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CAMPANIA: Direttori sanitari € amministrativi: prov e tecniche di
nomina

DI REDAZIONE IL DENARO — LUNEDI 23 GENNAIO 2012

Nomine in vista negli uffici delle direzioni strategiche delle Asl e delle aziende ospedailiere. Si stringe il cerchio
attorno alla rosa di nomi dai quali attingere per definire i direttori sanitari e amministrativi di sette aziende sanitarie
dove da oltre due mesi ormai, al posto dei commissari, hanno preso posto i direttori generali con mandato triennale.
Proprio ai manager spetta la nomina dei diretti collaboratori al vertice della struttura direzionale sanitaria e delle
strutture amministrative. Manager deputati alla controfirma di tutte le delibere licenziate dalle direzioni generali. |
direttori sanitari e amministrativi sono inseriti negli appositi albi regionali degli idonei al-pari di quanto accade per i
direttori generali. Nomine dunque, virtualmente slegate dall'indicazione diretta deila politica ma che, di fatto, restano
nell'orbita dell'influenza dei partiti. E a pesare sul ritardo fin qui accumulato nella ioro definizione ha pesato non
poco la vicenda del coordinatore regionale del Pdl Nicola Cosentino.

VERTICE DEI PARTITI

A quanto pare tuttavia — contrariamente all’ipotesi di chi-preme per aspettare I'esito dei congressi provinciali del PdI
per procedere alle nomine — le forze di maggioranza/che governano Palazzo Santa Lucia avrebbero trovato la
quadratura del cerchio in una riunione riservata che si €/svolta venerdi sera a Palazzo Santa Lucia tra Gennaro
Salvatore (Caldoro presidente) e Fulvio Martusciello coordinatore del Pdl in Consiglio regionale. Gia domani si
potrebbero conoscere i nomi dei 14 direttori da nominare neile direzioni strategiche delle Asl. La procedura
dovrebbe tuttavia prevedere una rosa di.nomi molto piti ampia in quanto nel'ambito della quale verrebbero lasciati
margini di autonomia ai direttori generali.

STASERA C'E’ GIUNTA

Do nomine delle Asl si dovrebbe parlare anche nella giunta straordinaria convocata per le ore 21 di stasera. Un
confronto tra gli assessari dell’esecutivo che, in tema di Sanita, dovrebbe essere propizio anche per tracciare la
linea da seguire sul fronte-della Asi-di Salerno dove il caso del commissario Maurizio Bortoletti, titolare di una
proroga del mandato dai 31 dicembie scorso fino alla fine del prossimo luglio resta ancora nel limbo delle decisioni
del Ministero dell'Interno che non ha ancora concesso al manager il nulla osta al comando nei ruoli della Asl di
Salerno per tramite del-ministero della Funzione pubblica di cui il graduato dell’Arma era consulente.
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BURLANDO HA CHIESTO AGLI UFFICI DI VERIFICARE LA POSSIBILITA DI INTERVENIRE PER AMT

Regione, contiin rosso
nuove tasse allo studio

Trasporto pubblico e politiche sociali le principali emergenze

VERIFICARE seedove possonoesse-

re ancora attivate le leve fiscali in Li-

guria, Ordine partito venerdi dal pre-

sidente della Regione Clandio Burlan-

do e diretlo al segretario generale del-

la Regione Roberto Murgia e Clandia

Maorich, capo della direzione centrale

delle risorse strumentali e finanziarie

della Liguria. Insomma chiedere al

ministerg dell’ Economia ¢ della Fi-

nanza (Mef) sela Liguria & soggetta al

bloceo della tassazione &, soprattutto,

se l'unico motive per cui possono es-

sere applicate nuove imposte riguar-

dail deficit del bilancio sanitario, Sul-

lo sfondo il trasporto pubblico logale,

la crisi di Amt che nel 2012 sprofonda

conun deficit di 38 milioni e gli impe-

gni cui la Regione dovrd fare fronte,

comprese le politiche sociali, per le

qualil'impegnoeconomicoormai &1i-

dottoal lnmicino di 19 milioni dieuro,
Verifica che non significs (ancora)

un via libera a nuove imposte, mache

senza dubbio equivale ad un campa-

nellodiallarme. Suonato fortenel cor-

so dell'ultima riu-

nione della giunta

regionale, venerdi,

A cominciare dal-

assessoraio a ser-

vizisociali: nel 2008

aveva 85 milion, nel

2012 (peril momen-

to) potra spendere

appena 19 milioni di

EUro e neppure uno

per gl assegni di so-

stegno della non au-

tosufficienza se non

fosse che per i primi

tre mesi il denaro

NEeCEssario a pagare

gli assegni & stato

anticipato dai capi-

toli del hilancio del-

la samita: 1,2 miliond
almese, dagenna-
i0 a marzo. Poi peri

non autosufficient
non ¢l sara P]IJ um

soldo, Sono anziani

e malati croniei che hanno bisogno di
assistenza continuata ma che invece
di ricorrere alle cure ospedaliere o al
ricovero nelle strutture residenziali -
gia sotto assedio - preferiscono resta-
renella propria casa

Ledifficoltacheattraversa il settore
delle politiche soeiali in Liguria & te-
stimoniato dalle cifre: nel 2009 i bi-
lancio era statp di 85 miliond di enrc e
dal governo, in pit, arrivava anche la
compartecipazione al fondo per la
nonautosufficienza alquale sonoarri-
vate ad accedere cirea 7 mila persone,
Nel 20001 fondi perilsociale sisono ri-
dottia 75milionie nel 2011 a 60 milio-
ni, compresi i 16,6 milioni peril fondo
della non autosufficienza. Anziani e
poitatori di handicap, perd, gia lo
seorse anno subirono una profonda
riforma: diminuzione del reddito Isee
adiecimilaeuro edungue lariduzione
a 3.500 delle persone che ricevono
I'azsegno mensile di 350 euro,

«5¢ restiamo con queste cifre la si-
tuazione sard davwero problematicas
osserval'assessore regionale alle poli-
tiche sociali Lorena Bambaudi, redu-
ce dal primo incontro ufficiale con il
ministro dell’ Integrazione e della Co-
operazione internazionale, Andrea
Riccardi. «Questo bilancio significa
non avere alcuna possibilita di inte-
grare il fondo sociale per i Comuni
che, cosi, si riduce di un altro 30 per
centoe sostiene Rambaudi. Come gli
altri assessori della giunta regionale,
Rambaudi ha condiviso con il presi-
dente Claudio Burlando «l'obiettivo
politicodi non gravare con le imposte
la parte di popolazione pih esposta -
spiega - maéchiaroche aquestopunto
bisogna anche cercare di capire quale

www.federlabitalia.com

& la ricaduta di gquesta decisions su
queste fasce che perdono sostegni im-
portantis,

MNel frattempo la Regione ha gif ta-
gliato due milioni e mezzo di euro in
meno (su cinguanta} per le case di ri-
poso: un sacrifieis di almeno trecento
postiperdlianziani, da Sarzana aVen-
timiglia.

