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FRONTE COMUNE
PER UN NUOVO OSPEDALE
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CRITICITA DELL'OSPEDALE UMBERTO I,
FRONTE GOMUNE CON | DEPUTATI SIRACUSANI

Nelle more della costruzione del nuovo ospedale di Siracusa, il presidio Umberto I ha bisogno di inteer-
venti urgenti che lo rendano innanzitutto piu decorso e accogliente. Il commissario straordinario Mario
Zappia ha chiesto la collaborazione della deputazione siracusana affinché si giunga all’assegnazione
di finanziamenti utili alla realizzazione di interventi per molti dei quali esistono gia progetti esecutivi.

La collaborazione della deputa-
((zione nazionale e regionale della

provincia di Siracusa appare piu
che mai opportuna ed indispensabile
in questo momento per sollecitare nel-
le sedi competenti I’assegnazione di
finanziamenti che possano consentirci
di risolvere le criticita dell’ospedale
Umberto | del capoluogo, migliorare i
servizi e rendere il presidio piu acco-
gliente e decoroso nelle more della co-
struzione del nuovo ospedale».
E con questa premessa che il commis-
sario straordinario dell’Asp di Siracusa
Mario Zappia ha convocato un incontro
nella sede della direzione generale con
i deputati nazionali e regionali ai quali
ha illustrato lavori appaltati, criticita e
progetti, alcuni dei quali giu esecutivi
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e cantierabili, che attendono I’assegna-
zione di fondi. «L’attuale presidio ospe-
daliero del capoluogo — ha sostenuto
Zappia - necessita di interventi urgenti
che possano renderlo pit decoroso e ac-
cogliente ai pazienti siracusani e contri-
buire a valorizzare I’egregio lavoro del-
le tante professionalita in campo spesso
vanificato da condizioni ambientali che
non sono accettabili. E piu che mai
necessario, pertanto, ottenere in tempi
celeri I’assegnazione di finanziamenti
che possa consentirci di effettuare al-
cuni interventi indifferibili ed urgenti,
molti dei quali gia dotati di progetti di
massima o esecutivi cantierabili ancora
oggi in attesa di fondi, intervenire sulle
criticita e migliorare le condizioni dei
reparti del nosocomio aretuseo e dei

servizi sanitari».

Presenti all’incontro i deputati regiona-
li Marika Cirone Di Marco, Giuseppe
Sorbello, Pippo Gianni, Bruno Marzia-
no, Vincenzo Vinciullo e Stefano Zito
nonché i deputati nazionali Giuseppe
Zappulla e Maria Marzana mentre gli
altri deputati, nel comunicare I’impos-
sibilita a partecipare perché impegnati
in altre sedi, hanno manifestato al com-
missario straordinario particolare atten-
zione e sensibilita al tema.

Da tutti i deputati presenti é stata mani-
festata la volonta di fare fronte comune
per rendere I’attuale ospedale piu fru-
ibile nelle more della costruzione del
nuovo ospedale.

Tra le criticita piu evidenti il commis-
sario Zappia ha citato I’adeguamento
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del blocco parto alle linee guida per gli
interventi di prevenzione relativi alla
sicurezza e all’igiene del lavoro, I’ade-
guamento e il potenziamento di ascen-
sori e monta lettighe, lavori di ristrut-
turazione ai prospetti del padiglione
nord, impianti di climatizzazione della
rianimazione e delle sale operatorie di
Ortopedia e Chirurgia, I’adeguamento
e il potenziamento della cabina elettrica
e piccoli interventi negli impianti elet-
trici ed antincendio, la fornitura di 150
testaletto, la sostituzione di infissi del
2°, 3° e 4° piano del corpo posteriore

e del padiglione nord, la tinteggiatura
straordinaria di circa il 60 per cento dei
reparti e la rimodulazione e regolamen-
tazione della viabilita nell’area esterna
del presidio.

Il commissario straordinario ha illu-
strato, inoltre, i lavori in corso relativi
alla realizzazione della Cardiologia,
dell’Utic e della seconda sala di Emo-
dinamica nei locali posti al primo piano
del corpo posteriore e I’ampliamento
della Medicina nucleare collocata al
piano terra del corpo posteriore.
Numerosi i progetti gia esecutivi can-

tierabili in attesa di fondi tra i quali
spiccano i lavori di ristrutturazione e
adeguamento del Pronto soccorso, la
realizzazione di due corsie di isolamen-
to nel reparto Malattie infettive e lavori
di riattamento ed adeguamento del re-
parto, la realizzazione della terza sala
operatoria di Ortopedia nel cui reparto
¢ prevista anche la fornitura e posa in
opera di pavimenti in pvc, controsoffit-
to e tinteggiatura delle pareti, la realiz-
zazione dei gas medicali nei vari reparti
del presidio dove sono mancanti e il po-
tenziamento della Stroke Unit al quarto
piano del corpo anteriore nel reparto di
Geriatria.

La realizzazione di dodici servizi igie-
nici nelle stanze di degenza del reparto
di Ostetricia e Ginecologia, per cui e in
corso la procedura negoziata per I’in-
dividuazione dell’impresa, considerata
I’'urgenza, saranno intanto realizzati
con fondi aziendali.

Tra gli studi di fattibilita eseguiti, la
redazione di una planimetria che pre-
vede la rimodulazione degli spazi at-
tualmente occupati dalla Rianimazione
e I’accorpamento dell’area ex mensa
attualmente occupata dagli ambulatori
di Cardiologia.

L’ampliamento prevedeva la colloca-
zione di dieci posti di rianimazione e
due di isolamento.
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BORSELLINO: IL NUOVO OSPEDALE E UNA PRIORITA

Nuovo ospedale, il commissario straordinario Zappia e il sindaco di Siracusa Garozzo scri-
vono allassessore Borsellino: Ribadiamo la volonta di definire l'iter nei tempi piu brevi pos-
sibili. Immediato l'intervento dellassessore Borsellino che scrive al ministro: «priorita 1».
Argomento affrontato anche dalla sesta Commissione Sanita all’Ars riunita a Siracusa

La Commissione Servizi Sociali e Sanitari allArs riunita a Palazzo Vermexio sul nuovo ospedale di Siracusa

a costruzione del nuovo ospe-
Ldale di Siracusa non e piu

procrastinabile considerate le
condizioni strutturali dell’attuale noso-
comio. Lo affermano il sindaco di Si-
racusa Giancarlo Garozzo e il commis-
sario straordinario dell’Asp di Siracusa
Mario Zappia, i quali sull’argomento
hanno intrapreso assieme agli uffici
competenti dei rispettivi Enti una fitta
interlocuzione atta ad individuare solu-
zioni per abbreviare i tempi i cui esiti
sono stati comunicati, con una nota a
firma congiunta, all’assessore regiona-
le della Salute Lucia Borsellino.
Nella lettera Garozzo e Zappia ribadi-
scono la volonta dei due Enti, nel su-
periore interesse dei cittadini di tutta
la provincia, «di portare a definizione,
nei tempi piu brevi possibili, I’iter per
la realizzazione del nuovo ospedale di
Siracusa» proponendo anche soluzioni
alternative per I’'area dove dovra sorge-
re il nuovo nosocomio che potrebbero
velocizzare il percorso.
Nelle more della definizione dei proce-
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dimenti che attengono sia alla copertu-
ra finanziaria pari a 110 milioni di euro
- per cui gli Uffici ministeriali si sono
gia pronunciati a favore avendo ricom-
preso la costruzione del nuovo ospeda-
le di Siracusa nel Documento unitario
di programmazione degli investimenti
sanitari in Sicilia - che all’esproprio
dei terreni nell’area attualmente indi-
viduata nonché alla alienazione di beni
immobili di proprieta dell’Azienda per
coprire i restanti costi pari a 30 milio-
ni di euro, cosi come concordato con
I’Assessorato, nella nota si fa presente
che il Comune ha manifestato all’Asp
anche la disponibilita a poter indicare
delle aree alternative, allocate nei pres-
si degli svincoli autostradali, sulle qua-
li potrebbe sorgere il nuovo nosocomio.
In ogni caso andranno previste aree in
posizione strategica sia per flusso vei-
colare che per facilita di raggiungimen-
to da parte dei cittadini provenienti da
Siracusa e dalla provincia.

«Sia che venga assunta la decisione di
mantenere la proposta originaria nella

zona destinata dal vigente piano re-
golatore, sia che venga assunta la de-
cisione di optare per aree alternative
— scrivono il primo cittadino e il com-
missario straordinario all’assessore
regionale della Salute — si ribadisce la
volonta delle scriventi Amministrazio-
ni di sollecitare con insistenza al fine
di definire nei tempi piu brevi possibili
la costruzione del nuovo ospedale di
Siracusa».

Dall’annuncio al documento scritto:
I’assessore regionale alla Salute Lucia
Borsellino ha inviato una lettera al mi-
nistero della Salute, Direzione gene-
rale della programmazione sanitaria,
per inserire la costruzione del nuovo
ospedale nel programma del «Dupiss»,
il documento unitario di programma-
zione degli interventi sanitari in Sici-
lia, tra quelli prioritari. Nella nota di
Borsellino si propone al ministero »la
sottoscrizione di un accordo stralcio
che rispetto ai complessivi settanta-
nove interventi previsti nell’originaria
proposta di Accordo di programma ne
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prevede 74 di cui 70 ricompresi nella prima fase esecutiva,
piu tre ricompresi nella seconda fase esecutiva ed uno nella
terza fase esecutiva». In pratica proprio quello alla terza fase
e la realizzazione del nuovo ospedale cittadino. L’assessore,
inoltre, sottolinea nella lettera al ministero, che questo inter-
vento cosi come gli altri elencati sono »indifferibili» visto
lo stato di »inadeguatezza in cui versano le attuali strutture
sanitarie che andrebbero a sostituire». Il nuovo ospedale di-

venta cosi, come rilancia il sindaco Giancarlo Garozzo, di
«priorita uno». «Questa lettera & I’ennesima assicurazione
- spiega il sindaco - e che conferma tutti gli impegni pre-
si nell’incontro palermitano alla presenza del commissario
straordinario dell’Asp, Mario Zappia.

L’argomento é stato affrontato anche dalla sesta Commissio-
ne Servizi Sociali e Sanitari all’Ars presieduta da Giuseppe
Digiacomo riunita a Siracusa a Palazzo Vermexio.

FARMAGIA DELL'UMBERTO |,
S| RIORGANIZZA IL SERVIZIO

Ai pazienti dimessi dall’ospedale i farmaci per il primo ciclo terapeutico saranno consegnati in reparto.
Sara evitato cosi il disagio ai pazienti, dopo la loro dimissione, di doversi recare alla famracia ospedaliera
sottoponendosi a lunghe attese. Lo ha disposto il commissario straordinario Mario Zappia

Nella constatazione che le condizioni strutturali
( dell’ospedale di Siracusa stanno rendendo difficile

I'individuazione di nuovi locali dove trasferire la
Farmacia per una migliore collocazione logistica, la Dire-
zione aziendale € impegnata gia da tempo a migliorare e
rendere pit funzionale ed agevole il servizio farmaceutico
al fine di abbattere, in primo luogo, se non addirittura eli-
minare, le file di attesa dei pazienti».

E quanto afferma il commissario straordinario dell’Asp
di Siracusa Mario Zappia nell’annunciare, nell’ambito del-
le strategie programmate di rimodulazione del servizio, la
consegna ai pazienti direttamente nei reparti all’atto della
dimissione dei farmaci del primo ciclo terapeutico.

Il direttore f.f. della Farmacia del Distretto ospedaliero
SR1 Giovanna Cacciaguerra ha predisposto, infatti, tra
i vari interventi, una circolare indirizzata ai direttori di
tutti i reparti del nosocomio siracusano che indica le mo-
dalita operative affinché ai pazienti vengano consegnati in
reparto i farmaci in busta personalizzata e predisposta dal
personale farmaceutico stesso, senza doversi piu recare
nei locali della Farmacia cosi come gia avviene per alcune
unita operative.

La consegna dei farmaci di primo ciclo direttamente in
reparto, sebbene per i pazienti ricoverati viga la dispo-
sizione, affissa in cartello, che possono accedere senza
attesa ai locali della Farmacia rispetto agli esterni, & una
delle iniziative che la Direzione aziendale ha predisposto
nell’ambito di una riorganizzazione complessiva del ser-
vizio farmaceutico che ha gia visto una prima fase, tra
I’altro, di potenziamento dell’organico.

In tale contesto da circa un mese la direzione aziendale
ha avviato un progetto per la revisione della distribuzione
dei farmaci all’interno dell’ ospedale Umberto I, che € gia
partito nel reparto di Oncologia e di MCAU (Pronto soc-
corso) con la collaborazione della Farmacia ospedaliera.

«Questa iniziativa — spiega il commissario straordinario
Zappia - ha lo scopo di reingegnerizzare tutto il proces-
so di distribuzione del farmaco, gia informatizzato dallo
scorso anno, integrandolo con la cartella clinica informa-
tizzata e con il fascicolo sanitario elettronico (FSE). Tutto
cio consentira sia una migliore efficienza della distribu-
zione ma soprattutto una maggiore sicurezza degli ope-
ratori sanitari e dei pazienti che cosi saranno piu sicuri e
soddisfatti del servizio nella sua interezzax.

La Farmacia dell’Umberto | per i pazienti esterni, non &
comunque l'unica struttura a Siracusa dove recarsi per
ritirare presidi per diabetici e farmaci in quanto lo stes-
S0 servizio viene assicurato anche dalla Farmacia terri-
toriale in Contrada Pizzuta. La Farmacia dell’ospedale,
nata esclusivamente per la distribuzione del primo ciclo
terapeutico ai pazienti dimessi, si € trovata nel tempo a
gestire anche la distribuzione di presidi e medicinali ai
pazienti cronici esterni, tutti i farmaci PHT, farmaci H,
ferrochelanti, ipoglicemizzanti, oncologici, cardiologici,
per pazienti con artrite reumatoide, psoriasi, epatite c, an-
tiretrovirali e quant’altro.

Per ridurre la portata dell’affluenza di pazienti esterni alla
struttura farmaceutica dell’Umberto I, lo scorso mese,
tutti i diabetologi del Poliambulatorio di via Brenta sono
stati invitati ad indirizzare gli utenti anche alla Farmacia
territoriale di contrada Pizzuta, invito che la Direzione
aziendale ribadisce a tutti i pazienti, al fine di evitare la
creazione di file d’attesa ed essere serviti piu celermente
decongestionando nel contempo la struttura dell’Umberto
I dove quest’anno sono affluiti oltre 7 mila pazienti esterni
e circa 70 pazienti diabetici al giorno ai quali vengono
dispensati i dispositivi.

Il servizio viene assicurato tutti i giorni dalle 8,30 alle 13,
anche se spesso si consegna oltre le 14, incluso il sabato
per i pazienti dimessi.
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La Commissione Sanita dell’Ars con il presidente Giuseppe Digiacomo al centro insieme con I’assessore della Salute Lucia Borsellino.

