gennaro. In
tempi di spending rewiev
questotipodiinterventootti-
mizza i costi e riduce i tempi
medi di degenza, utilizza al
meglio le nuove tecnologie e
riduce al massimo la migra-
zionedei pazienti per i viaggi
della speranza fuori della
Campania, voce che pesa
molto nel capitolo della spe-
sasanitaria regionale.
Sono gli obiettivi del cen-
tro di riferimento aziendale
della Asl Napoli 1 Centro per
la chirurgia della tiroide, di-
retto dal dottor Stefano Spie-
ziaconsedeneipresidiospe-
dalieri degli Incurabili e del
SanGennaro.
«Il primo risultato impor-
tante e decisivo, dal punto di
vistastrategico,èstatomette-
re inretetutte leprofessiona-
lità degli endocrinologi che
lavorano sul territorio enegli
ospedali,attivandounlavoro
di squadra che mira ad otti-
mizzare le prestazioni dalla
diagnosiallacuraconilgran-
de aiuto e competenza dello
staff della direzione generale
dell’Asl», spiegaSpiezia.
Oggi il tumoredella tiroide
rappresentaunanuovaemer-
genza sanitaria. Oggi si può
darespazioaduna"chirurgia
dolce", doveumanità e com-
petenza interagiscono con il
comune risultato del benes-
seredelpaziente.
L’equipediSpieziahaeffet-
tuato recentemente l’inter-
vento di asportazione di un
tumoremaligno tiroideocon
la tecnica «Mivat», che con
unapiccola incisione chirur-

gica(2cm)eunapprocciomi-
ninvasivo, con l’ausilio di
una piccola telecamera, ha
permesso di asportare radi-
calmenteiltumoreedimette-
reunagiovanissimapaziente
dopo tre giorni di ricovero
senza alcuna complicanza
ed una piccolissima appena
visibile cicatrice senza punti
di sutura esterni grazie
all’usodellacollachirurgica.
Questa nuova tecnologia
già da tempo utilizzata per i
noduli benigni è applicabile
anche in campo oncologico
in centri qualificati e con
grande esperienza certifica-
ta.
L’altra novità di grande ri-
lievo è il trattamento dei no-
duli tiroidei con radiofre-
quenza, una nuova tecnica
che riesce a ridurre in tempi
brevi (da 1 a seimesi) il volu-
medelnodulofinoal90%del
suo volume iniziale, senza la
asportazione radicale della
ghiandola,conlasemplicein-
troduzione di un ago sottile
sottoguidaecograficainane-
stesia locale e in Day Hospi-
tal.

m.l.p.
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Policlinico, prof in rivolta
«Dipartimenti, stop nomine»
Il caso

Lettera al rettore Marrelli:
decisioni senza confronto
il dg Persico ritiri gli atti

Scenario
Le pratiche
interessano
in media
il 40%
degli assistiti
Pressing
sul governo

”

Assistenza Ufficio ticket di un ambulatorio pubblico napoletano;
caos per il rinnovo delle esenzioni dal pagamento della «tassa», i
medici di famiglia chiedono la proroga delle scadenze

Non si placano le polemiche, al
policlinicofedericiano,perleno-
mine dei direttori dei diparti-
menti assistenziali integrati che
portanolafirmadeldgGiovanni
Persico. Cattedratici, sindacali-
sti,comitatidimedici«impugna-
no»lapennaperstilarecomuni-
cati,denunce, ricorsi.
Ma andiamo per ordine. Per
quanto riguarda l’organizzazio-
ne dei ”Dai” e le nomine dei ri-
spettividirettorièstatosottoline-
ato, da un folto numero di do-
centi, che la maggioranza dei
prof «non solo non è stata coin-
volta nella individuazione delle
propostedasottoporreallavalu-
tazione del direttore generale,
manonèstataneancheinforma-
ta,trovandosidifronteadecisio-
nigiàprese»comeèscrittoinun
documentocheportadiversede-
cinedi firme.
Lanecessitàdiunconfrontoil
piùampiopossibilesuquestete-
matiche ha fatto scaturire la ri-
chiesta di una riunione della
Scuola diMedicina e Chirurgia,
aperta a tutti i colleghi, con la
presenza del rettore Massimo
Marrelli.
E ad invocare l’intervento di
Marrelli scende in campo la
giunta del Dipartimento Sanità
PubblicaconiprofessoriTriassi,
Montagnani,Farinaro,DiSalvo,
Vetrani, Federico, Ferulano Sa-
dile,Montuori,Rosa, Shonauer,
e i direttori della Citopatologia,
professori Palombini e Vetrani.
Il loro documento, indirizzato a