Imposte per finanziare il trasporto
pubblico locale e, a caduta, liberare ri-
sorse per le politiche sociali? [0 Mef,
perd, pare che abbia gia dato informal-
mente risposta negativa, Niente da fa-
re: leuniche voei finangiabili con le im-

poste regionali sono
la sanith (attraverso
[rpefelrap,che pero
in Liguria non sono
state attivate al mas-
gsima: paga Iaddizio-
nale regionale Irpef
solo chi ha un reddi-
to imponibile supe-
riore ai 30 mila euro
all'annc) e le opere
urgenti perlamessa
in sicurezza del ter-
ritorio dopo le alle-
vioni, Voce quest'ol-
tima che sifinanzia
attraverso  un au-
mentodi0,05 conte-
simi sulle accise dei
carburanti. L'unica
voee rimasta libera ,
probabilmente, era
1l bollo auto, ma su
guelle il ministero
dell’Economia e del-
la Finanza ha detto
un chiaro no. «Non ¢i sono leve fiscali
per finanziare il trasporto pubblieo lo-
cale- ribadisce Burlando- Gl ultimi
soldi disponibili dovranno contender-
selitraporto e politiche socialis, Lasua
attenzioneoragconcentrata sullacon-
ferenza Stato Regiond spostata al pros-
simo 2 febbraio nella quale il presiden-
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te delle Regioni, Vasco Errani, dovreb-
be mettere all'ordine del giorno la pra-
tica del Tpl

Sono anche altri i settori del bilan-
cio regionale della Ligoria ridotti ai
minimi termini. Il sostegno all'oecu-
pazione, ad esempio: aveva 1 milione
di euro nel 2011; 700 mila euro nel
2012 con la erisi che morde il mondo
del lavore. O, ancora, la sicurezza sul
lavoro: 50 mila euro quest’anno; ma
appenaquattroannifail potere di spe-
sa era dieci volte superiore. Oppure il

Bilancio di
2011 3 miliardi

e 823 milioni

3 miliardi
e 771 milioni

2012

previsione

GENOVA

sostegno all’artigianato e alla piceola
industria: menodidue milioni dieuro,
Appena 4 milioni i fondi per il tarismo
e «a zero & stato ridotto 1l fondo peril
sostegno agli affitti» & la zeppa finale
dell'assessore alle politiche della casa,
Giovanni Boitano.
costante@ilsecaloxinit

SRIPRODUZIONE RISERY AT8

1 VINCOLI DI ROMA
Dal ministero & stata
data la possiblita

. ULTIMIFONDI
INCASSA

Ghi ultimi soldi
disponibili dovranno
contenderseli
trasporti e politiche
sociali

CLAUDIO BURLANDO
presizente dela Regone

' FONDO AFFITTI

Il fondo disponibile
per il sostegno

Sostegno

all'occupazione: 700,000

Sicurezza
del lavoro:

Immigrazione: 100.000

agli affiti & stato
ridotto praticamente
a zero

GHOWVANNI BOITAND
st ale Politiche della cass

euro

50.000 euro

euro
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di intervenire solo
per sanare il deficit

della Sanita
LAVORO IN CRISI

In pesante flessione
anche i fondi
regionali destinati
al sostegno
all’occupazione

. PERICOMUMNI
Non abbiamo
possibilita di integrare
il fondo sociale

per i comuni che si
riduce ulteriormente

LOBEMA RAMBAUDI
assessontall: Poitiche socal
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LA SICILIA

Sanita
Nuovi ticket
. caos inSicilia

Tra medici e utenti. L' assessore
Russo: «Disagi inevitabili»
ANTONIO FIASCONARO 11

SANITA REGIONALE. L srivoluziones & scattata venerdi: ieri sono stati presi d"assalto Asp, Caf e patronati per avere indicazioni

Nuovi ticket, € caos tra medici e utenti

Russo: «Inevitabili disagi, potenziare i servizi». E fino ad aprile ¢'é I'autocertificazione

ANTONIO FIASCONARD

Paterso, Eragia scritto, Ed era prevedi-
bile che ieri esplodesse il caos. Sono
entratiin vigore i nuovi ticket nella Sa-
nita e, di conseguenza, sono esplose la
confusione e il disorientamento tra 1
cittadini e i medici, ' stato infatti abo-
lito il sisterna lsee e le esenzioni ora so-
no basate sull'etd degli assistiti e sul
reddito del nucleo familiare.

Con I'entrata in vigore — il provvedi-
mento & scattato venerdi scorso = ieri
miattina sono stati davvero mighiaia i si-
ciliani, soprattutto anziani e disoccupa-
i@ prendere dassalto gl vifici dells
move Asp e non solo anche i Cafedi Pa-
tronati, chiedendo informazioni in me-
rito alle nuove norme di esenzione dai
ticket sanitario;

L'assessore per la Salute, Massimo
Russo, chiede pazienza e collaborazio-
ne ai siciliani maanche agli stessi ope-
ratori sanitari,

wll cambiamento delle norme per 'e-
senziones dal ticket, che ci é stafo impo-
sto dal ministern per adeguare la Sicilia
2l sistema invigore in tutto il resto d'l-
talia, provocherd inevitabili disagi all'u-
tenza — ha detro Russo - & necessario
che tutt i soggetti coinvoltl in questo
cambiamento, dalle aziende sanitarie
ai medici di famiglia, facciano uno sfor-
Z0 organizzativo per limitare i disagi ¢
i disservizi agli utenti ai quali, invece,
chiedo un supplemento di pazienza ¢

un atteggiamento di collaboraziones,
Lo stesso Russo ha voluio altvesi con-
fermare che le aziende sanitarie edo-
vranno immediatamente potenziare il
numero degli operatori addetti alla -
cezione delle autocertificazioni, all'in-
terrogarione del sistema infonmatico e

alla stampa dei certificati provvisori di
esenyione, prevedendo anche aperture
pomeridiane degli appositi sportelli,
Bisognerd predisporre punti informati-
vi, utilizzando anche gli Uiici relazioni
per il pubblico {Urp), avviare campagne
informative utilizzando tutti i canali
disponibili e pubblicande sul proprio
sitowebil foglio informativo che & sta-
to predisposto dall’assessoratos,

C'& comungue da sottolineare come
la Sicilia, rispetto ad altre regioni, abbiza
prevista una fase transitoria fino al
prossimo 30 aprile: in questo periodao,
rutti i cittadini in possesso dei requisi-
i per l'esenzione polranno rcorrers
all'autocertificazione,

Mel frattempo alcune Asp stanno
procedendo all’adeguamento delle
nueve rerole. L'Asp Catania stipulerd le
comvenzioni con i Caf della provincia
etnea per ['assistenza e il rilascio degli
artestati ai cittadini, Le nuove procedu-
re prevedono che il medico riport, a ri-
chiesta dell'utente, il codice di esen-
zione sulla ricetta, prelevandolo dal-
lelenco degli esent disponibile sul por-
tale Sogei; ruttavia i cittadini aventi di-

www.federlabitalia.com

ritto all'esenzione che non risultino in
tali elenchi potranno rendere un'auto-
vertificazione e ricevere il tesserino.
5] prevede che saranno numenosi i
cittadini che avranno la necessita di
autocertificare la propria condizione
economica e questo potrebbe causare
dei disagi - spiega il commissario
straordinario Gaetano Sirma -. Per que-
sto ['azienda ha deciso di stipulare le

COMWenzioni con

i Caf per offrire un

servizio pii ampio, che comprenda l'of-
fertadi una rete capillare di strutture a
cui rivolgersi per la consegna delle au-

tocertificazioni, il supporto per la com-
pilazione del modulo di autocertifica-
Aone da parte di personale dedicato;
inoltre potenzieremao la rete di sportel-
li avvalendoc anche di terzi soggetti,
come da indicazione contenuta nella
circolare assessoriales.

Sulla stessa linea d'onda anche ['Asp
di Palermao, L'azienda del capoluogo
dell’lsola, infatt, sta procedendo a sti-
pulare appositi accordi con i Caf {Cen-
tro assistenza fiscale) in modo da ren-
dere pit capillare la rete degli sportel-

li amministrativi.

