Polosa
Cancellare
gli interventi
programmati
¢ diventata
ormai la
quotidianita
al Sant’ Anna

Mancano mfermiert all’ospedale Sant’ Anna
La Cisl: «Attivita chirurgiche calate del 33%»

La preoccupazione del sindacato dei medici per I’allungamento delle attese

wGli interventi chirurgici
programmadti sono diminuiti
di un terzo al Sant’ Anna nel-
I'ultimo anno rispetto a
quello precedente per la ca-
renza di personale infermie-
risticos. Undatocomunicato
con «molta preoccupazione»
ieri dai responsabili della Ci-
s8] Medici, che hannomonito-
rato l'attivita delle camere
operatorie del presidiodi San
FermodellaBattaglia, presi-
dio alle prese damesiconidi-
sagilegati al numero insuffi-
clente di infermieri.

Idisagilegatialla mancan-
za di personale sono noti da
tempo, ma il dato comunica-
to ieri dalla Cisl & emblema-
tico della criticita. «Il perso-
nale infermieristico specia-
lizzato é fondamentale in sa-
la operatoria - dice Cesare
Guangziroli, referente della
Cisl Medici dei Laghi - Per
guesto, a causa della man-
canza di operatori abbiamo
registrato al Sant’Anna una
forte riduzione dell’attivita
chirurgica programmadta. Le
operazioniinregimediemer-
genza & urgenza vengono
sempre garantite, ma per fa-
re questo spesso accade che
vengano cancellate le proce-
dure cosgiddette in elezione,
OVVero programmates,

La cancellazione, spesso
avviene all’'ultimo minuto,
quando il paziente & gia in
ospedale per 1'operazione

programmata da tempo. «3i
pud facilmente immaginare
il disagio che questo compor-
ta per il paziente, ma anche
gli stessi medici sono in dif-
ficolta nel dare la comunica-
zione e nel riprogrammare

CORRILRE DI COMO

Incontri

La Cisl ha inconirato

i rappresentanti
politici e di altri enti
del territorio per fare il
punto della situazione
dopo l'introduzione
della riforma sanitaria
lombarda, che ha
riorganizzato

le aziende della
Lombardia e rischia
di marginalizzare

il ruolo di Como

Gl & icerr hre 2015

(a.cam.) Como relegata ai
margini dalla riforma sani-
taria, in secondo piano ri-
spetto a Varese e Milano. Ge-
rardo Larghi, segretario ge-
nerale della Cisl dei Laghi,
riassume una delle preoccu-
pazionilegate all’applicazio-
ne della riforma sanitaria
lombarda.

«Il1 nostro sindacato & mol-
to attento sulle problemati-
che sanitarie - dice Larghi -
Abbiamo fatto una serie di
incontri con le forze politi-
che e altre categorie del ter-
ritorio per valutare la situa-
zione dopo lintroduzione
dellariformae per fare anche
proposte costruttive per pos-
gibili miglioramenti. Unodei

I'operazione - conferma Ma-
ria Polosa, neurochirurgo
del Sant’Anna nominata po-
chi giorni fa nella seereteria
regionale della Cizsl Medici -
Purtroppo tra l'altro capita
che a un primo rinvio ne se-
gua un secondo guando non
addirittura un terzo perché
diventa difficile organizzare
le sedute operatorie. Nei
giorni scorsi ad esempio mi é
capitato di dover annullare
per due volte un'operazione

e, se alla prima il malato ha
mostrato comprensione, do-
po ha cambiato atteggia-
mentoed é facile comprende-
re i suol sentimentis.
Questa gituazione ha fatto
lievitare liste d'attesa che,
per alcune prestazioni non
urgenti erano gia di diversi
mesi. «C'é molta preoccupa-
zione per questa riduzione -
dice ancora Polosa - che ine-
gorabilmente aumenta il di-
sagioeallungaadismisurale

liste d’attesa orende addirit-
tura impossibile la fattibili-
ta di alcuni interventi in ele-
zione, costringendo i cittadi-
ni a rivolgersi altroves.