OSPEDALI RIUNITI AVOLA/NOTO,

LA COMMISSIONE SANITA

A PALAZZO DUCEZIO

Agata Di Giorgio

eterminazione, fermezza e chiarezza della 6° Com-
D missione Sanita dell’Assemblea regionale siciliana

presieduta da Giuseppe Digiacomo, del Governo
regionale con I’assessore della Salute Lucia Borsellino e
dell’Asp di Siracusa con il commissario straordinario Ma-
rio Zappia e i direttori sanitario e amministrativo Anselmo
Madeddu e Vincenzo Magnano, hanno caratterizzato la se-
duta straordinaria della Commissione regionale a Palazzo
Ducezio, a Noto, convocata per chiarire il futuro dell’ospe-
dale Trigona: nessun ridimensionamento o chiusura del no-
socomio netino, piuttosto il suo potenziamento all’insegna
della complementarieta con I’ospedale Di Maria di Avola,
secondo la logica degli Ospedali Riuniti, con I’incremento
complessivo ad oltre 300 posti letto per acuti, lungodegenza
e riabilitazione e, primo caso assoluto in Sicilia, con I’inte-
grazione pubblico/privato attraverso non pit un accordo con
le sole cliniche private siracusane come si era deciso in un
primo tempo, ma un project financing europeo per I’indivi-
duazione delle cliniche private che vorranno portare a Noto
reparti di eccellenza.
E il bando e pronto per essere pubblicato dall’Asp di Sira-
cusa con il parere e il sostegno favorevole, confermato dal
presidente Digiacomo, della 6° Commissione. Si riparte da
una situazione consolidata — ha affermato il presidente della
Commissione Digiacomo — in cui i due ospedali avranno tra
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acuti e post acuti oltre trecento posti letto.

E questo cid che in sintesi & stato deliberato e comunicato
alla cittadinanza in una composta seduta pubblica voluta dal
presidente della Commissione Sanita Digiacomo, alla quale
sono stati invitati sindaci, deputati e rappresentanze sindaca-
li, che ha visto I’assessore Borsellino sul piano politico e il
commissario Zappia sul fronte tecnico, determinati a fugare
ogni dubbio e a rassicurare definitivamente la popolazione
non soltanto sulle scelte politiche relative ai servizi sanitari
nella zona sud del siracusano, ma anche sul nuovo piano di
riorganizzazione della rete ospedaliera siciliana che prevede
potenziamenti e non tagli di posti letto e di servizi sanitari.
«Lo sforzo che sta facendo questo governo — ha esordito I’as-
sessore Lucia Borsellino — é di portare a termine un progetto
che ¢ stato gia delineato nella sua complessita e che oggi,
anche in accordo con la comunita che mi auguro lo apprezzi,
possa trovare effettivamente espressione. Lo scopo & quello
di valorizzare alcune funzioni per acuti di questo ospedale
che non trovano rispondenza nel nosocomio qui vicino di
Avola, perché il modello che viene proposto all’interno del-
la nuova rete ospedaliera regionale & quello degli Ospedali
Riuniti. Oggi noi per potere giustificare di fronte al governo
nazionale un cambio di rotta e quindi una mancata chiusura
dell’ospedale, abbiamo identificato nel modello degli Ospe-
dali Riuniti, e quindi nell’unificazione in un unico presidio
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ospedaliero, per quanto con due stabilimenti, uno ad Avola e
I’altro a Noto, la possibilita di mantenere in vita due ospedali
che avendo ciascuno meno di 120 posti letto avrebbero dovu-
to passare dalla scure della legge Balduzzi che ne decretava
la chiusura. Questo non avverra nella misura in cui pero sia
chiaro il principio che questi due stabilimenti facciano parte
di un unico ospedale, con un bacino del personale che sara
unico, le discipline che sono ad Avola apparterranno all’altro
e viceversa, con i cittadini di Avola che avranno la possibilita
di vedere allargata I’offerta sanitaria su Noto e viceversa. Il
disegno che andiamo a realizzare, quindi, non va visto in ma-
niera diminutiva se non nel senso di una complementarieta
rispetto alle discipline che sono presenti nel presidio dello
stesso distretto. Sulla base di questo principio andremo ad
attuare in questo territorio, per la prima volta in Sicilia, un
progetto che vuole salvaguardare le funzioni per acuti attra-
Verso una piena integrazione tra pubblico e privato. Questo
potra accadere attraverso I’avvio di una procedura ad evi-
denza pubblica che portera alla dislocazione a Noto, per chi
ovviamente vorra aderire, di posti letto per acuti in discipline
che sono assolutamente carenti in questo territorio e di cui
invece c’é richiesta, confermata dai dati di mobilita passiva
cui il territorio & costretto a ricorrere per discipline che non
sono attualmente presenti. Le stesse saranno complementari
con quelle di Avola affinché non ci sia una duplicazione e si
possa sostenere questo modello da tutti i punti di vista. Nel
contempo, sino a quando non si consolidera questo percorso,
noi riteniamo di dover mantenere attive le discipline che in
guesto momento sono presenti anche per impegnare le istitu-
zioni affinché questo processo di dislocazione di posti letto
avvenga nel piu breve tempo possibile e non si determini un
impiego inopportuno di risorse laddove ci siano duplicazioni

di attivita».

Il commissario straordinario Mario Zappia ha tracciato un
excursus ed illustrato gli aspetti tecnici del nuovo assetto:
«Per I’integrazione con il privato — ha detto —, accantona-
to I’accordo stipulato nel 2011 con le case di cura siracusa-
ne poiché non piu sostenibile, in accordo con I’assessorato
che ha riconfermato nel nuovo piano regionale la possibilita
dell’integrazione con il privato, abbiamo predisposto un ban-
do ad evidenza pubblica europea che ¢ gia pronto, per aprire
a tutti coloro che ne avessero intenzione e convenienza, con
requisiti di qualita previsti all’interno e con gli obblighi di
fornire una assistenza integrata anche con la parte pubblica.
Circa la tempistica, lo spostamento dei reparti ad Avola av-
verra, come piu volte ribadito, contestualmente all’ingresso
delle nuove strutture private nell’ospedale di Noto. Questa
vicenda — ha ricordato il commissario — con la determinazio-
ne nel 2009 di dislocare i posti letto per acuti ad Avola e di
post acuzie a Noto con una programmazione definita in tal
senso, ha portato ad un periodo di battaglia tra le due comu-
nita, ovviamente legittima, ognuno per difendere il proprio
diritto alla salute, ma poi si & arrivati ad un compromesso,
a mio avviso utile ad entrambe le comunita, che oggi viene
rafforzato dall’indirizzo politico del nostro governo che vuo-
le garantire I’laumento dell’offerta sanitaria nella zona sud.
Da commissario di tutta I’ Azienda sanitaria devo riconoscere
comungue che tutta la zona sud in questo momento ha biso-
gno non solo dei reparti per acuzie ma anche di tutta quel-
la parte di servizi territoriali per la post acuzie da dislocare
nei comuni della zona sud fino a Portopalo, dove sono gia
in itinere progetti cosi come su tutto il territorio provinciale
nell’ottica di una visione globale dei servizi sanitari offerti su
tutta la provincia secondo i bisogni di salute accertati».
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Emanuele Schiavo, Mario Zappia, Antonino Micale
e Salvatore Navanteri

li anziani che intendono iscriversi o rinnovare I’iscri-
G zione ad uno dei sette Centri sociali che insistono sul

territorio comunale avranno un percorso agevolato
nell’acquisizione della certificazione medica da presentare
che attesti I’idoneita a svolgere attivita sociali e relazionali
in comunita. Ad agevolare il percorso & una convenzione tra
il Comune di Siracusa e I’ Azienda sanitaria provinciale che &
stata sottoscritta dal commissario straordinario Mario Zappia
e dall’assessore comunale alle Politiche sociali e della Fa-

CENTRI ANZIANI, CERTIFICATI
DI IDONEITA PIU FACILI
CONVENZIONE ASP E COMUNE

miglia Emanuele Schiavo, presenti il direttore del Distretto
sanitario di Siracusa Antonino Micale e il referente aziendale
per la 328 Salvatore Navanteri. «Ogni forma di partecipazio-
ne ed incentivazione dei rapporti di collaborazione, mediante
azioni sinergiche, tra Enti locali ed Istituzioni — sottolinea-
no il commissario straordinario Mario Zappia e I’assessore
Emanuele Schiavo — e considerata modello positivo di rete
territoriale, piena applicazione del principio di sussidiarieta
cosi come previsto anche dalla legge 328 del 2000».

L’Asp di Siracusa mettera a disposizione la competenza e
professionalita di un medico per le prestazioni di visite fina-
lizzate esclusivamente al rilascio del certificato medico ad un
costo di 5 euro, inferiore rispetto all’attuale, con un percorso
assolutamente agevolato. Le viste mediche, infatti, saranno
effettuate nella sede di ogni Centro interessato, con cadenza
periodica subordinata alla previa comunicazione del numero
delle richieste da parte del responsabile dell’Ufficio ammi-
nistrativo e ad una adeguata ed opportuna calendarizzazione
degli incontri. La convenzione ha durata triennale.

ANZIANI, FORMAZIONE ADEGUATA

PER RIDURRE | RISGHI DI INCIDENTI DOMESTICI

’Asp di Siracusa, attraverso I’'U-
Lnita operativa Educazione alla

Salute, ha promosso una serie di
incontri di informazione e formazione
dedicati alla prevenzione degli inciden-
ti domestici e all’attivita fisica degli an-
ziani in programma nel Centro Anziani
di Canicattini Bagni in via XX Settem-
bre da gennaio ad aprile 2014.

«La semplice conoscenza dei rischi e
dei pericoli in agguato dentro casa pro-
pria — sottolinea il responsabile dell’E-
ducazione alla Salute Alfonso Nicita
—non ¢ sufficiente se si sopravvalutano
le proprie capacita di attenzione, per-
cezione e reazione. Per migliorarle, e
quindi aumentare il livello di sicurezza,
alla conoscenza bisogna unire anche
la consapevolezza delle proprie condi-
zioni fisiche. Per muoversi in sicurez-
za — prosegue — hanno effetti positivi
il movimento e I’attivita fisica che per-
mettono di mantenere I’autonomia nel-
le normali attivita quotidiane, nonché il
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benessere psichico, I’energia vitale, la
vivacita e la socialita».

«Questa iniziativa rientra nell’ambito
del Progetto regionale per la Sicurez-
za domestica degli anziani — sottolinea
il commissario straordinario dell’Asp
di Siracusa Mario Zappia -. L’Azien-
da e particolarmente impegnata sulle
problematiche degli anziani con forme
di intervento e migliori pratiche che
rispondano alle crescenti richieste di
assistenza, riducendo al minimo I’ospe-
dalizzazione e prevenendo varie forme
di disagio per migliorare la qualita e la
quantita di vita».

Il primo appuntamento e stato dedica-
to all’attivita motoria nella terza Eta,
argomento che e stato affrontato da
Antonino Troja, fisiatra, responsabile
dell’Unita operativa di Medicina Fisica
e Riabilitazione dell’ospedale Trigona
di Noto. Quindi Marilina Schembari
responsabile del Centro Spoke Terapia
del dolore dell’ospedale A. Rizza di Si-

racusa la parlato del dolore nell’anzia-
no. Altro appuntamento dedicato all’a-
limentazione con il responsabile del
Sian di Canicattini Michele Ruscica.

I seminari seguiranno il 6 marzo con il
direttore della Dermatologia dell’ospe-
dale A Rizza di Siracusa che affrontera
le patologie della cute dell’anziano e il
20 marzo con la Responsabile del Cen-
tro screening Sabina Malignaggi e il
dirigente medico dell’Urologia dell’o-
spedale Umberto | di Siracusa Bartolo
Lentini che parleranno di incontinenza
urinaria. Gli ultimi due appuntamenti,
rispettivamente il 2 e il 22 aprile, sa-
ranno dedicati il primo alle problema-
tiche dell’apparato cardiovascolare con
il dirigente medico della Cardiologia
dell’ospedale Muscatello di Augusta
Fabio Scandurra e il secondo ai pro-
cessi di invecchiamento che saranno
affrontati dal geriatra, medico di me-
dicina generale di Siracusa Vincenzo
Bosco.
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medicina d'urgenza

SCOMPENSO CARDIAGO AGUTO:

UN TREND IN CONTINUA ASCESA
CHE IN SICILIA COLPISCE CIRCA
15 MILA PERSONE OGNI ANNO

E una sindrome invalidante, potenzialmente letale, che colpisce 200 mila persone in Italia
ogni anno. Dalla ricerca, nuove speranze di trattamento per la riduzione dei sintomi e della
mortalita. A parlarne é Enrico Valvo, responsabile della Medicina d’Urgenza dell Umberto I

mento, rapido aumento di peso do-

vuto all’accumulo di liquidi in tutto
il corpo, battito cardiaco irregolare:
sono questi i sintomi piu frequenti del-
lo scompenso cardiaco acuto.
Sindrome invalidante, per la quale il
cuore perde progressivamente la ca-
pacita di pompare in modo adeguato il
sangue nell’organismo e che puo avere
conseguenze letali.
Dei pazienti colpiti, il 3-4 % non so-
pravvive al primo episodio, il 20-30%
muore nell’arco di un anno, il 70% en-
tro 5 anni .
Lo scompenso cardiaco acuto & ancora
pit aggressivo di alcuni tumori avanza-
ti, infatti, considerando la finestra tem-
porale di 5 anni, ha un tasso di mortali-
ta doppio rispetto alla mortalita dovuta
al tumore al seno (35%) ed € superiore
a quella causata dal tumore all’intesti-
no (65%).
Un fenomeno in crescita - si tratta della
pit comune causa di ospedalizzazione
per i pazienti con pit di 65 anni - che in
Italia registra quasi 200 mila casi ogni
anno, di cui 15 mila solo in Sicilia.
Oggi, finalmente, dalla ricerca arrivano
nuove speranze di cura.
«Si tratta di un fenomeno che riguar-
da da vicino anche la nostra citta» —
spiega Enrico Valvo responsabile del-
la Medicina di Urgenza del Presidio
Ospedaliero Umberto I, Siracusa (nella
foto) — «Presso la nostra struttura tra

I mprovvisa sensazione di annega-

il 2012 e 2013 ci sono stati 640 rico-
veri. Preoccupano in particolare i dati
dello scompenso cardiaco relativi alla
mortalita a trenta giorni dal ricovero,
I’11,5%, e quelli relativi alle riospeda-
lizzazioni, circa il 20%».

Oltre all’infarto, le pit comuni cause
che possono condurre a un episodio di
scompenso acuto sono aritmia, iperten-
sione, danno permanente alle valvole
cardiache, aterosclerosi, eccesso di al-
col. I numeri confermano che si tratta
di una patologia che non va sottovalu-
tata. Oltre a un forte impatto sulla qua-
lita di vita del paziente anche gli sforzi
economici a carico della famiglia e del
Servizio Sanitario Nazionale non sono
affatto indifferenti, se si considera che
questi ultimi sono la seconda voce di
costo per ricoveri dopo quelli per le
gravidanze.

E le previsioni per il futuro non sono
incoraggianti. Si stima che entro il
2050 i numeri dello scompenso car-
diaco saranno quattro volte maggiori
rispetto a quelli attuali.

«Questo trend di crescita della malattia
e strettamente correlato all’invecchia-
mento della popolazione» - prosegue
il dottore Enrico Valvo -. «lnoltre,
non va dimenticato che un episodio di
scompenso cardiaco acuto genera una
spirale negativa che colpisce il funzio-
namento di molti organi fondamentali,
come fegato, reni e polmoni. E senza
dubbio una malattia molto complessa

che necessita di particolare attenzione
sia a livello diagnostico sia clinico».
Nonostante la crescente incidenza ne-
gli ultimi anni dello scompenso car-
diaco acuto, le modalita di trattamento
sono rimaste invariate.

«Quando il paziente arriva al pronto
soccorso in preda a un attacco, i diu-
retici sono i farmaci di prima scelta»
— spiega Valvo — «Negli ultimi tempi,
stanno perd emergendo nuove opportu-
nita: il reparto di Medicina d’Urgenza
del nostro ospedale sta sperimentando
una nuova molecola per il trattamen-
to dello scompenso cardiaco acuto,
serelaxina, una forma ricombinante
dell’ormone relaxina che in studi pre-
cedenti ha dimostrato essere efficace
nel miglioramento del sintomo princi-
pale dello scompenso, la dispnea, cioé
la difficolta a respirare».