«Gli sportelli dell'Asp - fanno sapere
dalla direzione aziendale - adibiti al
rilascio ticket per patologia, tutti | Cup
e gli uffici Urp cittadini sono, comun-
que, a disposizione degli utenti per i
chiarimenti e I'assistenza necessarias,

- Le notizie ed i contenuti riportati sono a cura dell’Ufficio Stampa di FederLab Italia. La riproduzione e la diffusione -anche parziale - & vietata
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| NUOVI
esenti

B EO1. |soqggett| di etd
inferiore a & anni o superiors a 65
anni, appartenentiaun nuclea
familiare con reddito
complessivo non supariore a
36.151,98 eurc;

W EO2, Disucoupati elors
familiari a carico appartenenti a
un nucleo familiare con un
reddito complessiva inferione a
B.263.31 euro, incrementato fino
a 11.362,05in presenza del
coniuge e di ulteriori 516,46 euro
perognl figlio a carloo;

B EQ3. Titolari di assegno
sociale (ex pensione) e loro
familiari a carico;

W E0A4. Titolari di pensione al
minimo di eta seperiore a &0 anni
eloro familiari a carico,
appartenenti a un nucleo
familiare con reddito
complessivo a 8.263 31,
incrementato fino a 11.362,05in
presenza del confuge e di ulteriori
516,46 euro per ogni figlio a
canco:

www.federlabitalia.com
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Sanita, deficit alle stelle anche peri112011

i i [ L)
CARLO PICOZEA A PACGIMNA VI

Sanita, per1l 2011 11 deficit vicino al mihiardo

LaCgil: Polverini chiude piccoli ospedali, non osatoccarepoliclinicie grandi gruppi

ORTE conidebali, de-
((th]c con i fortis. B la

governatrice Renata
Polverini secondo la Cgil del La-
Zin, che ha messo s0ttn n8servis
zionel'andamentodelconti del-
la sanith regionale, con I'occhio
rivolto al verbale dell "ultina tdu-
nione tra i dirgenti dei ministe-
ridell’ Economia e della Salute e
lapresidentedellaReglone che &
anche commissaria di govérno
per lassanita del Lazio. B quel:
lincontro @emersoaraliro seo-
stamento del deficit progeam-
mato (311 milioni) da guello
tendenziale che si profila poco
sottadl miliardo (945 railioni), Si
tratta i un differenziale di 138
milioni. Lohastirmatoil governo
suidaticontabilidel terzotrime-
stre 2011, Un altro obiettivo
mancito, insomma. Ma c'e di
piis i i mwoveremo di frontes,
denuncia il segretario regionale
del sindacaro, Clandio Di Berar-
ding, «a un disavanzo non co-

perto di 73 miflond, com e stals
segnalato nell'incontro del di-
cembre scorsn per n verifica
dell'andamenta del Piang di
rientrodal deficite.

ala governairice-coimmissa-
rias, per D Berardino, spassada
decisioni forti 2 risolute come la
chiusiira di unaventinadiospe-
dali minori in provincia o i tagli
indiscriminati ai tetti di spesa

delle picenle case di cura accre-
ditate, a scelte deboli verso i
grandi gruppi come gquello che
facapoallaspaSan Raffaele, fino
ad arrivare all inerzia tout court
comenelcasodellamancatade-
finizione dei protocolli d'intesa
con i policlinici universitari.
«[1 quale abbattimento del
deficit parla la governatrice®s,
rincara la dose il suo collega,
Giorgio Cerquetani, <[l saldo ne-
gativo tra entrate e uscite nel
201 1», sostiene, «sard lo stessodi
quello del 2010 «F 1o stato dei
contie, aggiunge, dalla federa-
zione della Funzione pubblica,

www.federlabitalia.com

GGianmi MNigro, «desta ancora pin
precccupazione se si pensa che
la Regione si & avvantaggiata di
maggior entrate dal Fondo sa-
nitario nazionale inragione del-
["aumento della popolaziones.

Le conferme arrivana dall'e-
conomista Marcello Degni: «fl
Lazio, con la sanith commissa-
riata, non ha ancora approvatoe i
bilanci consuntivi2010delledo-
dici Asled & statoammaonito dal
governo anche peri ritardi nella
fEssazione dei vetti di spesa dei
privati accreditati, peri conten-
zinsi con il policlinico Gemelli e
I'lstitute per la rabilitazione
neuromotoria Santa Lucia oltre
che per il mancato varo dell or-
ganismo tecnico che dovrebbe
sovrintendere alla stipula delle
convenzioniv, « facili trionfali-
smis, conchde Degni, scozzano
cominodiirrisoltidellasanitire-
gionale, complici le inadem-
pienze pill volte additate dai di-
rigent dei ministeri dell'Econo-
mia e della Salutes.

WS

o
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CORRIERE DI VERONA

»» | Azienda ospedaliera Presentata ieri mattina la rivoluzione digitale. Apripista & stata 'Usl 20

Referti on-line e ricetta elettronica

Caffi: «Si evitano code e si aiutano i pazienti da fuori regione»

VEROMA - Mon solo referti ma anche «dos-
sier» sanitari in grado di ricostruire la storia
clinica del paziente, ottenibili con un sempli-
ce clic. 51 estende all'azienda ospedaliera ve-
ronese la possibilita di leggere gli esiti delle
analisi «online». Lo prevede il progetto «Ve-
neto Bscapes che coinvolge tutte le realtd sa-
nitarie pubbliche regionali. [ pazienti potran-
no cosi accedere al sito dell'azienda
{(www.ospedaleuniverona.it)

e inserire il proprio codice
identificativo per visualizzare
gl esiti delle visite, «I1 codice,
per evitare abusi e violazioni
della privacy - spiega Luca
Giobelli, a capo dei servizi in-
formatici degli ospedali vero-
nesi - sard fornito esclusiva-
mente prima della visita, nei
laboratords, [ numero identifi-
cativo resterd comundgue uni-
¢0 & permetterd al paziente di
visionare gli esami fatti in pas-
sato. «L'obiettivo finale - so-
stiene il direttore generale del-
l'azienda ospedaliera, Sandro
Caffi - & quello di ottenere un
fascicolo unico per ogni paziente, disponibi-
le subito in caso di emergenza. 1l processo di
informatizzazione verra inconiro, in partico-
lare, aquel 15% di nostri utenti che provengo-
no da fuori regione e che potranno evitare di

venire a Verona esclusivamente per il ritiro
delle analisix.

Tra i benefici del nuovo sistema c'é anche
la possibilita di evitare le code, nonché un ri-
sparmio stimato, per la sola utenza dell’azien-

da ospedaliera, a circa cingue milioni di euro
e pari a 12 euro per referto (nell'zzienda ospe-
daliera ne vergono prodefti ogni anno
42amila). Al via sempre all'axienda ospedalie-
ra anche la «ricetta elettronicas. La rivoluzio-

ne digitale, in questo caso, riguardera 1 medi-
ci specialisti ospedalieri che devono comumi-
care le prescriziond all'Azienda e alle Us] terri-
toriall, «Anziché utilizzare blocchi con un
centinaio di fogli, che spesso non venivano
nemmeno compilati ordinatamente - prose-
goe Caffi - si effettuerd la ricetta tramite una
scheda elettronica a cui viene associato un
namern unico codificato dal ministero della
Salutes. «l/adeguamento informatico & stata
una delle prioritd che mi sono dato per il mio
mandato - & il commento di Luca Coletto, as-
sessore regonale alla Sanit - con questo pro-
Zetto siamo partiti nell'ottobre 2010 con il co-
ardinamento di Arsendl, consorzio regionale
SO0 CON questo scopo, e stiamo rispettando
la tabella di marcia». Una delle sfide del futu-
ro, riguardera, invece, l'informatizzazione
della rete dei medici di base, che potrebbe
partire proprio da Verona. =

D.0.

www.federlabitalia.com
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lemazio Marmo®
aro Direttore,

é ginsto che un ospedals al termi-
ne di un ricovern dimetta il pazente
consegnandegli un documento che
rigssuma le spese che il Servizio sani-

tario nazionale ha sostenuto per ni? La Regione
Lombardia e la Begione Piemonte hanno defibera-
to che nei prossimi mesi ogni paziente, al momen-
to di congedarsi dall'ospedale riceverd, oltre alla
lettera di dimissiond, il eonto: una nota a due voci
dove saranno registrate separatamente la som-
ma eventualmente pagata dal paziente e i costi so-
stenuti dal ssrvizio pubblico, E' una scelta che
non ha maneato di aprire un dibattito, in primo
lrogo tra | medicl. E' stato osservato che parlare
di costi pud essere umiliante per il malato € con-
troproducente per il madico che non dovrebbe esse-
re distolto dalla sua missione con questiond finanzia-
rie. Bono osservazioni non prive di fondamento, ep-
pure occorre avere la serieth di ripetere che quan-
do =i parla dizalute si parla anche di risorse che non
sono, neanche in questo campo, infinite. Lo sanno
bene i medici di famiplia, da anni mvitati o evitare
prescrizioni inutili e superflue, ed & bene che ne sia-
no consapevoli anche i cittading. Se 1a spesa sanits-
ria va razionalizzata, allora ¢ saggio coinvolgere e
responsabilizzare in questo processo proprio gli
utentidel servizio sanitario,

L'obiettivo mon & certo queils di comvinesrli a
non curars, o & curarsi di meno, mé quello di ragio-
nare futti, operatori e utents, in terming di wtilitainu-
tilité di una prestazions o di un servizio, Prima anco-
ra di bilanei o di tetti di spesn, 1 eriterio cui fare rife-
rimento deve essere quello dell'sppropriatesza del-
la cura e dungue della necessith di un intervento sa-
nitario. A preseindere dai costl, se una prestazione é
necessaria, va garantita. Senon lo &, & saggio, se non
doveroso, evitarla anche perché sottrae risorse eco-
nomiche preziose per interventi irrinanciabili.