Il calo degli interventi pro-
grammati non é compensato
da quelli in emergenza, che
restano stabili o in legezero
aumento. «I1 Sant’Anna é un
grande ospedale organizzato
per gestire sia 1'elezione che
I'urgenza - sottolinea Guan-
ziroli - Se manca il personale

Riforma sanitaria
Larght; «Como restt

punto di riferimento
Rischio margmalizzazione del Lario
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Conferenza |l segretario della Cisl dei Laghi e i rappresentanti dei medici (Nassa)

timori pit forti emerso in
gquesti mesi & la marginaliz-
zazione di Como soprattutto
rispetto a Varese, che ha la
sede dell’Ats e tutti 1 mana-
rar della sanitas.

«Non vogliamo esprimere
una posgizione polemica - ag-
riunge il segretario - ma col-
laborare e fare la nostra par-
te perché la sanita lariana ri-
sponda alle esigenze dei cit-
tadini in una situazione pro-
fondamente cambiata dalla
riforma. C’é bigogno soprat-
tutto di incrementare 1'assi-
stenza sul territoriom.

«Non vogliamo fare del
campanilismo perché la sa-
nitadeveessereugnale ovun-
que-aggiunge Danilo Mazza-
cane, segretario generale
della Cisl Medici Lombardia
- Ogni realta pero ha una sua
identita da conservare e va-
lorizzare al meglio. I1 San-
t’Anna rischia di perdere in
parte il prestigio del quale ha
gempre goduto, anche per i
problemi organizzativi che
ad esempiohanno portatoal-
la riduzione delle attivita
chirurgiche».

Tra i problemi sollevati
dalla Cisl Medici anche la ne-
ceasita di potenziare le atti-
vita sanitarie sul territorio,
un lavoroche a Como dovreb-
be concretizzarsi in partico-

perd diventa inevitabile far
saltare le attivita program-
mate per andare a garantire
le emergenze e sta diventan-
do un problema grave da ge-
stire, anche perché ormai &
una situazione quasi quoti-
diana e rischiamo che i pa-
zienti si rivolgano altrove.
Non vogliamo un ospedale
che sia solo un grande pronto
goccorso sacrificando una
vocazione e una professiona-
lita che il Sant’ Anna ha sem-
pre avuto, sia in ambito me-
dico che chirurgicos.

La Cisl chiede interventi
gignificativi, anche in accor-
do con la Regione, per inver-
tire questa rotta. «Occorre
Investire e assumere perso-
nale infermieristico - preci-
gano il neo segretario gene-
rale della Cisl Medici Liom-
bardia Danilo Mazzacane e i
medici comaschi - Servono
anche soluzioni che permet-
tano di fidelizzare il dipen-
dente all’azienda evitando i
facili richiami da parte delle
realta oltreconfine».

IAsst Lariana, per far
fronte alla carenza di perso-
nale infermieristico ha deci-
soanche diricorrere agli ope-
ratori delle cooperative, in-
geriti anche nella turnazione
delle sale operatorie. «Li'a-
zienda sta cercando delle so-
luzioni - conclude Maria Po-
losa - Non & posgibile perd
pensare di prendere persona-
lenonspecializzatoefarlola-
vorare in sala operatoria, é
necessaria una formazione
gpecifica che richiede tempo
e che non pud essere fatta ra-
pidamente e in emergenza».

Anna Campaniello

lare con la cittadella sanita-
ria. «Tutte le forze politiche
devono impegnarsi per con-
cretizzare il progetto - dico-
no i responsabili della Cisl
Medici - coinvolgendo tutti
olientielefigure interessate
per arrivare ad offrire un ser-
vizio che privilegi il malato
cronico e fragile e 'anziano
con pluripatologie concen-
trando in via Napoleonaiser-

Cittadella

In via Napoleona
servizi per | malati
fragili e gli anziani
oltre a un pronto
intervento per tutti

vizi sanitari e sociali dedica-
ti. Qui deve esserci anche un
pronto intervento aperto
tutti i giornis.

«Dobbiamo rimettere al
centro e valorizzare i reparti
di medicina interna - aggiun-
e Mazzacane - riportando
l'attenzione su figure guali
I'internista e il medico di me-
dicina generalen.