Accanto alle terapie farmacologiche,
per fermare la crescente incidenza del-
lo scompenso cardiaco acuto, & impor-
tante il ruolo della prevenzione.

«Si puo e si deve intervenire precoce-
mente» — conclude Enrico Valvo — «per
prevenire le patologie che sottendono
lo scompenso cardiaco. In questo sen-
S0, un corretto stile di vita con il mante-
nimento di livelli bassi di glicemia e di
colesterolo, il controllo della pressione
arteriosa, I’esercizio fisico regolare e
una dieta adeguata sono tutte indica-
zioni importanti da seguire per la pre-
venzione dello scompenso cardiaco».
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no di dipendenze patologiche alle nuove emergenze

(addiction non chimiche) gia da oltre quattro anni ha
spinto I’UOC che gestisce i Sert nell’ASP di Siracusa ad at-
tivare nel capoluogo un centro di cura per i disturbi da gioco
d’azzardo e le compulsioni da internet.
Si tratta di due epifenomeni relativamente nuovi diventati
allarmi nazionali (specie i primi) tanto da far rientrare nei
Lea le loro cure, come le epidemie e le patologie sociali ad
alta diffusione e contaminazione. Nel continuum delle di-
pendenze patologiche quelle «<non chimiche» sono modalita
di risposta a disagi e deficit personali assimilabili all’uso di
droghe, sia da un punto di vista comportamentale, statistico
che eziopatogenico.
Assistiamo difatti a viraggi da una dipendenza all’altra nel
tempo per soggetti gia da uncinati , ovvero a polidipendenze
(alcol e/o cocaina e gioco d’azzardo, ad es.) contemporane-
amente. Evidenze che ancora una volta abbassano I’eta di
primo esordio, spingendo nei Sert ragazzi, anche minori, con
problemi di scommesse compulsive che, nel caso di giochi
su rete, possono poi comportare un utilizzo massiccio sino a
diventare patologico di internet con perdita di altri interessi,
di sonno, appetito e ritiro da altre attivita, scolastiche o lavo-
rative, che di norma scandiscono la vita degli individui.
Le dipendenze patologiche attraverso studi con neuro im-
magini sono state assimilate nell’iper funzionamento della
cinta dopaminergica cerebrale, con un’attivita abnorme dei
circuiti del piacere che nel tempo innescano i noti problemi
di tolleranza e dipendenza, secondo un principio fisiologico
oramai consolidato che attribuisce all’eccesso di godimento
ricercato un significato nel tempo paradossalmente opposto,
cioé doloroso, con conseguenze negative sul piano esisten-
ziale a piu livelli.
I giocatori compulsivi o i navigatori di rete patologici a diffe-
renza degli alcolisti e tossicodipendenti non vanno incontro
rapidamente a deterioramento cognitivo, dei processi men-
tali superiori, cosicché possedendo meglio I’autocoscienza
di malattia sono, almeno nelle fasi precoci di insorgenza dei
sintomi, meglio trattabili e la possibilita che la patologia
vada in remissione é piu alta. Cio vale comunque anche per
le prese in carico di assuntori iniziali di sostanze psicotrope
e di alcol. Il trattamento delle dipendenze non farmacologi-

I a necessita di adattare i servizi sanitari che si occupa-
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CURARE LA DIPENDENZA
DA GIOCO D°’AZZARDO

IL SERT DI SIRACUSA
PILOTA IN SICILIA

che ¢ in parte integrato (farmaci e psicoterapia), specie nelle
prime fasi, successivamente essenzialmente psicoterapico
(con approcci individuali e di gruppo) attraverso interventi
non soltanto di ristrutturazione cognitiva, ma anche psicoe-
ducazionale nei quali vengono coinvolti i familiari che, col
consenso del paziente, hanno un ruolo di tutoraggio del de-
corso della malattia finalizzato a prevenire le recidive.

Le personalita dipendenti, al di la degli aspetti genetico-co-
stituzionali gia noti, sono scadenti nel problem solving, ov-
vero la capacita di far fronte alle richieste della vita, trovando
soluzioni e nella capacita connessa di assumersi responsa-
bilita o prendere decisioni. Queste incombenze li sottopon-
gono a livelli ingestibili di stress che per auto medicamento
viene calmierato attraverso la ricerca del «piacere cerebrale»
compensativo che nel tempo instaurera una dipendenza. E
noto infatti che il ricorso al gioco d’azzardo o all’immersione
nella rete avviene pit frequentemente allorquando il soggetto
si & dovuto sottoporre a prolungati affaticamenti nervosi o a
situazioni ansioso — depressivo.

Altri fattori personologici predittivi riguardano la ricerca di
forti sensazioni e alcune strutture di personalita tese essen-
zialmente al culto di sé con sottovalutazione dei propri limiti
e delle richieste provenienti dall’ambiente circostante. Fragi-
lita ed instabilita emozionali e adattive tipiche dei disturbi di
personalita del gruppo B, completano il quadro dei potenziali
inciampanti nelle dipendenze anche non chimiche di cui par-
liamo ed il cui accesso € oggi favorito dalla facilita di repe-
rimento dei mezzi (computer, luoghi e variegate tipologie di
scommesse).

Il Sert di Siracusa & tra i primi in Sicilia ad essersi specializ-
zato nel trattamento di queste forme di ricorrente dipendenza
e conta un centinaio di prese in carico attuali a dimostrazio-
ne dell’incidenza del fenomeno, ma anche della piu diffusa
conoscenza da parte degli utenti della possibilita di trovare
risposte sanitarie gratuite. Si tratta di un’attivita bifronte. Da
un lato il trattamento, dall’altro la prevenzione nelle scuole
(con ragazzi, docenti, famiglie) per scongiurare I’insorgenza
0 per coglierne i primi sintomi che se precocemente indivi-
duati offrono maggiori probabilita di remissione della pato-
logia.

Roberto Cafiso, Direttore Area Dipendenze Patologiche ASP
Siracusa
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Il gioco ti gioca» & lo slogan utilizzato nella campagna
((di informazione e di prevenzione promossa dalla Dire-
zione Sanitaria dell’ASP 8 di Siracusa insieme ai Ser.D del
Dipartimento di Salute Mentale U.O.C. Dipendenze Patolo-
giche (Lentini, Augusta, Noto, Siracusa). L’esigenza & quella
di diffondere tra i cittadini un’ adeguata conoscenza rispetto
alla «dipendenza» dal gioco d’azzardo, alla sua gravita, ai
fattori di rischio clinici (come depressione e suicidio), sociali
(compromissione delle relazioni familiari e lavorative) e le-
gali ad essa correlati.

Come operatori impegnati quotidianamente nella presa
in carico e nella cura dei soggetti affetti da dipendenza
patologica, abbiamo la responsabilita di identificare i casi di
comportamento a rischio e di intervenire.
Come rendere meno difficoltosa I’identificazione (ed il con-
seguente trattamento) di una problematica cosi diffusa, ma
ancora cosi sottovalutata? L ‘equipe del Ser.D di Lentini
prende spunto e condivide le considerazioni su cui si basano
le «Linee Guida Clinico Organizzative per la Regione Pie-
monte». L’ assunto di base di tali linee guida é che circa il
90% di tutti i contatti fra le persone ed il SSN avviene nel-
la pratica di base. Approssimativamente 80% delle persone
consulta il suo medico di famiglia, almeno una volta I’anno.
Tale dato € maggiore nel caso di pazienti con dipendenza pa-
tologica. Per i farmacisti i dati sono ancora piu elevati, con
il 68% di persone che si recano una volta al mese. E stata,
dunque una scelta comune tra gli operatori del Ser.t di Lenti-
ni contrastare il gioco d’azzardo attraverso una campagna di
informazione presso i luoghi dove si svolgono le prestazioni
di base: medici e pediatri di base, farmacie e laboratori ana-
lisi convenzionati.
OBIETTIVI
Tale iniziativa presenta i seguenti obiettivi da raggiungere:
informare e sensibilizzare I’utenza presso gli studi medici di
base sui rischi correlati al gioco d’azzardo; pubblicizzare il
Ser.D e i possibili interventi di aiuto per i giocatori patologi;
3. facilitare i contatti e le collaborazioni tra gli operatori del
Ser.D di Lentini e i medici di base.
METODOLOGIA
La scelta metodologica per conseguire tali obiettivi & quel-
la dell’intervento breve senza feedback, tale da consentire
un’accurata e corretta informazione, mirata ad aumentare la
consapevolezza e a sollecitare I’attivazione emotiva.
INTERVENTO

IL GIOCO TI GIOCA
FENOMENO GAMBLING,
OPERATORI DEI SERT
INCONTRANO I PAZIENTI

: ! NELLE SALE D’ATTESA DEI MEDICI
-

L’intervento é stato rivolto ai pazienti in sala d’attesa, pres-
so i vari studi medici. Previa lettera di comunicazione da
parte del Responsabile del Ser.D, sono stati incontrati singo-
larmente i professionisti di base, presso gli studi medici, per
formalizzare il loro consenso a tale iniziativa e consolidare
una collaborazione reciproca nella presa in carico di pazienti
affetti da dipendenza patologica. E stato distribuito materiale
informativo (locandine e brochure).

Attraverso la messa in pratica dell’intervento breve si € cer-
cato di evidenziare i seguenti punti: comunicazione ai pa-
zienti sull’incidenza del problema; informazioni sui fattori di
rischio e sui pericoli legati alla prosecuzione di tale compor-
tamento; presentazione dei segnali e dei sintomi psico-fisici
connessi; e infine, avvertenze per il comportamento a rischio.
L’esperienza partita in data 19/04/2013 con I’invio delle let-
tere a 26 Medici di base si é conclusa in data 28 /06/2013.
Tali interventi sono stati realizzati da due psicologhe tiro-
cinanti, specializzande in psicoterapia (dott.ssa Nancy Co-
stantino e dott.ssa Rachele Castiglia), coordinate dalla tutor e
psicologa del Ser.D, dott.ssa Assunta Ficili.

Per ogni studio medico sono stati informati da un minimo
di 8 persone ad un massimo di 20 persone. Inoltre sono sta-
ti distribuite 50 locandine, 700 brouchure presso farmacie,
laboratori d’ analisi e vari centri di aggregazione (palestre,
centri commerciali) sempre del territorio lentinese.
CONCLUSIONI

Ogni incontro, durante questa esperienza, & stato un vero
momento di osservazione privilegiata e diretta rispetto alla
percezione del fenomeno «gambling»da parte della gente. E
stato possibile incontrare chi, in assoluta buona fede, sotto-
valuta il «gratta e vinci», chi, evitando un intervento verbale,
assentiva con i gesti e lo sguardo. L’immediata percezione,
durante I’intervento breve, ha fatto si che le psicologhe cali-
brassero le parole per sollecitare reazioni emotive appropria-
te. Sin dai primi interventi sono arrivate richieste di consu-
lenza e di presa in carico da parte di pazienti o loro familiari.
Riteniamo che I’esperienza vada ripetuta periodicamente, sia
nel territorio di Lentini che del Distretto (Lentini, Carlentini,
Francofonte), certi della preziosa disponibilita di tutti quelli
che ad oggi hanno collaborato. Un particolare ringraziamen-
to va ai medici di base di Lentini e ai loro pazienti.

Dott.ssa Assunta Ficili psicologa,psicoterapeuta Ser.D Lentini
Dott.ssa Rachele Castiglia psicologa tirocinante Ser.D Lentini
Dott.ssa Nancy Costantino psicologa tirocinante Ser.D Lentini
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pazienti che
hanno  pre-
notato visite

specialistiche e
prestazioni di
diagnostica stru-
mentale, alcuni giorni prima della data
fissata, saranno contattati da un centralino
telefonico automatico sia ai numeri fissi
che cellulari comunicati agli sportelli al
momento della prenotazione, per confer-
mare o disdire I’appuntamento.

Il nuovo sistema, che sta contribuendo
significativamente ad abbattere i tempi di
attesa, € denominato Smart Cup Recall ed
¢ stato avviato dall’Asp di Siracusa gra-
zie all’impegno del responsabile del SIFA
Sebastiano Quercio (nella foto), della
responsabile del coordinamento Cup Sal-
vatrice Canzonieri e alle nuove tecnolo-
gie ICT, nella comune volonta di tutti i
dirigenti preposti alla risoluzione della
problematica di trovare soluzioni efficaci,
sufficienti e risolutive. Nei primi sei mesi
di attivazione su 52.215 prenotazioni di
prestazioni per le quali é stata richiesta
conferma attraverso il sistema automati-
€0, 3899 sono state disdette. E cid ha con-

sentito di rimettere i posti in prenotazione
per altri utenti. Soddisfazione esprime il
commissario straordinario dell’ Asp di Si-
racusa Mario Zappia che ne ha sollecitato
I’attivazione: «Questo nuovo importante
servizio — sottolinea — consentira di ridur-
re in maniera concreta i tempi di attesa,
alla cui crescita contribuisce in buona
percentuale anche la cattiva abitudine dif-
fusa di effettuare doppie inutili prenota-
zioni o di non disdire quelle di cui non si
ha piu necessita di usufruire.

Disdire la prenotazione significa liberare
posti che potranno cosi essere assegnati
ad altri pazienti. E un atto di civilta ed
un preciso impegno dei cittadini. Il rag-
giungimento dell’obiettivo dipende mol-
to dalla divulgazione e dall’informazione
che sara espletata da tutti gli operatori sa-
nitari, dai medici di famiglia e dalla col-
laborazione dei cittadini».

Le telefonate vengono eseguite per tutte
le prestazioni critiche quali visite spe-
cialistiche in quasi tutte le branche, pre-
stazioni di diagnostica strumentale e per
tutte quelle prestazioni in cui sono piu
lunghi i tempi di attesa. 1l paziente ascol-
ta un messaggio vocale preregistrato col

«SMART CUP RECALL» PER CONFERMARE LE PRENOTAZIONI
IN SEI MESI OLTRE TREMILA POSTI RIMESSI IN GIOCO

quale gli viene chiesta la propria inten-
zione di confermare o disdire I’appunta-
mento agendo sui tasti indicati e confer-
mando I’avvenuto ascolto del messaggio
mediante la tastiera del telefono.«Uno dei
principali problemi delle strutture sanita-
rie — spiega Salvatrice Canzonieri — €
rappresentato sicuramente dai tempi di
attesa. L’istituzione all’Asp di Siracusa
del Centro unico di prenotazione infor-
matizzato, una forte azione per I’appro-
priatezza delle prescrizioni dei medici di
base con I’introduzione degli accessi am-
bulatoriali secondo priorita clinica, un at-
tento e costante monitoraggio delle liste,
hanno contribuito a limitare il problema.
Oggi una delle principali cause delle liste
di attesa é rappresentata dall’alto tasso di
abbandono.

Capita infatti che i pazienti prenotino e
poi non si presentino all’appuntamento
per impegni sopraggiunti o prestazione
gia effettuata altrove o piu banalmente
perché si dimenticano. L’impatto nega-
tivo di tali comportamenti ¢ significativo
dal punto di vista organizzativo, econo-
mico e della qualita del servizio reso al
cittadino».