SANITA. UNA RESPONSABILITA DA CONDIVIDERE

Mel nostro Paese si sprecano fiumi di denaro
peri cosiddetti rieoverd inapproprdatl: in altrl Paesi
il paziente fissa la data dell'operazione con il pro-
prio chirurgo, poi si fa visitare dall'anestesista e da-
gl altri specialisti e il ricovero avviene solo la matti-
na del giorno stabilito per 'operazione, Sihaideadi
quanto si risparmia? In Ialia, solo in Friull Veneszis
Giulia il malato & ospedalizzato la notte prima del-
I'intervento; nel Lazio i giorni in pil precedentil'in-
tervento sono in media (re, nel Sud in generale di-
ventano 4 o &, al costoe di mille eurc al giorne, E que-
stoper 2000000 interventi prograramsati ogmi annao.
Inoltre, polendo scegliere, qual é il malato che opte-
rebbe per stare in una stanzs con guattro o cingue
letti quando potrebbe stare acass sua stno a) gior-
no dell'operazione? E quei soldi cosl sprecsti non
saranno disponibili per coprire le spese di un esa-
me disgnostico o per ridurve 1l ticket su di un far-
maco. E' in guesta logica che | cittadin possono es-
sere invitati s partecipare in prina persona ad una
riflessions milla spesa zanitaria. In questo modo po-
tranne svere voce in capitolo ed esprimersi sulle

seedte di politica sanitarda delle strubture pubbli-
che. E' guanto accade in molii paesi pecidentali do-
ve =i paria di consamer-driven health care e dove
gl utenti def servizi sanitar] possono pronunclarsi
atiraverssoppositi comitatl, Potremmo pensare al-
{'istituzicie di Comitati consultivi di Controllo, co-
stituiti e gestiti da cittadini appartenenti ad una
Asl, che potrebbero esprimersi sulla programma-
zione sanitaria, suggerire modifiche o miglioramen-
ti nell'individuazione delle priorita nell'uso delle ri-
sorse. Sarebbe un signifieativo passo avanti per
una maggiore trasparenza ed efficienza del servi-
zinsanitario. E per una democrazia partecipata.
* Chirurgo, presidente della Commissione
parlamentare di Inchiesta
sul Servizio sanitario nazionale
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BALZELLO SU UNA TRENTINA DI OPERAZIONI

Ticketda46 euro
per gli interventi
in day hospital

Dall’'ernia alla cataratta, ecco cosa si paga

ILCASO

GUIDO FILIPP

ORA SI PAGA anche per essere
operatadicataratta, diernia, perri-
metters in sesto un ginecchio ma-
landato e per eliminare un caleolo
al rene, Sipagaunticketdi3e,15eun-
ro pin altri 10 euro per la richiesta
{(comedecisodal governoBerlusco-
ni nel luglio scorso).

La manovra, che va a colpire mi-
gliaiadiliguri, &statadecisasottole
festedi Nataledalla Regione ed & di-
ventata operativa da una quindici-
na di giorni, ossia qualche giorno

dopol'Epifania. Non éstata pubbli-

Eceodove vaacolpire 'ennesima
operazione di tagli e risparmi deci-
sa dalla giunta Burlando, che, come
per le visite specialistiche, non
coinvolge chié esente per redditoo
per patologia, ma solo quella legata
al ricoverobreve (dalla mattina alla
sera). Lalistadelle operazioniapa-
gamento comprende pit specialiti
a partire dalla newrochirurgia per
arrivare all'urologia,

Negliospedali, San Martino & Pa-
dre Antero di Sestriin testa, cisono
centinaiadimalatiincoda peresse-
re comvocati e operati di cataratta:
¢hinon & esente

cizzata perevitare polemiche, male d‘-“’l? pagare of
proteste sono arrivate pilt puntuali | 46,15 euro se ESENZIONI
di un appuntamento per una Tacg  VOITA INELAEE kL PREVISTE
una risonanza magnetica in un  trafiladegliesa- Eccezioni
ospedale o in un ambulatorio della :]u gt e per i redditi
Asl. La gﬂ'ﬂtﬂ ¢ caduta dalle nuvalz TIUHC'( obhli- &
gquandoha scopertoche bisognapa- gatorio  anche n]h RESL
gare 46,15 per unatrentinadi inter- per tanti ricove- e E'I.I.ll!!
venti chirurgiei che fino al MESE 1 di un piorno patningle
scorso era gratuiti. La Regione si e neireparti di or-

adeguata in ritardo a una divettiva
nazionale che impone lz riduzione
delle gperazioni in day hospital e la
loro trasformazione in prestazioni
ambulateriali. Che tradotte vuol
dire soltantoung cosa: ora si pagadl
ticket per gli interventi che non so-
noconsiderati complessi e che pos-
sono essere risolti nell’arco di una
giornata,

Ladelibera, preparata dagli uffici
dell'assessore alla Salute Claudio
Montaldo, evidenzia che il ticket
non comprende soltanto 'opera-
zione ma un pacchetto: visita del-
I'anestesista, esami del sangue, me-
dicazione, rimozione dei punti e vi-
sita di controllo, a distanza di qual-
the giorno dal ricovero lampo. Una
magra consolazione,

topedia: liberazione del tunnel car-
pale e del tunnel tarsale, ma anche
“riparazione” del dito a martello e
del dito a scatta, ma anche piceoli
ritoechialla mano ealle dita, Stessa
sorte per gli interventi di ernia in-
guinale e di ernia ombelicale.
Oraé apagamento anche l'opera-
zione di menisen, che ha liste d'at-
tesa vergognose tanto & vero che
migliaia di ligur, vanno a farsi ope-
rare in Piemonte (Alessandria, novi
ligure e Novara), nelle cliniche pri-
vate accreditate di Milano e in To-
scana (in Versilia, a Massa e a Pisa).
Chi haproblemidicalcolirenalie
deve essere sottoposto al bombar-
damento dei caleoli, deve mettere
mano al portafogli non una volama
pit1volte perche sono a pagamento

www.federlabitalia.com

anche siala seconda visita urologi-
ca di controllo che Pecografia al-
I'addome. Non viene risparmiato
anche chi, per esigenze di salute ¢
non per estetica, viene operato alle
vene delle gambe (femorale, popli-
tea, safena e tihiale),

Una stangata (scivolataviasottto
silenzio} conunabeffa: chiéin lista
dattesa da quattro mesi ¢ viene
operatosoloogg, deve pagareil tic-

ket

filippigilsecoloxibeit
@ RIPRODUZIONE RISERYATA
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Siin Commissione Sanita
la sede Asl della Bat
passa da Andria a Barletta