Marrelli, Persico e Annunziato,
terminacosì:«Gliscriventiconfi-
danonella sinergia tra il rettore,
massimo responsabile dell’En-
te, ilcoordinatoredeidirettoridi
dipartimento universitario in
un”revirement”deldirettorege-
nerale per l’annullamento del
provvedimento». E, infine, l’av-
vertimento:«Gliscriventisiriser-
vano,incasodisilenzioodicon-
fermadelprovvedimento,diadi-
re in termini di legge, ovvero
trentagiorni, l’autoritàgiudizia-
riacompetente».
Il professore Pasquale Straz-
zullo,tral’altrospiega:«Inrealtà

l’elencodeinuoviDaiedella lo-
ro composizione è stato diffuso
come un documento “secco”,
un elenco appunto, senza una
sola riga di esplicitazione della
“missione” di ciascun Dai e
quindi dei suoi obiettivi e degli
strumenti per raggiungerli. Così
pure i rispettivineo-direttori so-
no stati nominati senza alcuna
indicazione, benché minima,
circailmetodoeicriterichehan-
noportatoallaloroindividuazio-
netra itantipotenzialicandidati
allo stesso incarico. Anche un
poteremonocraticoqualequel-
loaffidato (sbagliando)alDiret-
tore generale può essere eserci-
tatorispettando l’esigenzadiun
minimoditrasparenza.Diqui le
amareesternazionidialcunicol-
leghi».
Con una nota di Massimo Di
Natale (Flc Cgil) viene ribadito:
«Si procede alla istituzione dei
Dai ed alla nomina dei direttori
dei Dipartimenti pur in carenza
dell’attodiprogrammazionege-
nerale,ovverodell’attoazienda-
le, invertendo così un percorso
procedimentale (comma 2, art.
3 del decreto legislativo
517/1999) che legge, razionalità
ebuonsensoavrebberosuggeri-
to non solo perché a tale atto è
rimessaladisciplinarelativaalla
costituzione, all’organizzazione
ed al funzionamento dei Dai e
l’individuazione delle strutture
complesse che li compongono
quantoper la indispensabileve-
rifica di coerenza e compatibili-
tà della proposta organizzativa
congliobiettiviassistenzialiinte-
gratidefinitinelProtocollodi in-
tesaegli obiettivi realistici di ra-
zionalizzazioneabreveemedio
termine e di recepimento delle
istanze territoriali (ad esempio
la partecipazione dell’azienda
alla rete regionale di emergen-
za), l’individuazione degli stru-
menti idonei a perseguirli, le ri-
sorse finanziarie, umane e stru-
mentali in dotazione, gli aspetti
logisticiegli spazidisponibili».

m.l.p.
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La scheda

Il numero di accessi
da parte di pazienti
per le sole prescrizioni
(quindi contatti
prevalemntemente
con la segretaria
o telefonici con il medico)
sono circa 30

Quotidianamente
un medico effettua presso
il proprio studio circa
25 visite al giorno

Un medico massimalista
(con 1500 assistiti) ha
il 60%-70% di dei suoi
pazienti esenti ticket,
nei quartieri più popolari 
della città, mentre nei
quartieri residenziali
la pecentuale scende
al 40% circa

I medici  di famiglia
della asl napoli 1 centro
(asl cittadina) sono
circa  900

Il sindacato
La Cgil va all’attacco:
varati nuovi assetti
senza un definito
quadro organizzativo

In breve