RINNOVO ESENZIONE TICKET, NUOVI SPORTELLI
NEI QUARTIERI PIU POPOLATI DEL CAPOLUOGO

gli utenti siracusani residenti nei quartieri di Akra-

dina, Grottasanta, Cassibile e Belvedere potranno

effettuare il rinnovo dell’esenzione ticket per reddito
nei locali delle rispettive Circoscrizioni evitando, pertanto, di
recarsi agli sportelli dell’ Asp e di subire lunghe file di attesa.
La soluzione ¢ stata individuata dal commissario straordina-
rio dell’ Asp di Siracusa Mario Zappia il quale ha intrapreso
una proficua interlocuzione con il sindaco di Siracusa Gian-
carlo Garozzo che ha manifestato assoluta disponibilita.
«La scelta dei quattro quartieri — spiega il commissario stra-
ordinario Zappia — € dettata dalla consapevolezza che si tratta
di zone della citta ad alta densita di popolazione o alquanto
decentrate dal centro citta. Dare la possibilita di eseguire la
pratica burocratica di rinnovo del ticket nelle delegazioni
consente ai cittadini di non spostarsi dalla propria zona di
residenza e nel contempo di limitare notevolmente i tempi di
attesa». «Un altro esempio virtuoso di collaborazione istitu-
zionale tra Comune e Asp — afferma il sindaco Garozzo — per
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andare incontro alle esigenze reali dei cittadini. Una scelta
fatta non solo per evitare gli spostamenti a chi vive lontano
dal centro cittd ma anche per aiutare gli anziani e le fami-
glie disagiate. Con lo stesso spirito, assieme all’Asp stiamo
puntando all’obiettivo pit ambizioso, cioe il nuovo ospeda-
le, partendo dall’individuazione dell’area». Nei quartieri, di
mattina, possono essere effettuati i rinnovi per le esenzioni
categoria EO1, EO3 ed E04 cosi come allo sportello dell’o-
spedale Rizza di viale Epipoli. La categoria E02, relativa alla
disoccupazione, € rinnovabile tutti i pomeriggi in via Brenta.

UN CUP UNICO PER LE PRENOTAZIONI

L’ASP di Siracusa dispone di un CUP informatizzato centralizzato
che consente all’utente di poter prenotare prestazioni erogate dalle
strutture sanitarie aziendali, dalle strutture private accreditate e in
intramoenia.La prenotazione viene effettuata garantendo I’equita
seguendo I’ordine cronologico e I’ordine della priorita clinica per
le prestazioni critiche. Si puo prenotare anche telefonicamente al
0931 484848
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neuropsichiatria

AUTISMO, PIU SERVIZI E ASSISTENZA IN PROVINCIA
PER MIGLIORARE LA QUALITA DI VITA DEI PAZIENTI

a Direzione aziendale dell’ Asp
Ldi Siracusa ha concluso le sele-

zioni di tre operatori a contrat-
to, due pedagogisti ed uno psicologo,
da destinare alla Neuropsichiatria in-
fantile afferente il Dipartimento Salu-
te mentale diretto da Roberto Cafiso,
che saranno dedicati agli interventi
educativi e riabilitativi nell’ambito deli
disturbi autistici.
Sara cosi possibile, unitamente al per-
sonale di ruolo, effettuare per ogni
paziente un accurato inquadramento
diagnostico, una valutazione multidi-
sciplinare e piano di trattamento per-
sonalizzato ambulatoriale e domicilia-
re, parent training e follow up.
Si tratta di un passo propedeutico
all’avvio del Centro per diagnosi e
trattamento intensivo precoce desti-
nato ai bambini di eta compresa tra 1
e 6 anni. Ad annunciarlo € il commis-
sario straordinario Mario Zappia che
conferma la particolare attenzione che
I’Azienda sta ponendo nei confronti
dei pazienti autistici con salienti ini-
ziative dislocate in tutta la provincia
di Siracusa.
A Siracusa sara inoltre creato un cam-
pus estivo nel quale i bambini autistici
potranno svolgere attivita sportive di
vario genere, pensate e individualizza-
te secondo le competenze di ciascuno
dei partecipanti.
A tal fine I’Unita operativa di Neu-
ropsichiatria infantile di Siracusa ha
aderito al «Progetto Aita» che partira
la prossima estate. Obiettivo di questo
progetto e quello disupportare le strut-
ture specializzate di Neuropsichiatria
Infantile e proporre iniziative ludico-
sociali, per consentire di migliorare
la qualita della vita dei bimbi e delle
loro famiglie che vivono la quotidia-
nita di tali problematiche. Siracusa
pertanto si allinea ai campi estivi gia
promossi gia da diversi anni dall’
AITA organizzati a Catania, Roma e

Milano. L’integrazione sara coordina-
ta da tutor psicologi, opportunamente
formati e da neuropsichiatri infantili
dell’ Asp di Siracusa.

Il patrocinio con I’Unita operativa di
Neuropsichiatria Infantile dell’Ospe-
dale Pediatrico «Bambin Gesu», offre
una supervisione di eccellenza in me-
rito.

A Lentini inoltre operatori della NP1A
hanno strutturato e condotto un grup-
po di auto aiuto per genitori di minori
con disturbo dello spettro autistico o
con disturbi generalizzato dello svi-
luppo. Sempre nel distretto di Lentini
I’Asp di Siracusa ha inoltre comparte-
cipato al monitoraggio ed alla verifica
del progetto destinato ad autistici nel
comune di Francofonte con la coo-
perativa sociale «Corallo» di Lentini
provvista di figure professionali as-
sunte grazie ai fondi di bilancio dedi-
cati messi a disposizione dall’Azien-
da.

Il progetto ha avuto una durata di sei
mesi ed hanno partecipato bambini
individuati dalla Neuropsichiatria in
collaborazione con I’associazione dei
genitori «Un futuro per I’autismo» di
Lentini.

Di recente infine I’Azienda ha avvia-
to un progetto sperimentale che ha
sottoposto al vaglio dell’Assessorato
alla Salute che riguarda I’ossigenote-
rapia per migliorare il quadro clinico
complessivo del disturbo autistico. Si
tratta di una sperimentazione a rischio
zero per i piccoli pazienti opportuna-
mente assistiti, che ha tra I’altro lo
scopo di evitare costosi viaggi della
speranza nel nord Italia. E infine in
via di sblocco un bando per la con-
venzione con una struttura semiresi-
denziale dotata dei requisiti previsti
dalle normative attraverso la quale si
potranno dare risposte piu incisive alle
famiglie portatrici di questo significa-
tivo disagio.

ABOLITI

| COORDINATORI
L'ASP APPLICA
LA LEGGE

DI STABILITA
REGIONALE

1 commissario straordinario
Idell’Asp di Siracusa Mario Zappia

ha deliberato la presa d’atto delle
disposizioni contenute nella Legge di
Stabilita regionale che aboliscono le
figure dei coordinatori nelle Aziende
Sanitarie provinciali della Sicilia.
Il provvedimento, pertanto, fa
decadere dalla carica le figure dei
coordinatori sanitari dei Distretti
ospedalieri SR1 ed SR2 dell’Asp di Si-
racusa, rispettivamente Alfio Spina e
Giuseppe D’Aquila e dei coordinatori
sanitario e amministrativo dellArea
Territoriale Anselmo Madeddu e
Vincenzo Bastante che erano state
istituite con la legge regionale 5 del
2009 di riforma del Servizio sanitario
regionale.
A seguito di cio lattivita territoriale
tornera ad essere coordinata dalla
Direzione aziendale ed erogata attra-
verso i distretti sanitari.
Con tale provvedimento cessano con-
seguentemente gli effetti della deli-
bera del febbraio 2013 che disponeva
lavvicendamento dei direttori medici
di presidio degli ospedali di Lentini e
Siracusa Alfio Spina e Giuseppe D’A-
quila che tornano nelle loro rispettive
sedi e cioe Spina nellospedale di
Lentini e D’Aquila all'Umberto I di
Siracusa.
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pediatria

Diabete e obesita: le pit grandi emergenze pediatri-
((che. Difendiamo i nostri bambini». Questo il titolo di

un incontro-dibattito organizzato dall’Unita operativa
di Pediatria dell’ospedale di Lentini nella sala congressi del
presidio ospedaliero lentinese.
L’iniziativa ha visto relatori Donatella Comparcola medi-
co pediatra dell’unita operativa di Epatologia dell’ospe-
dale pediatrico Bambino Gesu di Roma, Francesca Valeria
Commendatore direttore del reparto di Pediatria di Lentini,
il dirigente medico di Pediatria Carmela Ingegnosi. Nel cor-
so dell’incontro sono stati discussi quattro casi clinici frutto
dell’esperienza clinica del Centro di Diabetologia ed obesita
dell’ospedale lentinese. Ad aprile i lavori il coordinatore sa-
nitario dell’ospedale di Lentini Giuseppe D’Aquila, presen-
te il sindaco Alfio Mangiameli. «L’evento ha rappresentato
un’occasione — spiega il direttore della Pediatria di Lentini
Valeria Commendatore - per discutere di nutrizione nelle sue

DIABETE E OBESITA NEI BAMBINI
FENOMENO IN CRESCITA
DAL FORTE IMPATTO SOCIALE

L’argomento é stato affrontato nel corso di un convegno
che si é svolto nella sala conferenze dell’ospedale di Len-
tini. Tra i relatori Donatella Comparcola del Bambino
Gesti di Roma (nella foto la prima a sinistra). Nel corso
dell’incontro sono stati discussi quattro casi clinici frutto
dell’esperienza clinica del Centro di Diabetologia ed
obesita dell’ospedale lentinese.

varie declinazioni e nell’impatto che essa ha su alcune pato-
logie, come componente fondamentale nella vita di ciascuno,
in particolare nell’eta evolutiva. In Italia a 10 anni un bimbo
su tre & in sovrappeso ed uno su dieci € obeso.

Nutrire I’organismo in modo ottimale consente un adeguato
accrescimento e sviluppo, garantendo al contempo il man-
tenimento dello stato di salute sia nel breve che nel lungo
termine. Nutrire invece in modo inadeguato favorisce la
comparsa di patologie quali obesita, diabete e dislipidemia.
Si e parlato, quindi, di obesita e diabete nei bambini, malat-
tie che si stanno diffondendo rapidamente in tutto il mondo
e mentre pit aumenta I’una piu si diffonde I’altro. Entram-
bi sono problemi di salute pubblica a forte impatto sociale
che hanno nella nutrizione un elemento chiave e richiedono
un approccio comune al fine di prevenire, razionalizzare ed
ottimizzare la cura dei pazienti e contenere i costi delle ma-
lattiex.

OBESITA E SOVRAPPESO, ALLARME SOCIALE
INIZIATIVE IN CAMPO DELL'ASP DI SIRACUSA

Circa sette mila bambini dai 36
mesi ai 14 anni di eta residenti
nei comuni di Augusta e Melilli
saranno sottoposti a controllo sul loro
assetto nutrizionale. Il programma, de-
nominato «Sorveglianza nutrizionale
pediatrica» avviato dall’Asp aretusea
gia nel Distretto di Siracusa negli anni
passati ed oggi anche nel Distretto me-
garese, rientra nell’ambito delle azio-
ni sanitarie previste nell’area a rischio
ambientale.

Il controllo dei bambini, con I’obietti-
vo di prevenire I’obesita e, quindi, le
patologie ad essa connessa, prevede
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I’intervento attivo dei pediatri di libera
scelta attraverso un protocollo d’intesa
che é stato firmato nella sede della dire-
zione generale tra i rappresentanti delle
organizzazioni sindacali dei pediatri di
libera scelta e I’ Asp di Siracusa.

Erano presenti il commissario straordi-
nario Mario Zappia, i direttori sanitario
e amministrativo Anselmo Madeddu e
Vincenzo Magnano, i responsabili del
progetto aziendale Maria Lia Contrino
e Alfonso Nicita, rispettivamente diret-
tore del Sian e responsabile dell’Unita
operativa Educazione alla Salute, il di-
rettore del Distretto di Augusta Loren-

z0 Spina, Francesco Azzaro e Salvatore
Patania segretari provinciali rispettiva-
mente Cipe (Confederazione italiana
pediatri) e Fimp (Federazione italiana
medici pediatri).

Compito dei pediatri sara quello di in-
tercettare e seguire nel tempo i bambini
in sovrappeso o obesi e avviare un per-
corso di assistenza mirata al migliora-
mento della qualita nutrizionale, punto
di partenza perché siano adulti piu sani
e, di conseguenza, con una migliore
qualita della vita.

Il percorso sara condotto attraverso un
rapporto diretto e costante tra il pediatra
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dipendenze

La firma del protocollo con i pediatri del Distretto sanitario di Augusta

e le strutture sanitarie di riferimento. Il
contrasto dell’obesita e del sovrappeso
infantile, secondo i risultati degli studi
scientifici maggiormente accreditati,
abbatte uno dei fattori di rischio piu im-
portanti per I’insorgenza di patologie
cronico degenerative e riduce il peso
economico sulla societa, considera-
to che il costo dell’assistenza verso
conclamate patologie ad evidente con-
seguenza di cattive alimentazioni ed
abitudini alimentari, anno dopo anno,
sta raggiungendo livelli esorbitanti».
«In Sicilia sono state intrapresi note-
voli azioni in questo senso — spiega il
responsabile della Educazione alla Sa-
lute Alfonso Nicita - seguendo in parte
i programmi nazionali tipo «Okkio alla
Salute», «Frutta e Verdura a scuola»
«Vai con la frutta», « il programma di
Sorveglianza Nutrizionale Pediatrica»
ed il programma di «allatamento al
seno», quest’ultimo considerando che
¢ opinione comune tra gli studiosi del
settore che proprio nella primissima
fase della vita vanno ad «educarsi» e
«correttamente formarsi» le abitudini
del gusto e della stessa alimentazione.
L’Azienda Sanitaria di Siracusa ha atti-
vato tutti questi programmi gia da alcu-
ni anni e fanno parte integrante dell’at-
tivita di alcuni servizi; si consideri che
i programmi piu prettamente scolastici
«Okkio alla Salute» (bambini di 8/9

anni) e quelli sull’alimentazione vege-
tale, sono programmi rivolti a campioni
di popolazione con rilevazione attiva di
dati epidemiologici su alcuni parame-
triantropometrici, abitudini alimentari
e attivita fisica.

Il programma di «allattamento al seno»
invece si rivolge a tutte le madri che
vengono sensibilizzate al problema nei
corsi di preparazione al parto, con ses-
sioni specifiche e ad esse e dedicato un
volumetto edito dall’Azienda Sanitaria
e gratuitamente distribuito. Certamente
questa e un’attivita che dara i suoi ri-
scontri positivi negli anni futuri.
L’Azienda Sanitaria di Siracusa dal
2008 svolge un programma di «Sorve-
glianza Nutrizionale Pediatrica» che ha
riguardato per il 2009/10 i comuni del
Distretto di Siracusa e per il 2013/14 i
comuni del Distretto di Augusta.

Esso consiste nel richiamo attivo dei
bambini 4/14 anni da parte del pediatra
di Libera Scelta, I’accertamento delle
sue condizioni di peso e regolarita dello
stesso e nel caso di variazioni standar-
dizzate verso il sovrappeso o I’obesita,
la somministrazione di una «scheda di
alimentazione» che intende evidenzia-
re quali sono le problematiche di abi-
tudini alimentari sbagliate seguite dalle
madri.

Per quanto riguarda i dati numerici,
quelli relativi alla «Sorveglianza Nu-

Il contrasto dellobesita e del
sovrappeso infantile, secondo
i risultati degli studi scientifici
maggiormente accreditati, ab-
batte uno dei fattori di rischio
piu importanti per l'insorgenza
di patologie cronico degenera-
tive e riduce il peso economico
sulla societa, considerato che il
costo dellassistenza verso con-
clamate patologie ad evidente
conseguenza di cattive alimen-
tazioni ed abitudini alimentari,
anno dopo anno, sta raggiun-
gendo livelli esorbitanti

trizionale Pediatrica» per il Distretto di
Siracusa, per Augusta siamo ancora in
fase di raccolta, nonostante riguardino
oltre il 60% dell’universo considerato,
non sono comparabili ad una ricerca
metodologicamente corretta, anche se
riguardante qualche centinaio di casi,
poiché basata non su campione rando-
mizzato e con corrette stratificazioni,
quanto invece sulla spontanea frequen-
za del medico pediatra, quindi preva-
lenza di soggetti delle fasce piu basse
di eta, di genitori «socialmente piu
inclusi», di madri piu ansiose nei con-
fronti della salute dei figli, tutti elemen-
ti che alterano la rappresentativita del
campione e I’aderenza con I’universo
considerato.