@ Sede Asl Bat sia maggioranz in
I commissione alla proposta di leg-
ge che prevede lo spostamento della
sede legale da Andria a Bardetta, ma
il provvedimento dovrd essere dotato
di referto tecnico da parte della Ra-
gloneria e dovrd transitare anche
dalla 1 commissione. B
questa la conclusione
dalla seduta della 111
commissione, presie-
duta da Dino Marino
(Pdy, preceduta dalle
consultazioni con i sin-
daci dei Comuni della
Bat, con i1 Direttore ge-
nerale della Asl Bt e il
presidente del Collegio
del revisori della stessa
azienda. La proposta di legge era sta-
ta presentata dal consipglieri Filippo
Caracciolo{Pd), Ruggiero Mennea
(Pd}), Francesco Paslore (Gruppo
misto) & Giovanni Alfavano (Pdly
Duele motivazioniprincipali portate
avanti dagli stessic la disponibilita
immediata di locali adeguati nel Co-
munedi Barletta che hanno ospitato
negli anni scorsi 1o sedi della ex AL

l\

PD Dino Marina

5L BA/Zed il consepuente risparmio
di spesa per la casse del S5R,

Mel contempo, e stato fatto pre
semte dal sindaco di Andria Nieols
Glorgino ¢ dal direttore generale
dell’Asl Bt Giovanmi Gorgont - & in
fase di ultimazione ad Andria una
transazione tra il Co-
mnmne & laAsl Bt in re
lazione alla sede che at-
tualmente ospita gli uf-
fici della direzione e
perale ed, in particola-
re, il programma infor-
mativi. La transazione
compoytera a breve la
rinnncia da parte del
Camune alla richiesta
i risarcimento, con la
consegna alla Asl Bt dell'immobile
che enfrerd a far parte del patrimo-
pioimmobiliaredella stessa, facendo
venire meno il pagamento del rela-
tive canone di fitto, Alla fine appro-
vazione della proposta di legge che,
comungue, dovrd essere corredata
dal referto tecnico della Ragioneria e
dalla relativa formalizzazione in [
coOfEnisgione,

www.federlabitalia.com
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agenzia stampa quotidiana nazionale

Sicilia/Sanita': Russo su ticket, disagi inevitabili. Serve pazienza
23 Gennaio 2012 - 13:56

(ASCA) - Palermo, 23 gen - "Il cambiamento delle norme per I'esenzione dal ticket, che ci e' stato imposto dal Ministero per adeguare
la Sicilia al sistema in vigore in tutto il resto d'ltalia, provochera' inevitabili disagi all'utenza. E' necessaric che tutti.i soggetti coinvolti in
guesto cambiamento - dalle aziende sanitarie ai medici di famiglia - facciano uno sforzo organizzativo per iimitare i disagi e i disservizi
agli utenti ai quali, invece, chiedo un supplemento di pazienza e un atteggiamento di collaborazione'. E' 'appeilio dell'assessore
regionale siciliano per la Salute, Massimo Russo, all'indomani dell'entrata in vigore della nuova legge regionale che disciplina
I'esenzione dal ticket sulle prestazioni sanitarie, sia farmaceutiche che di specialistica ambulatoriale. L'assessore ha gia' emanato, la
scorsa settimana, una circolare indirizzata ai manager delle aziende con la quale ha dato alcune disposizioni.

"Va immediatamente potenziato - ha scritto Russo - il numero degli operatori addetti alla ricezione delle autocertificazioni,
all'interrogazione del sistema informatico e alla stampa dei certificati provviseri di esenzione, prevedendo anche aperture pomeridiane
degli appositi sportelli. Bisognera' predisporre punti informativi, utilizzando anche gli Uffici relazioni per il pubblico (Urp), avviare
campagne informative utilizzando tutti i canali disponibili e pubblicando sul proprie sito web il foglio informativo che e' stato predisposto
dall'assessorato".

Per facilitare i cittadini ad adeguarsi alle nuove norme, I'assessoratc ha anche autorizzato le Asp a stipulare accordi con i Caf (centri di
assistenza fiscale) in modo da rendere piu' capillare la rete degli sportelli amministrativi.

"Per fronteggiare le inevitabili difficolta’ burocratiche che si sono verificate anche nelle altre regioni italiane - ha concluso Russo -
abbiamo previsto una fase transitoria fino al 30-aprile, durante la quaie, in attesa del certificato definitivo di esenzione, i soggetti che
ritengono di rientrare tra le categorie esentate potranno ricorrere alla autocertificazione apponendo una firma nell'apposito spazio della
ricetta all'atto della erogazione della prestazione sanitaria".
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’Occidentale

orientamento quotidiano

Il Molise non puo farcela da solo a risolvere il pr  oblema della Sanita

E il macigno che il presidente della Regione si porta sulle spalle ormai da anni. L'unico campo nel quale la politica diventa
assolutamente vulnerabile, messa alle strette da decisioni delicatissime e schiacciata dalle responsabilita. E la sanita molisana, con il suo
carico di criticita, problemi e questioni aperte, che & diventata una vera e propria “spada di Damocle” pendente sulla testa degli
amministratori locali. Il disavanzo del sistema sanitario molisano ¢’¢, é rilevante e con questo dato oggettivo bisegna fare'i conti. Lo
Stato, giustamente, chiede di rientrare dal deficit. Ma quando si ragiona sulla salute dei cittadini non ci si. dovrebbe limitare a-calcolare
le spese e ridurre la cosa a una mera questione di numeri.

L’atteggiamento del governo centrale nei confronti del Molise, da anni, sembra purtroppo essere di totale chiusura. I tavoli tecnici che si
susseguono periodicamente al ministero del’Economia non arrivano mai a una soluzione. Le visite d¢l governatore regionale a Roma
non danno i risultati auspicati. Intanto, il tempo passa e il sistema sanitario molisano arranca. Ora Michele Iorio € stato ri-nominato
commissario politico per la gestione del disavanzo sanitario, affiancato da due sub-commissari, unc dei quali — Mario Rosato — ha
ricevuto I'incarico proprio nei giorni scorsi. Qual ¢ il loro compito? Tornare a far quadrare il bilancio della sanita. Una missione
impossibile , se cosi si puo dire, se il governo non comprende di dover farsi carico del problema:

Innanzitutto, a costo di ripeterci, bisogna tenere conto della morfologia del territeric molisano. Gli ospedali, che ovviamente non si
trovano solo nei due capoluoghi di provincia, sono sparsi anche in altre zone per assicurare a tutti i cittadini le stesse prestazioni. Si &
spesso detto che per risolvere i problemi di bilancio la soluzione sarebbe quella di chiudere reparti o addirittura interi ospedali. Un
metodo che avrebbe come conseguenza lo stravolgimento della rete ospedaliera, la drastica diminuzione dei presidi sul territorio e
quindi 'impossibilita di mantenere il livello base delle prestazioni sanitarie e dell’assistenza medica. Ma che, soprattutto, non farebbe
risparmiare un bel niente.

Il grosso della spesa sanitaria, infatti, &€ quello relativo agli stipendi dei dipendenti, dei medici, degli infermieri. Il Molise ha un numero
di dipendenti nel settore della sanita che € stato necessario per mandare avanti una rete di assistenza sul territorio. Gia da qualche anno
sono state bloccate le assunzioni, ma il risultato e stato solo quello di ridurre all’osso il personale e gravare ancora di piu sugli orari di
lavoro. Il “buco” non é ripianato, perché la spesa corrente — anno per anno — non puo essere ulteriormente abbassata. Le addizionali
regionali che sono state portate a livelli abbastanza elevati non riescono a garantire adeguati introiti alle casse regionali per il semplice
fatto che i molisani sono pochi (parliamo di una popolazione complessiva di poco pit di 300 mila abitanti) e quindi il gettito fiscale &
poca roba. Si era ipotizzato che il deficit potesse essere risanato attraverso un’iniezione di fondi per le aree sottoutilizzate (i Fas), ma
quando sembrava cosa fatta il tavoletecnico del ministero dell’Economia ha bloccato tutto, non apprezzando gli sforzi per il
contenimento della spesa fatti finora dalla Regione. Probabilmente la questione non si sarebbe nemmeno chiusa li. Perché con la spesa
corrente piu alta delle dispenibilita finanziaria, il disavanzo avrebbe atteso un anno e poi sarebbe tornato a bussare alla porta della
Regione.

Il punto & tutto qui: oggi come oggi I'unica soluzione immediatamente fruttuosa sarebbe quella di licenziare in tronco personale medico
e infermieristico. Ma mandare a casa i lavoratori sarebbe una decisione scellerata. Per fortuna per il governatore Iorio non se ne parla
proprio: del resto lui ha sempre detto che mai e poi mai avrebbe toccato i livelli di assistenza essenziali (oggi garantiti con molte
difficolta). Risparmiare soldi sulla salute dei cittadini sarebbe un vero e proprio crimine. Lo Stato deve capirlo e farsi carico di un

problema che non puo piu essere lasciato solo sulle spalle dei molisani.
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ncarichi
record
L] L] t
per il defici
. t : *
sanitario
La consulenza record deghi
ultimi 5 anni risale alla scorsa
stagione: I milione e 579 mila
euro alla societa Kpmg
Advisory per attivith di verifica
contabile in merito
all’attuazione del piano di
rientro del deficit nel servizio
sanitario regionale.
L’indicazione, come si legge
nellelenco degli incarichi
esterni pubblicato dalla Regione
Campania, proviene
direttamente dal ministero
dell’Economia e delle finanze. 1l
compenso, non ancora liquidato
dall’ente di Pafazzo Santa
Lucia, & stato concordate per
I'attivitd annuale della societa
ftnanziaria. Negli anni, perd, la
Regione non ha faito mancare
altre super consulenze. Nel
2009, a ottobee, I'ente assume
due esperte in servizi di
consulenza sulla materia di
educazione degli adulti: il
COMPEnso pro capite ammaonta a
300 mila euro, da spalmare su
cinque anni. Entrambi 1 coniratti
vengono annullati dalla Giunta
del presidente Stefano Caldore
con decreto del 14 gennaio
2011, Cassati pure gli accordi
relativi a una non meglio
precisata attivita di supporto alla
gestione e realizzazione del
Paser: approvati a gennaio 2010,
per un costo complessivo di 324
mila euro, sono cessati il 29
giugno 2010 poiché non coperti
da fonds presenti nel bilancio
regionale. Abbastanza singolare,
infine, la spesa di 32 mila euro
per il controllo della cartografia
geologica, COMPENSo ancora
non erogato.

ES.

www.federlabitalia.com
- Le notizie ed i contenuti riportati sono a cura dell’Ufficio Stampa di FederLab Italia. La riproduzione e la diffusione -anche parziale - & vietata




Rassegna Stampa del 24.01.2012

ILY DENARO g i

Martedi
24 Gennaio 2012

» lomini & Sanita. 1 «

I nodi
di Napoli
e Salerno

Gesiom commissariali, incan-
chi sostitutivi al sub commis-
sari anziino.

B miera su bianco, in un apposi-
1o decreto dirigenziale appena
pubhlicato, la disciplina dei rmp-
porti intescomenti tra la Regio-
ne ¢ la strattura commissariale
dell azienda metropolitana. Tn
particolare il naove decreto in-
tegra un precedents atto della Re-
gione {decreto n, 249 del 9 no-
vembre 2011} che stabilisce
che, i caso di vacanza dell of-
ficio o nei casi di assenza o im-
pedimentn del cormmissano stra-
ordinario delia Azienda sanita-
ria locule B2 relative funzioni
sono svolle dal sub-cormusissa-
e delegato dal commissario
straordingnio ovvern, in man-
canza i delega, dal sub-com-
missario pitl anziano i etd, Una
noeme che ricatca I analoga pee-
visione legislativa vigenie per di-
reflon generali, diretion Sanita-
ri e ammnistativi. A Napoli 1
sub commissari di Maurizio
Scoppa sono Carlo Brumo per
o amministrativa od Er-
nesio Esposito per I parte s
nitaria. Forse Palazzo Sonta Li-
cia havolato camelarsi vispetio
alla minacciate dimissioni del
commissario Jaddove una deli-
bera che rchiamava i Comandat
dell’ azienda sanitaria all” Arsan
£ staty proniazmente bloccata
dalla presiflenza defla Regione.
Un ehso diventato di stringente
armuaditn per le Asl di Salemao
dowe il commissario Maurizio
Bortoletti titolare di una proro-
gadel manidato dal 31 dicembre
senrso fino alla fine del prossi-
mio huglio che peri resta ancora
nel imbo delle decisiont del
Mumstero dell” Intemne che non ha
per ora concesso al manager il
nilla osta al comando net mioli
della Asldi Salerno per rrami-
te del minigtero della Fanzione
prabblica di cui il graduato del-
1" Armin era consulene,

Intantor L struttura commissnale
prorio fesi pubblica un apposi-
ty decreto (n. | del 5 gennaio
2002, dettandiy disposizion: m or-
dine all’assepnazions del per-
somgle distaeemto & comendato
ulla strunura di supporto del
Commissario ad acta per il rien-
o dal disswvanzo samitario e al-
¥ Arsan sino alla chiustiea del pia-
navdi vienteo dal disavanzo. |di-
stacchi o comandi di personale
provenienti dalle dotuzioni del-
la Regione ¢ dalle aziende ed
Enti def Servizio saniterio pres-
50 la struttura commissariale e
I Arsan non possono essene re-
voratl,
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ASL NAPOLI 1 - Avriva il
nuove portale. Grafica ¢ con-
tenuti nuoyi
e soprattul-
B UV S0r-
vizi per cil- :
tadini e ad- .
detti s lavo- g

ri. E" il nuo- g,

v portale STEERENEERSS
intemet dell” Asl Napohi | Cen-
tro consultabile anche su smar-
tphone e tablet. Un servizio
che, spiega il commissario
straordinario dell’ Asl Mauri-
zio Scoppa, contribuird alla ri-
duzione della spesa sanitaria ¢
all'erogazione di prestazioni
piit rapide. “In queste portale
c'eil Elodcllo dzila sanlzltgchc
vogliamo costruire - sottolinea
il presidente della Regione
Campania, Stefano Caldoro -
ed & importante che sia partito
inun’azienda che in passato ha
avuto problemi di efficienza e
trasparenza”, “Questo portale
segna un momento emblema-
tico nel nuovo corso di guesta
azienda - aggiunge Scoppa - &
un fatto di civilta, un modo per
dare una risposta concreta e
adeguata alle esigenze del cit-
tedino”. “Un modo - sotlolinea
Scoppa - per invogliare le per-
sone a rivolgersi alla tanto vi-
tuperata sanith campana evi-
tando coi le costose prestazio-
ni extra-regione”, Il nuovo
portale ¢ diviso in diverse aree:
due dedicate ai cittadini, una
dedicata pii agli addetti ai la-
vorl, usa per le notizie in evi-
denza, un’altra con le comu-
nicazioni del commissario, una
per consigli e richieste degli
ufenti ¢ un'zaltra ancora dedi-
cata al patrimomo anistico e
culturale dell’azienda con tan-
to di gallerie fotografiche. Dal
nUovo sito si potr pagare il tic-
ket cosa che avviene gii nel-
le farmacic e che presto, in via
sperimentale, s polrd fare any
che da un totem informatico
1stallato nell'ospedale San Gio-
vanni Bosco. Si_potrd-infine
scaricare la modulistica, si po-
Lranno prenoan: visile, roa dn-
chie annuilarle.

Fondi per la sanita aties

2 o ginng Cimpe 8 1
Saldo Fondo samitario 2006 [5 per cento del niparto Cipe

» Stato-Hegioni 4

Plano di rientro dal deficit:

_missione romana per 400 mln

Trasmessi nuoivi documenti al tavolo di verifica interministeriale
per shloceare la fetta di fondi di affiancamento bloceati ancora al Tesoro
~ Trrisolti il nodo del rosso di cassa e il fonda i 1|1tt‘gratwo p-cr il personale

R AR L

ot Errore MautoNg

Funzionari regionali e dirigenti
della struttura commissariale di
nuovo a Roma, ieri, per mettere sul
tavelo dei ministeri vigilanti Je ul-
time carte che mancano per sbloc-
care circa 400 milioni di curo a va-
lere sul fondi di affiancamento del
2005 rimasti impigliati nel residuo
shilancio di cassa, sulla proiezione
del consuntivo del 2011, di 27 mi-
lioni di euro, come risulta dal ver-
hale stilato nellincontro di fine di-
cembre

Al riguardo, & stata richiesta al-
la struttura commissariale di adot-
tare tutte le iniziative per ricondur-
re la gestione entro la comice fi-
ANz programmata pur onmai
ridotta a cifre frmisorie rispetto ai
500 milioni delle scorso anno di
rosso di cassa.