Dall’esame dei dati si possono comun-
que trarre conclusioni che non si disco-
stano troppo dai dati statistici naziona-
li che vedono una media complessiva
relativamente al sovrappeso del 23,2%
nel 2008, tale media si eleva nelle re-
gioni del CentroSud; a Siracusa i no-
stri dati si attestano vicino al 25% (in
linea con il CentroSud) relativamente
al sovrappeso; per I’obesita a livello
nazionale risulta il 12% in tale condi-
zione, il 13% a Siracusa (in linea con
il CentroSud).

Cio che invece ci pare piu importante
per una campagna sulla modifica degli
stili di vita e dei modi di pensare € che
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i genitori non sempre risultano consa-
pevoli dei problemi relativi al peso dei
propri figli: tra le madri di bambini in
sovrappeso il 40% non ritiene che il
proprio figlio sia in eccesso ponderale,
della parte restante il 30%, pur ammet-

e, presumibilmente, per oltre 3 h al di e
che inoltre, drammaticamente, solo una
minoranza di bambini si reca a scuola a
piedi (praticamente sconosciuta la bici-
cletta come mezzo comune di traspor-
to). Ci aspettiamo che la rilevazione nel

dipendenze

sta ponendo all’avanguardia con il pro-
gramma FED, (Formazione Educazio-
ne Dieta) che vedra impegnata I’ Azien-
da Sanitaria Provinciale di Siracusa
nella sua fase attuativa con il 2015. I
FED riguarda una fase educativa sul-

tendo I’eccesso ponderale,
non lo ritiene importante
per il futuro del piccolo.
Fortunatamente questi dati
cambiano in meglio, pur
restando a nostro parere
negativi, per i bambini in
stato di franca obesita.
Interessante appare inoltre
il risultato delle schede di
alimentazione per i piccoli
non in regola con il proprio
peso:

- oltre il 10% dei bambini

salta la prima colazione; K

Il contrasto dellobesita

Cdel sovrappeso infantile, secondo i risultaﬁ\
degli studi scientifici maggiormente accreditati,
abbatte uno dei fattori di rischio piu importanti

per linsorgenza di patologie cronico degenerative e
riduce il peso economico sulla societa considerato

che il costo dellassistenza verso conclamate pato-

logie ad evidente conseguenza di cattive alimenta-
zioni ed abitudini alimentari, anno dopo anno, sta

raggiungendo livelli esorbitanti

la qualita dei prodotti da
consumare che si svolgera
nelle scuole vedendo stret-
tamente coinvolti: gli ope-
ratori delle aziende sanita-
rie (Unita di Educazione
alla Salute e Servizio Ali-
menti e Nutrizione); gruppi
di insegnanti adeguatamen-
te formati (sono gia stati
programmati i seminari
formativi che si svolgeran-
no entro il Giugno 2014),
operatori dell’ Assessorato

J all’Agricoltura.

oltre il 40% fa una colazione non ade-
guata secondo i nostri parametri; circa
I’80% dei bambini consuma un pasto
di meta mattina non adeguato nutrizio-
nalmente (spesso abbondante e costi-
tuito da merende confezionate); oltre
il 50% dei genitori, come risulta da
inchiesta,dichiara difficolta gravi a far
mangiare ai figli quotidianamente frut-
ta e verdura; il 48% consuma abitual-
mente bevande zuccherate e gassate.

Da altre ricerche fatte risulta che un’al-
tissima percentuale di bambini (vicina
al 50%) guarda la televisione senza al-
cun controllo di tempi e di programmi

Distretto di Augusta porti una variazio-
ne positiva di questi dati, non tanto per
la differenza geografica, quanto qua-
le risultato del lavoro svolto in questi
anni. Sicuramente il dato che si registra
a livello nazionale di un aumento del
sovrappeso ed obesita & anche conse-
guente non solo ad una maggiore di-
sponibilita economica, quanto soprat-
tutto alla presentazione sul mercato,
con eccellenti campagne di marketing,
di prodotti ed abitudini alimentari che
hanno turbato la cultura del mangiar
mediterraneo.

Da questo punto di vista la Sicilia si

Ma il FED riguardera anche un secon-
do versante che avra diverse ricadute
economiche: il motto del FED «Man-
giar sano Mangiar siciliano» sara signi-
ficato con I’evidenza di prodotti tipici
locali garantiti come qualita nutriziona-
le e qualita igienica.

Con il FED I’Azienda Sanitaria Provin-
ciale di Siracusa non solo vuole ade-
guarsi alle indicazioni regionali e fare
un servizio per la salute, suo compito
di istituto, ma contribuire anche all’e-
conomia del territorio dando il suo con-
tributo verso prodotti tipici della nostra
terra».

AMBULATORIO PER | DISTURBI
DEL COMPORTAMENTO ALIMENTARE

inserito all'interno del dipartimento delle Dipendenze patologiche dellAsp di Siracusa.

Si occupa della prevenzione, della diagnosi e del trattamento dei disturbi del comportamento alimentare

quali anoressia, bulimia, disturbo dell'alimentazione incontrollata, sindrome da alimentazione notturna,
vigoressia, ortoressia e disturbi alimentari non altrimenti specificati.
Si trova a Siracusa in Viale Epipoli 72, nell'area dellOspedale A. Rizza al piano terra.
Lequipe ¢ composta da: Marina Morelli, medico psichiatra psicoterapeuta. Cell. 3921851848; Oriana Risso,
psicologa psicoterapeuta. Cell. 3661516526; Casterina Scialabba, dietista; Maria Sole, dietista; Paola Sannino,
infermiera. Gli appuntamenti possono essere fissati telefonando tutti i giorni dal lunedi al venerdi dalle 12,00
alle 13,30 al numero 0931 484529. Lambulatorio ¢ aperto ai pazienti tutti i giorni dal lunedi al venerdi dalle 8,30
alle 13,30 il martedi e il giovedi dalle 15,30 alle 18,30.
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cardiologia

spedale Umberto | di Siracusa diretta da Eugenio

Vinci, I’equipe di Aritmologia ed Elettrostimola-
zione composta da Giuseppe Romano, Gianfranco Muscio e
Bruno Maltese ha eseguito ieri pomeriggio il primo impianto
di defibrillatore cardiaco sottocutaneo S-1CD, unico dispo-
sitivo al mondo che viene inserito sottocute senza toccare né
il cuore né i vasi sanguigni. L’ impianto é stato effettuato su
un paziente di 44 anni affetto da una rara cardiopatia su base
genetica, rianimato nel pronto soccorso del nosocomio sira-
cusano dopo un arresto cardiaco provocato da aritmie ventri-
colari maligne. Ne da notizia, congratulandosi con I’equipe,
il commissario straordinario dell’ Asp di Siracusa Mario Zap-
pia: «Siamo molto contenti di avere potuto offrire a questo
paziente, affetto da una patologia cardiaca maligna, una tera-
pia innovativa, indispensabile per la sua sopravvivenza e con
rischi operatori molto ridotti». Per le sue caratteristiche di
«non invasivita», giacché il sistema non necessita dell’inse-
rimento di elettrocateteri nel cuore, con conseguente riduzio-

N ell’Unita operativa di Cardiologia e UTIC dell’o-

INTERVENTO INNOVATIVO
IN CARDIOLOGIA
ALLUMBERTO |
IMPIANTATO IL PRIMO
DEFIBRILLATORE
SOTTOGUTANEO

ne del rischio d’infezione, estrazione dei cateteri e difficolta
procedurali, il defibrillatore sottocutaneo S-ICD costituisce
una straordinaria alternativa - in termini di efficacia e di sicu-
rezza - rispetto ai defibrillatori impiantabili tradizionali. «Le
sue due componenti, il generatore di impulsi e I’elettrocate-
tere — spiega Eugenio Vinci mentre esprime soddisfazione
per il lavoro compiuto dalla sua équipe - vengono posizio-
nate rispettivamente sul lato sinistro della gabbia toracica e
nella regione dello sterno. La selezione del paziente avviene
a sequito di valutazione di parametri elettrici che garantisca-
no I’efficacia del sistema e la procedura d’impianto utilizza
punti di riferimento anatomici senza ricorrere alla fluorosco-
pia. Questo defibrillatore sottocutaneo rappresenta una delle
frontiere piu avanzate della medicina minimamente invasiva
ed & motivo di orgoglio che il primo impianto in provincia
di Siracusa sia stato eseguito proprio nel nostro ospedale che
oltre ad avere una lunga tradizione nel settore dell’ Aritmolo-
gia ed Elettrostimolazione Cardiaca, al momento, costituisce
Iunico centro che offre questa soluzione terapeutica».
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INQUINAMENTO, UN TAVOLO OPERATIVO STRAORDINARIO
PER IL COORDINAMENTO DEGLI INTERVENTI

racusa Anselmo Madeddu ha pre-

sieduto una riunione operativa con
tutti i dirigenti dei settori dell’Azienda
interessati a vario livello all’attuazione
degli interventi sanitari per il contrasto
degli effetti alla salute derivanti dall’in-
quinamento ambientale nell’area ad
alto rischio ambientale della provincia
aretusea che comprende i comuni di
Augusta, Priolo, Melilli, Siracusa, Flo-
ridia e Solarino.
«Quello dell’inquinamento ambientale
— sottolinea il commissario straordina-
rio dell’Asp di Siracusa Mario Zappia
- € diventato uno dei temi di maggior
rilievo nella provincia di Siracusa, sede
storica di Sito di interesse nazionale,
per via della sua portata sociale, oltre
che strettamente sanitaria e scientifica.
Pur avendo la normativa nazionale e
regionale scorporato dalle Aziende sa-
nitarie le funzioni di controllo ambien-
tale affidate all’Arpa sin dal 1994, la
nostra Asp, una delle poche in Italia a
vantare un Registro dei tumori accredi-
tato a livello internazionale dalla IARC
e dall’OMS, ha adottato da tempo di-
verse misure di contrasto al fenomeno
dell’inquinamento ambientale, a volte
andando oltre gli stessi compiti istitu-
zionali affidati dalla normativa vigente.
Alle iniziative dell’Asp si sono aggiun-
te in tempi recenti quelle della Regione
che con due decreti assessoriali ha isti-
tuito appositi tavoli tecnici e di moni-
toraggio».
«Il tavolo operativo — spiega il direttore

I | direttore sanitario dell’Asp di Si-
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sanitario Anselmo Madeddu — ha avuto
come obiettivo quello di armonizzare al
meglio tutte le funzioni e le attivita in
corso di svolgimento e quelle previste
nel Piano straordinario di interventi sa-
nitari nelle tre aree a rischio ambientale
della Sicilia predisposto dall’ Assesso-
rato regionale della Salute e condiviso
dalla Giunta regionale di Governo con
delibera dello scorso mese di settembre.
Il confronto tra i dirigenti aziendali che
hanno partecipato alla riunione opera-
tiva, impegnati in 8 linee di attivita, ha
consentito di creare una piu organica e
coordinata visione d’insieme di tutte le
azioni finora intraprese e da realizzare
in ambito sia di monitoraggio dell’in-
quinamento ambientale che di preven-
zione primaria e secondaria di poten-
ziali effetti dannosi sulla salute».

Alla riunione hanno preso parte Maria
Lia Contrino, direttore del Sian, Vin-
cenzo Ingallinella direttore del Siav,
Nunzia Andolfi direttore del Laborato-
rio di Sanita Pubblica, Franco Tisano
dirigente medico del Registro Territo-
riale di Patologia, Alba Spadafora di-
rigente medico del Spresal, Angelo La
Vignera direttore del Servizio Veterina-
rio, Maria Michela Uccello del Servi-
zio Veterinario di Augusta e Giancarlo
Chiara ispettore del Nictas.

Il referente del tavolo tecnico regiona-
le sui SIN (Siti di interesse nazionale)
Francesco Tisano dirigente medico
del Registro Territoriale di Patologia
dell’Asp di Siracusa, ha dettagliato i
vari interventi previsti nel Piano straor-

dinario che riguardano: il rafforzamen-
to della prevenzione primaria e promo-
zione della salute attraverso campagne
di prevenzione del tabagismo, dell’a-
buso di alcol e di contrasto alla catti-
va alimentazione e alla sedentarietd;
interventi di prevenzione del rischio
cardiovascolare anche con il coinvolgi-
mento dei medici di medicina generale;
il potenziamento dei tre programmi di
screening oncologici; il miglioramento
della qualita dell’offerta diagnostica
assistenziale attraverso interventi di
consulenza genetica, presa in carico di
pazienti affetti da broncopatie croniche
ostruttive e con insufficienza renale.

Il Piano straordinario prevede inoltre,
la rimodulazione dell’offerta dell’as-
sistenza ospedaliera nel presidio ospe-
daliero di Augusta che sara orientata
alla realizzazione del Polo oncologico;
I’attivazione della Valutazione di im-
patto sanitario (VIS) attraverso corsi di
formazione, sensibilizzazione della po-
polazione e coinvolgimento dei medici
di medicina generale finalizzati alla ge-
stione del rischio ambientale.

In tema di sicurezza degli alimenti, di
competenza veterinaria e del servizio
di igiene degli alimenti, saranno raf-
forzate le azioni di monitoraggio della
presenza di contaminanti ambientali
negli alimenti di origine animale e si
effettuera un programma volto a ga-
rantire piu elevati standard di sicurezza
alimentare per gli alimenti non di origi-
ne animale, incluso I’acqua, nonché il
monitoraggio della presenza di conta-
minanti in alimenti destinati ad animali
di allevamenti presenti nell’area.
«Dette azioni — spiega il direttore sani-
tario Anselmo Madeddu — da svolgersi
nel 2013 e 2014, sono state approvate
dalla Giunta regionale di Governo e si
€ in attesa del decreto assessoriale di fi-
nanziamento, precisando che la realiz-
zazione del polo oncologico di Augusta
sara finanziata con il piano di riqualifi-
cazione dell’offerta ospedaliera.



ASP Siracusa in forma

epidemiologia

CONTAMINANTI AMBIENTALI, ATTIVITA E CONTROLLI
DEL DIPARTIMENTO VETERINARIO SUGLI ALIMENTI

Angelo La Vignera*
Maria Michela Uccello**

Nel corso dell’anno 2012, a seguito dell’individuazione del
SIN Priolo, da parte della Regione Sicilia, quale sito da mo-
nitorare nell’ambito del «Piano nazionale di monitoraggio
dei contaminanti ambientali in alimenti di origine animale
prodotti nei siti di interesse nazionale « sono stati effettua-
ti, dal Sevizio di Igiene degli allevamenti, (referente Dott.
Vincenzo Brunno) n° 30 campioni di latte ovino, prelevati in
aziende ricadenti nell’ambito del territorio del SIN.