I CHIARIMENTI

In riferimento invece al Pro-
gramuma operativo 201 1- 2002, pur
approvandane 1'impianto com-
plessivo, Tavolo e Conitato hanno

evidenziato come siana gncora ne-

cessan alcuni chiatimenti, mentre
con riferimento alla rete di assi-
stenza terrizoriale, restano in attesa
di conoseere 1 dettagli di atteazio-
ne e come la Regione infenda rag-
aumgere il fabbisogno i presta-
zioni necessanio a soddisfane la do-
manda. E s guesto punto le attug-
lienticita che si regisrano nella re-
te dell’emergenza la dicono lunga
sulla sostembilith dei taghi in cw
sono impegnati commissari e di-
retrori generali.
La venifica degli adempimenti
""" it anmi 2009 e 2010 & in cor-
so mientre risulla superata I veri-

i dallo Stato

il
i

Salde Fondo sanitario (3% del riparte Cipe)

Saldo Fondo sanitario 2008 (3% del riparto Cipa)

Saldn Fen 2009 (3% del riparto Cipe)

Contributo di affiancamento per |'esercizio 2008

Contributo di affisncamento per I'esercizio 2009
Subtotale fondi statali destinati alla spesa corrente annuale:
Residuo prestito a 30 anni del Ministero dell'economia:
Clucta gia riconosciuta ammissibile nella rivniona ded 18/11/08

Quota residua fino all'importo massime previsto dal contratto di prestito -

Subtorale fondi statali residui in ¢fripiane al 31/12/2005:
Fondi statali a destinazione vincolata

In tatale amemontans a olive 3 miliardi i fondi del Patto della Salute attesi da Roma a valere sulle manovre di ripiano dal 2006 af 2009 A questi foind si aggiunge un residuo di
circa 200 miln del Fas now ancora erogeto ¢ le quote di affiancamento del 2000 ¢ 2001 per aliri 200 milioni drea

fica 2008, Al termine della

ne di dicembre come & ormai noto
Tavolo e Comitato hanno deciso di
non erogare alla Regione alcuna
somma residua che spetta alla
Campania.

1L PRECONSUNTIVO

La Regione ha inviato il 5 dic
cembre del 201 1 1a relazione sagh
andamentt trimestrali curata dal-
Tadvisor. Successivamente il 19
dicembre & siata invizia una rela-
zione ultenore ai dati del terzo tri-
mestre. Sulla base di tale relazions
I"advisor rileva che il risultato eco-
nomico del T11° trimestre evidenzia
una perdita pari a circa 150 milio-
1 di éuro determinata dall aumen-
10 dei costi per " acquisto di prodott
farmaceutici, per la medicinadi ba-
se, per gli accantonamenti e per le
prestazioni da privato anche se si
evidenzia - & scritto nel verbale -
una contemporanes nduzione dei
costi del personale e della farma-
centica convenzionata, Per le en-

* trate risultano contabilizzati 15 min

di euro circa per il pay-back e altri
15 min circa per la compartecipa-
zione alla spesa socio-sanitaria da
parte dei Comuni. Si sottolinea
inolre un aumento di circa 12 min

264
270

di ewro sui dati dell’anno prece-
dente dovuto all'introduzione del-
le nuove misure di compartecipa-
zione dei cittadini alla spesa sani-
taria, Sia la struttura commissaria-
Iz sia 1 advisor non hanno trasmes-
siuna stima a chindere per il 2011
a conferma del ritardo gid eviden-
riato in occasione della trasmissio-
ne dei dati del I° e del [1° trimestre

LE PERDITE

Tavolo e Comitato, in mancan-
ra della stima della struttura com-
missariale ¢ dell’advisor, stimano
che la perdita comprensiva di tutli
gl ammortamenti non sterilizzati
possa essere valutata fino ad un
massino di 316 milioni di euro, Ta-
le previsione evidenzia uno sco-
stamento con gunato previsto nel
programma operativo per il 2011
che prevede un disavanzo pro-
grammato di 171 milioni di evro,
Considerando le entrate fiscali pre-
ordinate con riferimento all*anno
di imposta 2012 che copre il 2011
if cui gettito & pari a 289 min i ri-
sultato atteso evidenzia una perdi-
ta massima di 27 milioni di euro.

Tavaloe Comitato chiedono al-
la Struttura commissariale di adot-
tare tutte le iniziative per ricondue-

2n
217 {302 - 85 milioni eregati a febbraio 2010)

1,707 [di cui 1.3 erogati tra 2010 e 2011}

134
180
14
190

314

190 (in corso di Il:OBI‘lII'IBIIHI]'

re la gestione entro la comice fi-
nanziaria programmata.

In una relazione inviata dai due
Sub commissari emerge da parte
defla struttura regionale un grave ri-
tardo nell’erogazione delle rimes-
se statali di competenza dell’anne
2011 ger 1.600 min di ewro. [ Sub
commissari hanne fitto presente
che risulterebbere alla data della
riuniong ancara nop enogati 600
inln di ewno, det predetin L0 min
di euro, pari al 7 per cente delle
spettanze erogate dallo Stato.

I PROVVEDIMENTI
COMMISSARIALI

Taveloe Comitato provvedono
a dettagliare |"esame dei provvedi-
menti adottati e trasmessi dal Com-
missario ad acta. Con rferimento
alle prescriziont per |'erogazione
delie ulierior spetlanze residue vin-
colate (cirea 400 miliond di euro) fa
Struttura commissariale ha tra-
smessooomettamente fa documen-
tazione relativa alla nomina dei di-
reftori generali delle aziende sani-
tarie,. Sui correttivi alla legge re-
gionale n, 4 del 2011 e n. 14 del
2041 1 la struttura commissariale ha
inviato gli adempimenti a sanato-
ra della legge regionale che pre-
sentano profili di incoerenza con il
Piano di rientro & con i Programmi
operativi. Tavolo e Comitato nile-
vano luttavia che anche guesto
provvedimento risponde solo in
parte alle osservazioni presentate
dai Ministeri affiancant, cid fatta
salva comungue Ja valutazione da
parte del Governo in ordine agli
aspetti di Costituzionalith e restano
In attesa delle integrazioni nichieste
¢ dei conseguenti provvedimenti
degli argani regionali competenti.

INODI IRRISOLTI

Sulla documentazione concer-
nente il rispetto del cronoprogram-
ma per 1" attugrione delle esenzio-
ni da reddito nonché |a nsoluzione
delle crticith inerenti il Sistema tes-
sera sanitaria nulla da eccepire. Sui
programmi operativi 200 1-2012 1a
Regione ha trasmesso il 27 sef-
tembire 2011 una versione del pro-
gramma operativo comprensiva
delle modifiche apportate ed in-
vigte il 5 agosto 201 1. L"ultima ver-
sione el programima operativo pre-
senta ancora qualche necessith di
chianmento relativamente alla -
qualificazione dell’assistenza ter-
ritoriale la compartecipazione alla
spesa per le prestazion: specialisti-
che ambulatoriali, le prestazioni
termali ¢ gli accessi in pronto soc-
COTS0 NoN seguito da Acovero con
codice di triage bianco e la valo-
nzzarione delle compartecipazioni
da parte dell"assistito e Comune
per le Rsa (Residenze sanitanie as-
sistenziali) e strutture di riabili-
tazione , le strutture psichiatriche a
miner livello di assistenza sanitarie
¢ latempistica e metodologia di ri-
determinazione detle tanifte per le
prestazioni di specialistica ambu-
latoriale. Nodi wrrisolti tuttavia in
ordine alla riduzione del fondo per
la conntrattazione integrativa del
personale.

- Le notizie ed i contenuti riportati sono a cura dell’Ufficio Stampa di FederLab Italia. La riproduzione e la diffusione -anche parziale - & vietata
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Ripiano del debito, al palo ’accordo quadro

Fumata grigia sul fronte: del ripiano del de-
bito storico delle Asl: salta Iattesa finma a Pa-
lazzo Santa Lucia della bozza dell"intesa qua-
dro tra la struttura commissariale e le asso-
ciazioni di categoria che rappresentano le im-
prese fornitrici di beni e servizi.

Un imprevisto stop alla tabella di marcia
che ripropone in forma riveduta e coretta, il
decreto varato dalla Regione a febbraio di un
anno fa e rimasto al pa]o per una intermina-
hile serie di trappole burocratiche celate nel

testo e che ne hanno frenato fin qui il cam-
mino. L.’ obiettivo dello schema di accordo &
procedere alla liquidazione della partite de-
bitorie accumulate dalle Asl con i fornitori di
beni e servizi dal 2006 a oggi

L'ipotesi di partenza prem.te una rimessa di
almeno un miliardo da reglizzare in parte con
denaro sonante (quello disponibile dalle
provviste finanziarie del Patto per la Salute)
e in parte attingendo alle anticipazione ban-
carie in hase a certificazioni prosoluto dei cre-

dif considerat dall‘advisor (Kpme) cet, -
quidi ed esigibili. Lo snodo & cruciale. Se
Poperazione riesce in un sol colpo la regio-
ne libera risorse attualmente bloceate per cir-
ca 1.5 miliardi.

L' INCOGNITA DEI TASSI

L'unico nodo ancora da sciogliere ri-
guarda il compenso percentuale da assicura-
re alle operazioni di cessioni e il tasso di ji-
teresse da attribuire ai creditori mentre & cer

www.federlabitalia.com

giunzioni giudiziarie, sia quelle in fieri sia
quelle andate in porie (accollandosi dungue
1costi).

PATTG PER LA SALUTE

A dare ossigeno alla manovra e a stabili-
refa percentuale di liquidita con cim s af-
fronterh lo snodo saranno | fondi del patto del-
la Salute accumulati all'incasso dai 2006 a
oggie t:hemigonocirca 3,5 miliardi di euro,
Soldi che Ia Regione metterh sul piatto mano
a manoche dal govemo aviveranno le Amesse
attese, i pari passo bisogneri procedere sul
fronte dei iagli e delie razionalizzazioni.

- Le notizie ed i contenuti riportati sono a cura dell’Ufficio Stampa di FederLab Italia. La riproduzione e la diffusione -anche parziale - & vietata
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Alposto del vecchio sito: sipuo consultare anche su tablet e smartphone

Ticketevisite on line
ilnuovoportale dell’ Asl

ESAMI
Pap-tast,
mammegrafie
opuscoli,
screening: @
responsabile
Rosetta Papa

ASLNA 1

La Asl Napaoli
1Centrosié
trasferitain
via Comunale
del Principe
13/ (ex
Frullone)

PRENOTARE le visite on line.
Pagare il tickel senza muoversi
da casa. Disdire un appunta-
mento. 0, anche, dialogare con
il commissario straordinario.
C'& uttoquesto e aliro nel nuo-
vo portale della Asl Napoli 1
centro. Un nolevole passo
avanii in tema di informatizza-
zione e inferconnessione con
ghi utenti. Grafica e contenufi
appetibili, coloripastello, icone
stilizzate e foto che scandisco-
nole tematiche: il portale sosii-
tuisce il vecchio sito ed & con-
sultabile, come sottolinea il di-
rettare del dipartimento infor-
matico Fulvio Di Trapand, an-
che susmartphone ¢ tablet: «E
divisoinaree: pericittadini, per
gli addett ai lavori, per le noti-
rie in evidenza, per le comuni-

I'generale Maurizic Scoppa

cazioni del commissario, per
consiglierichiestedegliutentis.

Una deile rubriche, organiz-
zatadal primario chirurgo Gen-
naro Rispoli, ¢ dedicataal patri-
rhonio artistico e culturale del-

www.federlabitalia.com

I'azienda. Il servizio, sottolinea
ilcomimissario generale Mauri-
Z10 Scoppa, 4segna un momen-
te emblematico nel nuovo cor-
so i quesia azienda. F un fatio
dicivilty, un modoperdareuna
rispestaconcretaeadeguataal-
leesigenze del cittadino. Perin-
vogliare a rivolgersi alla tanio
vituperata sanitd campana evi-
tando cosi le costose prestazio-
ni extra-regiones. Gli fa eco il
presidente della Regione Stefa-
no Caldoro che, soddisfatto,
parla del portale come «model-
lo dellasanita che vogliamo co-
struire. Ed & importante che sia
partito in un’azienda che in
passatohaavuto problemidief-
ficienzae trasparenzan,

{gdb)

- Le notizie ed i contenuti riportati sono a cura dell’Ufficio Stampa di FederLab Italia. La riproduzione e la diffusione -anche parziale - & vietata
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Caserta: '
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ASL E OSPEDALI- Per le direzioni sanitarie, ballott  aggio finale
tra Paternosto e Danzi

Il casertano & sponsorizzato da Romano, l'aversano da Giuliano, ma sotto sotto, anche
Menduni lo sostieni. E QUESTA NON e UNA COSA BUONA

CASERTA- Si stringono i tempi ( verrebbe da dire, meglio-tardi che mai), per la nomina dei direttori sanitari e
amministrativi dell'Asl di Caserta e dell' Azienda Ospedaliera S./Anna e'S. Sebastiano, per capirci, dell'ospedale
civile. Per il posto di direttore sanitario dell' Asl, & in corso una sorta di derby tra il presidente del consiglio
regionale, Paolo Romano , che sponsorizza il nome di Diego Paternosto/, oggi direttore di dipartimento
dell'ospedale civile, e il coordinatore provinciale del Pdl, Pasquale Giuiiano , che vuole fortissimamente mettere
sulla poltrona di direttore sanitario, sempre dell'Asl,Gaetanc Danzi .. Quest'ultimo, sotto sotto, € appoggiato anche
dal direttore generale Paolo Mendun i, con il quale Danzi/ha intrecciato rapporti significativi, negli anni scorsi, in
attivita scientifiche, realizzatesi a Roma.

Dunque, se da un lato questa spinta di Menduni potrebbe rivelarsi un vantaggio, dall'altro potrebbe essere un
problema, dato che questo potrebbe ridurre o, addirittura, annullare la cifra dialettica del rapporto cruciale tra il
direttore generale e il suo direttore sanitario, che rischierebbe di diventare un orpello insignificante rispetto al
disegno aziendale di Menduni.

Se Danzi non dovesse riuscire a raggiungere l'obiettivo della nomina a direttore sanitario Asl, si parla di un suo
riciclo sull'altra poltrona imiportante di direttore sanitario dell'ospedale civile.

Per quel che riguarda; invece, le due direzioni amministrative, molte sono le incognite. Per quella dell'Asl, c'é
sempre l'ipoteca del-consigliere regionale Massimo Grimaldi e del Nuovo Psi, che sembra si sia tolta di mente la
folle intenzione di propiziare la nomina di Francesco Balivo , uno che in qualsiasi posto del mondo, dopo quello che
ha combinato all' Asi , sarebbe a casa a fare il cruciverba, ma a Caserta,ancora oggi, € il vertice dirigente del
seftore economico- finanziario dell'azienda sanitaria. Di questo e anche della nomina del direttore amministrativo
dellazienda ospedaliera si sapra qualcosa in piu nei prossimi giorni, quando si riuniranno, in un incontro riservata
per tutti, ma non per casertace, Fulvio Martusciello , il capogruppo del Pdl in consiglio regionale,Gennaro
Salvatore , plenipotenziario del governatore Caldoro e Michele Schiano , presidente della commissione Sanita del
consiglio regionale della Campania, proprio per parlare e proprio per andare verso una definizione dei queste
nomine.
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