Il servizio di Igiene degli alimenti di Origine Animale
(SIAQA) ha svolto, in accordo a quanto stabilito dal PRIS Si-
cilia (Piano Regionale Integrato Sicilia) le seguenti attivita:
1. Valutazione della contaminazione degli alimenti di
0O.A. da contaminanti quali i metalli pesanti (piombo, cadmio
e mercurio), PCB e diossine. Ricordiamo che I’origine di
detti contaminanti pud essere di vario tipo: industriale (dios-
sine, piombo, cadmio), ambientale (IPA, arsenico, mercurio),
per I’aggiunta intenzionale o per I’utilizzazione impropria di
sostanze chimiche (additivi, farmaci, ormoni). L’assunzione
e I’esposizione a detti contaminanti pud produrre effetti no-
civi immediati o nel corso del tempo per I’effetto di accumu-
lo. Detta valutazione é stata effettuata su matrici quali carni,
uova, pesci e crostacei, nel 2012, mediante I’esecuzione di
n° 21 campionamenti di cui n° 04 su Molluschi allevati nel
Porto Grande di Siracusa. Nel 2013 il numero dei campiona-
menti ha subito un notevole incremento e su 56 campiona-
menti 30 hanno riguardano i molluschi bivalvi vivi (MBV);
2. Verifica del rispetto delle quantita massime di resi-
dui di sostanze attive mediante I’attivita di campionamento
di matrici quali: carni, latte e derivati, prodotti ittici e uova

stili di vita nel campo della prevenzione del rischio

cardiovascolare che si & svolto a Rosolini nella sala
conferenze Santa Caterina.
La manifestazione € stata organizzata dal responsabile del
Piano di prevenzione cardiovascolare aziendale Corrado
Dell’Ali, dal responsabile dell’Unita operativa di Educazio-
ne alla Salute Alfonso Nicita coadiuvato dal referente dell’E-
ducazione alla Salute del Distretto di Noto Michele Assenza

I "Asp di Siracusa ha promosso un evento sui corretti

sia di produzione regionale che non regionale. Sono stati ef-
fettuati n° 14 campionamenti nel 2012 e ne sono previsti
altri 13 nel corso di questo anno;

3. monitoraggio straordinario sulla radioattivita
nell’ambiente e negli alimenti attivato nel 2011, I’ ISPRA ha
richiesto I’intensificazione del monitoraggio di alcune matri-
ci alimentari per valutare la presenza di elementi radioattivi
in alcune matrici alimentari e la loro evoluzione a seguito
dell’incidente verificatosi a Fukushima. Matrici da sottoporre
a campionamento sono: latte, carne, pesce e miele. Sono stati
effettuati n® 04 campionamenti nel 2012 e n°04 nel 2013.

Il D.A. n. 329 del febbraio 2013 relativo al «piano di moni-
toraggio dei contaminanti ambientali» in alimenti di origine
animale prodotti nei SIN di Gela e Milazzo nonché nella fi-
liera ittica ha previsto, per la nostra ASP, I’esecuzione di n°
04 campionamenti in prodotti della pesca.

Questo Servizio, infine, partecipa al progetto sullo stato di
salute della popolazione residente nelle aree a rischio am-
bientale e nei siti di interesse nazionale, mediante I’esecuzio-
ne di un piano di monitoraggio sulla ricerca di contaminanti
ambientali in alimenti di origine animale provenienti da al-
levamenti che ricadono nei territori di Siracusa, Augusta,
Melilli, Priolo, Floridia e Solarino. Verranno effettuati, negli
anni 2013/2014 n° 60 campionamenti di grasso bovino e/o
ovi-caprino proveniente da animali adulti allevati nei territori
dei Comuni sopra citati e macellati presso strutture ricadenti
nell” ambito della nostra ASP.

* Direttore UOC lgiene degli Alimenti di Origine Animale
** Responsabile UOS

PREVENZIONE
CARDIOVASCOLARE
CONVEGNO A ROSOLINI

in collaborazione con il Lions Pachino Rosolini, FIDAPA
Rosolini, Croce Rossa Italiana sezione di  Rosolini, Arche-
oclub di Rosolini.

I relatori hanno esposto le piu corrette e moderne acquisi-
zioni in termini di comportamenti salutari anche in relazione
agli ambienti di vita e di lavoro insistenti sul territorio sira-
cusano. La notevole partecipazione, sia in termini numerici
che di quantita e qualita degli interventi spontanei, ha sancito
la riuscita della manifestazione.
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Inquinamento ambientale

prevenzione delle malattie cardiovascolari estenden-

do il Piano di prevenzione all’area del Distretto di
Augusta. Cio, considerato che I’inquinamento ambientale &
riconosciuto a livello scientifico come fattore di rischio ad
alto impatto cardiovascolare.
L’estensione del Piano, che tiene conto dell’esperienza matu-
rata in un progetto pilota gia condotto nel Distretto di Lentini,
prevede I’attivazione di obiettivi di prevenzione individuale,
collettiva e di sorveglianza che permetteranno di
attuare una stratificazione del rischio cardiova-
scolare, la gestione del rischio stesso e I’'imple-
mentazione di percorsi integrati di assistenza al
malato.
«L’iniziativa — sottolinea il commissario straor-
dinario dell’Asp di Siracusa Mario Zappia — ri-
entra nell’ambito delle azioni previste nel Piano
straordinario di interventi sanitari nelle aree a ri-
schio ambientale della Sicilia promosso dall’ As-
sessorato regionale della Salute, che vede I’Asp
aretusea impegnata in questi mesi con 8 linee di azioni sia di
monitoraggio dell’inquinamento ambientale che di preven-
zione primaria e secondaria di potenziali effetti dannosi sulla
salute». L’implementazione del Programma di prevenzione
cardiovascolare, coordinato dal direttore della Cardiologia e
Utic di Avola-Noto Corrado Dell’Ali, relativamente agli in-
terventi individuali nell’area di Augusta, coinvolge i residen-
ti di eta compresa tra 35 e 69 anni e vede in prima linea i me-
dici di medicina generale. Gli assistiti di ciascun medico di
famiglia verranno sottoposti alla «stratificazione del rischio
cardiovascolare globale assoluto» mediante I’applicazione
della carta del rischio dell’Istituto Superiore di Sanita. Iden-
tificato il livello di rischio saranno attuati interventi adeguati
di correzione ove ritenuti necessari. Particolare attenzione
sara rivolta ai soggetti evidenziati ad alto rischio mediante
attuazione di counseling motivazionale breve, approfondi-
mento specialistico e interventi farmacologici.
Tutti gli interventi specialistici saranno effettuati negli ambu-
latori dell’Asp o presso gli specialisti privati convenzionati,
con richiesta del medico su ricettario regionale e codice di
esenzione DO1.
«Le conoscenze scientifiche sulle malattie cardiovascolari ed
importanti studi di epidemiologia — spiega il direttore Cor-

C on il 2014 I’ Asp di Siracusa apre una nuova fase nella
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PREVENZIONE CARDIOLOGICA,
VALUTAZIONE DEL RISCHIO
NELL’AREA AD ALTO IMPATTO
AMBIENTALE DI AUGUSTA

Prevenire

vuol dire mantenere
I'individuo in salute
e in buona qualita di

vita. Controllando
le cause sucettibili di
modifica nella popo-

lazione il rischio di
ammalarsi si dimezza

rado Dell’Ali — indicano che le cause di tali malattie sono
molteplici tra cui I’eta, il sesso maschile, la familiarita, la
pressione arteriosa elevata, il colesterolo aumentato, il fumo,
la sedentarieta, il sovrappeso, I’obesita, il diabete. Esistono
altre cause, quali lo stress cronico, I’inquinamento atmosfe-
rico, I’iperuricemia, alterazioni genetiche, ma hanno un peso
epidemiologico meno forte. La buona notizia & che control-
lando le cause suscettibili di modifica, nella popolazione, il
rischio di ammalarsi di tali malattie si dimezza, ed é un risul-
tato eccezionale. Quindi la prevenzione é soprat-
tutto un percorso conoscitivo e comportamenta-
le e coinvolge gli enti formatori a cominciare da
scuola e famiglia. Siamo quindi impegnati assie-
me, ed in modo collaborativo, nella diffusione di
stili di vita e di suggerimenti efficaci per mante-
nere il pit a lungo possibile uno stato di salute
e di benessere». La parte del Piano riguardante
I’educazione sanitaria & curata dall’Unita opera-
tiva Educazione alla Salute di cui & responsabile
Alfonso Nicita, in collaborazione con il Dipar-
timento di Prevenzione, la Formazione aziendale e I’Ufficio
Stampa, ed ha in corso strategie di popolazione su tutto il ter-
ritorio provinciale con interventi di informazione, attraverso
I’affissione di manifesti nei principali luoghi di aggregazio-
ne, distribuzione di brochure, convegni, incontri nelle scuole
e nelle varie comunita, nonché di educazione sanitaria sui
fattori di rischio e diffusione di corretti stili di vita.
«Prevenire — sottolinea Alfonso Nicita — vuol dire mantenere
I’individuo in salute e in buona qualita di vita». A tal pro-
posito & prossimo alla distribuzione I’aggiornamento di un
opuscolo dal titolo «Le ragioni del cuore». Nella settimana
dal 10 al 16 febbraio, nell’ambito del programma nazionale
«Cardiologie aperte», promosso dall’ Associazione naziona-
le medici cardiologi ospedalieri, nell’androne dell’ospedale
Di Maria di Avola ¢ stata allestita un’area dedicata alla di-
scussione con i cittadini e alla distribuzione degli opuscoli
informativi sulla prevenzione cardiovascolare ed ¢ stata or-
ganizzata una conferenza dibattito in un istituto superiore di
Avola su «Mantieni sano il tuo cuore: mangia sano, muoviti
di piu, parliamo di fumo». Nel Centro commerciale di Avola
@ stata predisposta una postazione per la definizione del pro-
filo di rischio cardiovascolare applicando la carta del rischio
progetto cuore.



ASP Siracusa in forma

farmacia

SCLEROSI MULTIPLA, I PAZIENTI IN CURA AD AUGUSTA
POTRANNO RITIRARE | FARMACI AL MUSCATELLO

multipla di Augusta non subiranno

piu il disagio di recarsi a Siracu-
sa per ritirare i farmaci prescritti con
piano terapeutico, che potranno essere
consegnati d’ora in poi direttamente
dalla farmacia del presidio ospedaliero
megarese.ll disagio era stato segnalato
dall’ Associazione Sclerosi multipla al
commissario straordinario Mario Zap-
pia il quale ha prontamente sollecitato
il direttore dell’Unita operativa com-
plessa Gestione Farmaci dell’Asp di Si-
racusa Giuseppe Caruso ad individuare
una immediata soluzione.
Con il comprensibile disagio per i pa-
zienti di doversi recare a Siracusa, la
continuita terapeutica, comunque, €
stata sempre assicurata e mai interrotta.
La problematica segnalata ha rivestito
carattere di provvisorieta a causa del-
la necessita di tracciare il percorso del
farmaco, rispettare la catena del fred-
do e I’erogazione da parte del Centro
prescrittore. Ciascuno di questi punti e

I pazienti in cura al Centro Sclerosi

stato definitivamente risolto, e il disa-
gio del ritiro a Siracusa superato, con la
messa in atto di adeguati accorgimenti
di sicurezza, tecnici ed organizzativi.
Valeria Ferla, membro dell’Associa-
zione Sclerosi multipla di Siracusa,
che ha sollevato la questione, esprime
soddisfazione «per la sensibilita che
ha dimostrato il commissario straor-
dinario Mario Zappia nell’individuare
senza alcuna esitazione una soluzione
ad un disagio che ha costretto fino ad
0ggi i pazienti a spostarsi da una sede
all’altra per ottenere il piano terapeuti-
co e ritirare i farmaci, sottoponendosi a
stressanti file nonostante le difficolta e
le limitazioni di autonomia dovuti alla
malattia».

«E giusto che siano le terapie ad av-
vicinarsi ai pazienti — ha dichiarato il
commissario straordinario Mario Zap-
pia — e non viceversa. E nostro preciso
dovere intervenire per alleviare quanto
pit possibile un percorso gia di per sé
difficile e complesso per gli effetti della

patologiax». Il riferimento € anche ad un
secondo disagio denunciato tempo fa
da Valeria Ferla che riguarda tutti quei
pazienti che, come lei, sottoposti a tera-
pia con Natalizumab, un anticorpo mo-
noclonale, sono costretti ogni 28 giorni
a recarsi nei centri siciliani, come quel-
lo di Cefalu, autorizzati alla sommini-
strazione endovenosa del farmaco.

Su questo punto il commissario straor-
dinario Mario Zappia & gia prontamente
intervenuto concertando con I’Asses-
sorato regionale della Salute una solu-
zione tecnico-organizzativa che possa
consentire la somministrazione del far-
maco anche nel territorio siracusano,
considerato che di recente lo stesso €
stato provvisto di reparto di Neurologia
al Muscatello di Augusta.

«E da quattro anni — sottolinea Valeria
Ferla anche a nome di altri pazienti —
che mi sottopongo a stressanti viaggi a
Cefall e mi auguro che la Regione pos-
sa al piu presto determinarsi per porre
fine a questi viaggi della speranza».

VINGENZO MAGNANO DIRETTORE AMMINISTRATIVO

j -- i
incenzo Magnano, gia direttore dell’Unita operativa
Vcomplessa Affari generali e Risorse umane dell’Asp
di Siracusa, in quiescenza dall’l agosto 2012, ¢ il
nuovo direttore amministrativo dell’ Azienda.
Vincenzo Magnano, 64 anni, siracusano, laureato in Scien-
ze Politiche ad indirizzo giuridico internazionale, succede a

Vincenzo Bastante, le cui dimissioni dall’incarico rassegna-
te per sopravvenuti motivi di carattere personale, sono state

accettate dal commissario straordinario Mario Zappia il 29
novembre scorso.

«Si ¢ trattato di una scelta ponderata — sottolinea il commis-
sario straordinario Mario Zappia - ricaduta su un professioni-
sta siracusano che conosce profondamente la realta sanitaria
del territorio, nei confronti del quale abbiamo riscontrato
una convergenza di opinioni sia all’esterno che all’interno
dell’ Azienda per I’alta professionalita, la competenza e so-
prattutto la moderazione che ne contraddistingue il profilo
personale». A Vincenzo Bastante, che torna alle funzioni
precedentemente ricoperte, vanno i ringraziamenti del com-
missario straordinario, al nuovo direttore amministrativo gli
«auguri di buon lavoro nell’ottica di una amministrazione
all’insegna della prosecuzione della sinergia e della collabo-
razione tra le direzioni di vertice aziendale».

«Spero di meritare la fiducia che mi é stata accordata — di-
chiara il nuovo direttore amministrativo Vincenzo Magnano
-. Nel mio nuovo incarico faro tesoro della mia esperienza
decennale all’interno dell’ Azienda e degli ottimi rapporti che
ho sempre avuto con la classe dirigente e con il personale
tutto».
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reumatologia

L'ASP ISTITUISCE LA RETE PROVINCIALE REUMATOLOGICA
SU MODELLO REGIONALE DI INTEGRAZIONE OSPEDALE/TERRITORIO

La Direzione aziendale dell’Asp di Si-
racusa ha completato I’iter per I’avvio
della rete reumatologica nella provin-
cia aretusea sul modello organizzativo
e gestionale regionale di integrazione
ospedale/territorio.

L’iniziativa, in attuazione dei progetti
obiettivo previsti dal Piano sanitario
nazionale, consentira di estendere I’of-
ferta sanitaria su tutto il territorio pro-
vinciale abbattendo la mobilita passiva
verso altre province di pazienti affetti
da patologie reumatiche.

Dopo la pubblicazione del bando per i
reumatologi avvenuta lo scorso mese di
dicembre, ed i tempi necessari alla for-
mulazione della graduatoria curata dal
responsabile di segreteria del Comitato
zonale Donatella Capizzello, gli spe-
cialisti individuati sono stati convocati
per la firma del contratto di incarico e,
conseguentemente, saranno avviate le
attivita cliniche di rete che potenzieran-
no I’offerta reumatologica gia esistente
nel Distretto di Siracusa e all’ospedale
Umberto I.

Tutti e quattro i Distretti sanitari dell’ A-
zienda, Siracusa, Noto, Augusta e Len-
tini, beneficeranno del progetto ed ogni
Distretto avra un numero aggiuntivo di
sei ore di specialistica dedicata alla reu-
matologia.

Anche Iattivita di somministrazione
delle terapie infusionali complesse,
finalizzate al trattamento di malattie
inflammatorie sistemiche complicate
come il lupus eritematoso o la sclero-
dermia, potra trovare attuazione in un
«ambulatorio protetto», con posti di
day hospital funzionali, istituito nel
presidio ospedaliero A. Rizza di viale
Epipoli con la collaborazione dell’Uni-
ta operativa di Medicina Fisica e Riabi-
litativa ospedaliera diretta da Salvatore
Denaro, potenziando in tal modo I’of-
ferta gia presente all’ospedale Umberto
l.

«L’obiettivo che intendiamo raggiunge-
re a Siracusa — sottolinea il commissa-
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rio straordinario Mario Zappia — & quel-
lo di garantire in tempi brevi, attraverso
i medici di medicina generale, I’acces-
so dei pazienti agli specialisti reumato-
logi e la loro presa in cura soprattutto in
presenza di severa progressione di ma-
lattia, complicanze della stessa malattia
o dei farmaci somministrati, e garantire
I’accesso alla terapia con tutti i farmaci,
inclusi i biotecnologici, monitorandone
efficacia e tollerabilitd. Nel corso del
2014 le ore di specialistica ambulato-
riale e di quelle dedicate all’integrazio-
ne ospedale-territorio nell’ambulatorio

La
somministrazione
delle terapie infusionali
complesse, finalizzate al
trattamento di malattie
inflammatorie sistemiche
complicate come il lupus
eritematoso o la scleroder-
mia, potra trovare attua-
zione in un «ambulatorio
protetto», con posti di day
hospital funzionali, istituito

nel presidio ospedaliero A.
Rizza di viale Epipoli a
Siracusa

reumatologico protetto, potranno essere
incrementate in relazione alla domanda
ed ai risultati ottenuti».

Per il coinvolgimento dei medici di me-
dicina generale nel processo di rete, che
consentira all’Azienda anche di parte-
cipare allo sviluppo del registro regio-
nale per le malattie reumatiche, saranno
realizzati incontri distribuiti nei quattro
Distretti della provincia, organizzati dal
direttore della Medicina Fisica e riabi-
litativa ospedaliera Salvatore Denaro in
collaborazione con il coordinatore per
I’ Azienda dei progetti del PSN Antonio
La Ferla e la responsabile della Forma-
zione aziendale Maria Rita Venusino.
«Sul versante epidemiologico si calco-
la che il 10 per cento della popolazione
italiana — spiega il direttore sanitario
Anselmo Madeddu - sia affetta da ma-
lattie reumatiche con una prevalenza
dell’artrite reumatoide. E ampiamente
dimostrato che diagnosi e terapia pre-
coce dell’artrite reumatoide riducono
significativamente la progressione del
danno articolare e la disabilita. Qualun-
que trattamento farmacologico ha mag-
giore probabilita di ridurre la disabilita
a 5 anni se iniziato precocemente. Il
precoce invio allo specialista reumato-
logo migliora la prognosi a lungo ter-
mine della malattia e la precoce istitu-
zione di un appropriato trattamento puo
ridurre il ricorso ai farmaci biotecnolo-
gici ad alto costo».
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NEFROLOGIA, MENO TEMPI DI ATTESA
CON LA RIORGANIZZAZIONE DELLE ATTIVITA DI ASSISTENZA

| fine di ridurre i tempi d’attesa per le visite nefrolo-
Agiche ed offrire quindi una risposta pit immediata,

I’Asp di Siracusa ha riorganizzato la rete territoriale
di Nefrologia con I’incremento di ore di specialistica ambula-
toriale, I’istituzione di nuovi ambulatori e I’integrazione dei
nefrologi ospedalieri nelle attivita ambulatoriali e domicilia-
ri. A darne notizia € il commissario straordinario dell’Asp
di Siracusa Mario Zappia. «Nella costante applicazione del
processo del miglioramento continuo della qualita delle cure
— spiega Zappia — la verifica delle liste di attesa per visita ne-
frologica ha permesso di evidenziare quanto necessario per
migliorare la risposta di salute a quanti, sofferenti di una pa-
tologia renale, richiedono assistenza alle strutture dell’ Asp di
Siracusa». La nuova articolazione dell’attivita ambulatoriale,
elaborata dal coordinatore dell’ Area Funzionale omogenea di
Nefrologia Giuseppe Daidone e realizzata con la collabora-
zione della responsabile della segreteria del Comitato zonale
Donatella Capizzello, & a regime da questa settimana. La
riorganizzazione ha previsto, innanzitutto, la ridistribuzione
ed il potenziamento dell’attivita nefrologica degli specialisti
ambulatoriali nelle citta della provincia che non sono sedi
di ospedali. Nei comuni dove invece sono presenti i presidi
ospedalieri, ovvero Siracusa, Noto, Avola, Lentini e Augu-
sta, le attivita ambulatoriali di nefrologia che comprendono

prime visite, visite di controllo e visite a domicilio saranno
espletate dai nefrologi sia ospedalieri che territoriali. Inoltre,
nel presidio ospedaliero di Noto € stato attivato un ambula-
torio di nefrologia per un giorno alla settimana, all’ospedale
Muscatello di Augusta I’attivita ambulatoriale di nefrologia
verra svolta in due giornate mentre sono state potenziate le
ore di ricevimento negli ambulatori nefrologici di Pachino e
Rosolini.

«Sin dal 2009 I’offerta di assistenza nefrologica nell’Asp di
Siracusa — spiega Daidone — ¢ organizzata in rete con I’Area
Funzionale Omogenea di Nefrologia, che ha come unita di
riferimento, quale Centro Hub, I’Unita operativa comples-
sa di Nefrologia e dialisi dell’ospedale Umberto | e come
Centri Spoke le due Unita operative di Nefrologia e Dialisi
dei presidi ospedalieri di Avola e Lentini. Questo sistema,
applicato per la prima volta in Sicilia, ha permesso la realiz-
zazione di importanti risultati clinici, economici e sociali».

REA FUNZIONALE OMOGENEA DI NEFROLOGIA
Coordinatore: dott. Giuseppe Daidone
UOC Nefrologia e Dialisi
P.O. Umberto | — Siracusa
Tel. 0931 724132 Fax 0931 66124

CALCOLOSI RENALE, AMBULATORIO A LENTINI
BILANCIO POSITIVO AD UN ANNO DALL'APERTURA

renale & una condizione molto comu-

giorno di istituzione dell’ambula-

torio per la calcolosi renale nell’o-
spedale di Lentini sono visibili dalla
quantita degli accessi di pazienti che si
e registrata nel primo anno di attivita.
Sono stati seguiti 47 pazienti, di cui
due in eta pediatrica, altri due tra que-
sti hanno giovato del trattamento con
litotrisia percutanea, tre i casi risolti di
insufficienza renale acuta. «Con I’avvio
dell’ambulatorio per la calcolosi rena-
le — sottolinea il commissario straordi-
nario Mario Zappia - abbiamo voluto
privilegiare un’offerta sanitaria che da
la possibilita al cittadino mediante un
consulto specialistico di eseguire spe-
cifici esami bioumorali e strumentali,
correggere i quadri metabolici, fornire
indicazioni sui corretti comportamen-
ti dietetici e farmacologici, prevenire
recidive e il danno renale cronico. La

Ibuoni risultati ottenuti dal primo

nefrolitiasi ha una importante rilevanza
economica sociale in termini di costi
sanitari e di giornate lavorative per-
dute e se si associa con altre patologie
quali I’ipertensione arteriosa, I’obesita,
il diabete, diventa un fattore di alto ri-
schio per insufficienza renale cronica e
miocardiopatia ischemica».

«Il nefrologo ha un ruolo importante
nella gestione della prevenzione, dia-
gnosi e terapia della calcolosi renale e
della sua recidiva — spiega Giuseppe
Daidone, direttore dell’Area funzionale
omogenea di Nefrologia dell’Asp di Si-
racusa -. Ogni anno piu di 2500 pazienti
accedono al Pronto soccorso dell’ Asp
di Siracusa per una colica secondaria
a calcolosi renale spesso complicata
da presenza di sangue nelle urine, da
ostruzione e infezione delle vie urina-
rie ed in alcuni casi da insufficienza
renale acuta o cronica. La calcolosi

ne e frequente soprattutto nel sud Italia
per effetto di temperature piu alte che
espongono a sudorazioni piu frequenti
e ad urine piu concentrate. Per capire
le dimensioni del problema basta pen-
sare che almeno il 12% degli uomini e
il 5% delle donne hanno un episodio di
colica renale durante la loro vita prima
dei 70 anni d’eta, che nel 3% di persone
prive di sintomi sottoposte ad ecografia
renale si puo riscontrare una calcolosi
renale silente e che il 10% dei pazienti
con calcolosi renale ¢ altamente reci-
divante». L’ambulatorio & aperto tutti
i giorni compreso il sabato e rientra
nell’ambito della rete che vede attivi
ambulatori di Nefrologia anche all’o-
spedale Umberto | di Siracusa, al Tri-
gona di Noto e al Di Maria di Avola,
all’ospedale Muscatello di Augusta a
Sortino, Palazzolo, Pachino e Rosolini.
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LASP SI DOTA DEL PIANO ANTICORRUZIONE
E DEL PROGRAMMA PER LA TRASPARENZA

N <ANITARLA
FROVINCIALE &
DI SIRACUSA

I commissario  straordinario
I dell’Asp di Siracusa Mario Zappia

ha deliberato, con il parere favore-
vole dei direttori sanitario e ammini-
strativo Anselmo Madeddu e Vincen-
z0 Magnano, I’approvazione del «Pia-
no triennale per la prevenzione della
corruzione» e del «Programma trien-
nale per la trasparenza e I’integrita».
«Si tratta di due strumenti di pianifi-
cazione organizzativa importanti pre-
visti dal decreto legge 33 del 2013 sul
riordino della disciplina riguardan-
te gli obblighi di pubblicita, traspa-
renza e diffusione di informazioni da
parte delle pubbliche amministrazio-
ni — sottolinea il commissario straor-
dinario — che concorrono a rafforza-
re lo strumento della trasparenza, che
si estrinseca attraverso il sito internet
aziendale, avvicinando con limpidez-
za il cittadino alla conoscenza della
gestione della macchina amministra-
tiva e dell’utilizzo dei fondi pubblici e
a prevenire la corruzione creando un
ambiente di diffusa percezione del ri-
spetto delle regole, ovvero una cultura
della legalita e dell’etica pubblica, in-
sieme ad un sistema di controllo pre-
ventivo e successivo tale da realizza-
re un filtro sempre piu stretto verso
eventuali tentativi di comportamenti
illeciti.
L’Asp si & dotata di strumenti ammi-
nistrativi fondamentali ad accresce-
re il livello di buona gestione e di tra-
sparenza che ho inteso perseguire fin
dall’inizio del mio mandato».
Il Piano Anticorruzione 2014-2016
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¢ stato predisposto dal responsabile
della Prevenzione della Corruzione
dell’Asp di Siracusa che il commissa-
rio straordinario Zappia ha individua-
to nella persona di Paolo Emilio Rus-
S0, attuale dirigente responsabile della
Gestione amministrativa del presidio
ospedaliero Avola-Noto e adottato en-
tro il 31 gennaio 2014 cosi come pre-
visto dal Piano nazionale Anticorru-
zione elaborato dal Dipartimento del-
la Funzione Pubblica. Rimarra per-
manentemente pubblicato nel sito in-
ternet aziendale nell’apposita sezione
dell’area «Amministrazione traspa-
rente» predisposta per gli adempi-
menti anticorruzione.

Il Piano Anticorruzione interviene
nelle attivita e nelle strutture mag-
giormente esposte al rischio quali i
procedimenti di autorizzazioni, con-
ferimento di incarichi, affidamento
di lavori, servizi e forniture, concor-
si e prove selettive per I’assunzione di
personale e progressioni di carriera e
in tutte quelle aree dell’Asp di Siracu-
sa maggiormente a rischio corruzio-
ne. Il piano prevede strategie e misu-
re, dall’individuazione delle attivita e
delle strutture aziendali pit esposte al
rischio di corruzione, alla previsione
di meccanismi di formazione, al mo-
nitoraggio per ciascuna attivita del ri-
spetto dei termini di conclusione del
procedimento, al controllo dei rappor-
ti tra I’Azienda ed i soggetti che con
essa stipulano contratti o che sono in-
teressati a procedimenti di autoriz-
zazione, concessione o erogazione di

LAsp di Siracusa col sito
internet é tra le PA. piti
trasparenti d’Italia cosi
come attestato dall'O.1.V.
e dalla Bussola della
Trasparenza del Diparti-
mento F.P.

vantaggi economici di qualungue ge-
nere, alla previsione di procedure di
selezione e formazione dei dipendenti
chiamati ad operare in settori partico-
larmente esposti, alla tutela dei dipen-
denti che segnalano illeciti, alla rota-
zione dei dipendenti coinvolti nell’i-
struttoria o nel rilascio dei provvedi-
menti in attivita a rischio critico di
corruzione.

La elaborazione del «Programma
triennale per la Trasparenza e l’inte-
grita» e stata curata dal responsabile
della Trasparenza dell’Asp di Siracu-
sa individuato in Maria Letizia Car-
veni in servizio presso la Direzione
Generale con funzioni di segreteria
tecnica e Relazioni sindacali. Il re-
sponsabile per la Trasparenza, per gli
adempimenti previsti dalla normativa
con particolare riferimento al sito web
istituzionale, agira di concerto con il
responsabile della gestione del sito e
dell’Ufficio Stampa Agata Di Gior-
gio, individuata con la funzione di re-
ferente per la trasparenza, i cui com-
piti sono descritti nel regolamento per
la gestione del sito internet aziendale
approvato con deliberazione del com-
missario straordinario il 22 ottobre
dello scorso anno.

L’Asp di Siracusa, con il suo sito in-
ternet riprogettato di recente secondo
il principio cardine dell’'usabilita an-
che nell’aspetto grafico e dei conte-
nuti che attengono all’area dei servizi,
risulta ad oggi tra le Pubbliche ammi-
nistrazioni piu trasparenti d’ltalia. Lo
attesta la Bussola della Trasparenza,
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lo strumento collocato anche nell’ho-
me page del sito, che il Dipartimen-
to della Funzione Pubblica ha mes-
so on line a disposizione dei cittadi-
ni (www.magellanopa.it) per monito-
rare in tempo reale il grado di traspa-
renza delle Pubbliche amministrazio-
ni. Nell’ultimo monitoraggio eseguito
dal Dipartimento lo scorso 1 febbraio,
cosi come risulta pubblicato nel sito

ministeriale, I’Asp di Siracusa si con-
ferma nella classifica tra le Aziende
sanitarie locali al primo posto nazio-
nale con una adesione reale ai parame-
tri normativi del 100% con 67 indica-
tori su 67 soddisfatti.

La normativa prevede infatti che nel
sito sia presente la sezione, di facile
accesso e consultazione, denomina-
ta «Amministrazione trasparente»,

all’interno della quale, con una gri-
glia standardizzata per tutte le Pub-
bliche amministrazioni, i cittadini e
tutti i portatori di interesse hanno la
possibilita di acquisire tutte le infor-
mazioni, notizie e documenti, per cui
la normativa impone I’obbligo di pub-
blicazione, che attengono alla vita am-
ministrativa dell’ente. Tutte le sezioni
sono riempite di contenuti consenten-
do, peraltro, il diritto all’Accesso ci-
vico attraverso il quale chiungque pud
vigilare non solo sul corretto adempi-
mento formale degli obblighi di pub-
blicazione ma soprattutto sulle finali-
ta e le modalita di utilizzo delle risor-
se pubbliche.

L’adeguamento del sito internet
dell’Asp di Siracusa alla normativa
sulla trasparenza, iniziato nel 2009
col decreto 150 che prevedeva la cre-
azione nel sito della sezione «Traspa-
renza, valutazione e merito» e prose-
guito col decreto del 2013 con [listi-
tuzione della griglia «x<Amministrazio-
ne trasparente», & attestato oggi anche
dall’OlV, I’Organismo Indipendente
di Valutazione, nelle dichiarazioni di
conformita del 3 dicembre 2013 e del
31 gennaio 2014 consultabili nella se-
zione dedicata del portale.

ENCOMIO PER L'INFERMIERE CARRABINO

| coraggio, il particolare senso civi-

co e il lodevole comportamento che

I’infermiere professionale Salvatore
Carrabino del Sert di Siracusa ha dimo-
strato lo scorso 25 settembre nel corso
dell’aggressione all’agente in servizio
da parte di un malvivente armato, & sta-
to sottolineato dalla Direzione generale
dell’Asp di Siracusa con un encomio
ufficiale e I’acquisizione del plauso nel
fascicolo personale.
Il riconoscimento gli e stato attribuito
nel corso di una cerimonia nella sede
della Direzione generale dal commissa-
rio straordinario Mario Zappia insieme
con i direttori sanitario e amministrati-
vo Anselmo Madeddu e Vincenzo Ba-
stante, il direttore degli Affari Generali
e Risorse umane Corradina Savarino e
il direttore dell’Area Dipendenze pato-
logiche Roberto Cafiso con la seguente
motivazione: «ll giorno 25 settembre
2013 nel corso di un’aggressione all’a-
gente in servizio al Sert da parte di un

individuo Incappucciato e armato di
coltello, col proposito di sottrargli la
pistola di ordinanza, I’infermiere Sal-
vatore Carrabino non esitava a lanciar-
si a tutela dell’agente minacciato con
un coltello alla gola e ferito alla testa,
per scongiurare il peggio, riportando
anch’Egli nella colluttazione una ferita
alla fronte. La freddezza e la determina-
zione dimostrata hanno messo in fuga il

malvivente evitando che nell’azione vle—
nissero coinvolti utenti e altro persona-
le presente in quel momento. Medicato
prima dai colleghi del Sert e successiva-
mente al Pronto Soccorso ospedaliero,
I’infermiere Salvatore Carrabino il gior-
no dopo si presentava regolarmente in
servizio ad assolvere ai propri compiti
professionali. Con la gratitudine dell’A-
sp di Siracusa».
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CODICE ROSA NEI PRONTO SOCCORSO
PIU ATTENZIONE ALLE FASCE DEBOLI

di Agata Di Giorgio

vede protagonista I’Asp di Siracusa, la Prefettura, la

Procura della Repubblica, le Forze dell’ordine e i Ser-
vizi sociali dei Comuni della provincia sedi di ospedali sara
alla base del progetto di accoglienza e assistenza alle vittime
di violenza nei Pronto soccorso di imminente attuazione nel
territorio siracusano attraverso la previsione di un «Codice
Rosa».
I contenuti del protocollo d’intesa che sara firmato nei prossi-
mi giorni tra le parti istituzionali coinvolte, é stato argomen-
to del seminario di studi dal titolo «Uscire dalla violenza &
possibile» organizzato dall’Azienda Sanitaria di Siracusa e
dall’Ordine provinciale dei medici, al quale hanno partecipato
personale medico ed infermieristico dei pronto soccorso, psi-
cologi, assistenti sociali, rappresentanti delle forze dell’ordine
e associazioni di volontariato.
Il percorso dell’attivazione del codice Rosa € curato dal di-
rettore dell’Unita operativa Facility Managment Lavinia Lo
Curzio e da Adalgisa Cuce responsabile dell’Unita operativa
Servizi alle Persone, che hanno moderato gli interventi del
seminario.
«Sono particolarmente compiaciuto - dichiara il Commissario
straordinario dell’Asp di Siracusa Mario Zappia - dell’interes-
se alla partecipazione che stiamo riscontrando da parte di tutti
gli altri enti e istituzioni coinvolti, poiché un lavoro in rete
produce sempre migliori risultati nell’interesse dei pazienti».

28

I a costituzione di una task force interistituzionale che

I lavori sono stati presieduti da Anselmo Madeddu, presidente
dell’Ordine dei Medici e direttore sanitario dell’Asp di Siracu-
sa che ha sottolineato la particolare attenzione che I’Azienda
rivolge alla tutela delle fasce deboli.

Il direttore amministrativo Vincenzo Magnano ha eviden-
ziato gli aspetti della tutela della privacy del paziente vitti-
ma di violenza, per la quale saranno predisposti, all’interno
dei Pronto soccorso, appositi ambienti protetti, nel massimo
rispetto delle scelte e dei tempi necessari alle vittime, in un
percorso sanitario di sostegno teso a fare emergere tutti que-
gli episodi di violenza che altrimenti rimarrebbero nell’'ombra
per il disagio della vittima e per la paura di ritorsioni.

Il presidente del Tribunale di Siracusa Antonio Maiorana ha
distinto nel suo intervento la posizione personale nei confron-
ti dell’iniziativa rispetto a quella istituzionale: »Sono perso-
nalmente entusiasta di iniziative come questa che tendono a
garantire una migliore e piu qualificata assistenza alle vittime
di violenza — ha detto - . Ovviamente sul fronte istituzionale il
Tribunale, per il ruolo che riveste, si pone in maniera neutrale
e asettica, considerati i risvolti che la vicenda puo assumere,
tanto nei confronti della vittima quanto del presunto aggres-
sore che deve essere giudicato».

Presente anche il magistrato Alessandra Gigli.

Un ruolo primario nella task force interistituzionale lo ri-
vestono la Prefettura e la Procura di Siracusa, quest’ultima
rappresentata al seminario dal sostituto procuratore Martina
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Bonfiglio, che ha esplicitato i termini della partecipazione
della Procura alla stipula del protocollo.
Il vice questore Antonio Migliorisi ha evidenziato I'importan-

za del protocollo d’intesa «che consente
- ha detto - di ottimizzare I’assistenza
in un rapporto di proficua collabora-
zione anche con le associazioni anti-
violenza». «Questa sinergia di azioni
sancita dal protocollo — ha aggiunto
Valeria Tranchino, consigliere di parita
della Provincia di Siracusa —consente
di prendere meglio in carico la vittima
sino al suo reintegro sociale».

Un ruolo determinante nei lavori del se-
minario, anche sotto il profilo formati-
Vo, lo ha rappresentato Silvia Paola Do-
nadio, responsabile del Centro integrato
ospedaliero per I’assistenza alle vittime
di violenza del presidio Sant’Anna di
Torino, ospite al seminario del Centro
Antiviolenza Antistolking La Nereide
presieduta da Adriana Prazio. Donadio

ha illustrato le esperienze del Codice Rosa gia in vigore in
alcune citta del Piemonte, in applicazione di un decreto re-
gionale del 2009 : «E un codice che conosce solo il medico
che accoglie la vittima - ha specificato - che va applicato in
assoluta riservatezza, in luoghi dedicati, senza banalizzare le

dichiarazione del paziente, garantendo protezione e sicurezza

nel percorso verso cui la stessa sara indirizzata».

La costituzione di una task force
interistituzionale che vede prota-

gonista I’Asp di Siracusa, la Prefet-
tura, la Procura della Repubblica, le

Forze dell’ordine e i Servizi sociali
dei Comuni della provincia sedi di
ospedali sara alla base del proget-
to di accoglienza e assistenza alle
vittime di violenza nei Pronto soc-
corso di imminente attuazione nel
territorio siracusano attraverso la
previsione di un «Codice Rosax.

Al percorso di cura, infatti, si affianchera I’azione sinergica

e tempestiva dei servizi sociali dei Co-
muni, della rete dei centri antiviolenza
e delle altre associazioni di volontaria-
to.

Il presidente del Collegio IPASVI di
Siracusa Sebastiano Zappulla ha soste-
nuto I'opportunita della presenza nei
Pronto soccorso, cosi come gia presen-
ti in altre regioni del nord Italia della
figura dell’infermiere forense che ha
competenze non soltanto sanitarie ma
anche legali.

Il presidente della SIMMG di Siracu-
sa Sergio Claudio ha reso nota la pre-
disposizione e la distribuzione negli
ambulatori dei medici di famiglia di
manifesti che allertano sugli episodi di
violenza domestica: »Inoltre - ha pro-
seguito - Sergio Claudio - stiamo por-

tando avanti il progetto «Viola» con opuscoli distribuiti ai pa-
zienti al fine di sensibilizzare le donne e corsi di formazione
per i medici. Uno studio fatto a Venezia evidenzia che su 157
donne il 5% ha dichiarato di aver subito violenze domestiche
e aver successivamente iniziato una terapia».
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TOLLERANZA ZERO Al CASI DI VIOLENZA
CONTRO GLI OPERATORI SANITARI NEI PS

Tolleranza zero contro ogni for-
( ma di violenza fisica o verbale

nei servizi sanitari assicurando
che operatori, pazienti e visitatori sia-
no a conoscenza di tale politica». Cosi
il commissario straordinario dell’Asp
di Siracusa Mario Zappia introduce la
nuova iniziativa antiviolenza, insieme
con il direttore sanitario Anselmo Ma-
deddu.
Il gruppo di lavoro dedito alla preven-
zione degli atti di violenza a danno degli
operatori sanitari, coinvolge soprattutto
le aree maggiormente a rischio: i servi-
zi di emergenza e urgenza, le strutture
psichiatriche ospedaliere e territoriali,
luoghi di attesa, servizi di geriatria, ser-
vizi di continuita assistenziale.
Sono questi gli ambiti in cui, secondo
quanto enunciato nella Raccomanda-
zione n° 8/2007 emanata dal Ministero
della Salute finalizzata a prevenire gli
atti di violenza, vengono gestiti rapporti
caratterizzati da una condizione di forte
emotivita, sia da parte dei pazienti, sia
da parte dei familiari che si trovano in
uno stato di vulnerabilita, frustrazione e
perdita di controllo.
Cosi, come consigliato dalla Racco-
mandazione, I’Asp ha predisposto un
piano di programmazione per la pre-
venzione del rischio violenza e aggres-
sivita a danno degli operatori sanitari.
«Favorire il benessere organizzativo
per rispondere in maniera sufficiente-
mente corretta ai bisogni degli utenti-
prosegue il commissario straordinario-
migliorando la fiducia tra il cittadino e
I’istituzione sanitaria e I’obiettivo pri-
oritario di questo progetto che ha visto
e vedra impegnato il gruppo di lavoro,
che ne coordinera le azioni». Il progetto
vede impegnati I’Unita operativa Ser-
vizi alle persone di cui & responsabile
Adalgisa Cuce e il Facility Managment
diretto da Lavinia Lo Curzio. A livello
pratico, il piano, oltre a prevedere la co-
stituzione di gruppi di lavoro multi pro-
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fessionali capaci di analizzare e indivi-
duare le situazioni a rischio per definire
ed adottare idonee misure di prevenzio-
ne e protezione, prevede la diffusione
di una guida agli operatori che fornisce
informazioni utili per il riconoscimento
di segnali di pericolo o di situazioni che

R ——

Guida alla gestione
dell’aggressivita
per la sicurezrza
degli operatori
sanitari

“Mente e cuore

Sintes: dell armoma

possono condurre ad aggressione, oltre
ad una formazione specifica sui meto-
di di gestione dell’aggressivita e della
violenza e per sviluppare competenze
che valorizzino la comunicazione, lo
scambio, il confronto in alternativa al
conflitto. Inoltre il progetto prevede
I’apertura di uno sportello d’ascolto in
grado di supportare gli operatori sani-
tari coinvolti in situazioni di conflitto,
con un approccio umanistico che pone
cura alla persona, alla soggettivita ed
alla relazione.

’Asp di Siracusa ha attivato
Lnei presidi ospedalieri di Si-

racusa e Lentini uno Sportel-
lo di orientamento ai servizi destina-
to agli utenti.
li sportelli si avvalgono della colla-
borazione gratuita delle associazioni
di volontariato che operano sul ter-
ritorio provinciale con il compito di
orientare e informare i pazienti sui
servizi erogati. L’iniziativa rien-
tra nell’ambito del progetto S.0.S
ed é coordinata dalla responsabile
dell’Unita operativa Informazione
e Comunicazione/URP Lavinia Lo
Curzio.
«Siamo convinti — sottolinea il com-
missario straordinario Mario Zappia
— che la sinergia tra il servizio pub-
blico ed il volontariato contribuisca
ad ottimizzare I’attenzione ai diritti
e ai bisogni del cittadino nonché al
lavoro di costruzione di una rete di
collaborazione tra parti interessate
al benessere pubblico. E un’oppor-
tunita per il cittadino, uno strumen-
to legato alla cultura dei servizi alla
persona che, come nelle politiche at-
tive, deve fondarsi sull’accoglienza
e sull’ascolto dei suoi bisogni, po-
sti al centro di strategie e interventi
mirati». Per i volontari partecipanti
e previsto un percorso formativo
sull’organizzazione aziendale, sui
servizi erogati e sulle procedure di
accesso all’assistenza.
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odontoiatria

ODONTOIATRIA SPECIALE RIABILITATIVA
1700 PAZIENTI POSSONO GURARSI A SIRACUSA

sp di Siracusa Mario Zappia ha

sottoscritto il rinnovo della conven-
zione con I’ Azienda ospedaliera univer-
sitaria Policlinico Vittorio Emanuele di
Catania per prestazioni di odontoiatria
speciale riabilitativa a favore di circa
1700 pazienti disabili oltre a special
needs, tra cui cardiopatici in trattamen-
to con anticoagulanti, pazienti affetti da
Hiv, Epatite C ed altro della provincia
di Siracusa, da espletarsi da parte del
personale medico della stessa Azienda
catanese nel presidio ospedaliero Di
Maria di Avola.
Nessun disagio di trasferimento, per-
tanto, per i pazienti disabili siracusani
nella struttura sanitaria catanese che ad

I | commissario straordinario dell’A-

ti individuati quattro posti letto di day
surgery nell’Unita operativa chirurgica
dell’ospedale di Avola.

Diverse strutture e Fondazioni che
erogano assistenza riabilitativa a favo-
re di soggetti disabili ex legge 104/92
convenzionate al riguardo con I’Asp
di Siracusa avevano rappresentato alla
stessa la necessita di avvalersi della
collaborazione di specialisti in odonto-
iatria speciale riabilitativa nel paziente
disabile, al fine di poter fornire le ri-
sposte sanitarie pit adeguate e con il
minimo disagio alle esigenze di questa
particolare categoria di utenti.

La prima convenzione fu stipulata a lu-
glio 2012.

«Ho voluto farmi ulteriormente carico

0ggi € unico punto di riferimento della
Sicilia sud orientale per gli interventi
di odontoiatria speciale riabilitativa.

L’importante nuova convenzione, for-
temente voluta dalla Direzione azien-
dale dell’Asp di Siracusa, che abbatte
una delle tante barriere che affligge i
portatori di handicap, familiari e asso-
ciazioni di categoria, vede in campo per
le attivita di consulenza e interventisti-

tiva complessa di Odontoiatria specia-
le riabilitativa del presidio ospedaliero
Ferrarotto di Catania (nella foto).

Le attivita di screening, al fine di arre-
care il minor disagio possibile al pa-
ziente disabile evitando ove possibile
lo spostamento, si svolgono nei locali
messi a disposizione dall’Asp di Sira-
cusa e anche presso le varie Associa-
zioni o Comunita che ne hanno fatto

del disagio delle famiglie — sottolinea
il commissario straordinario Maria
Zappia — che in passato erano costrette
con comprensibili disagi a recarsi fuori
provincia, affinché siano assistite nel
territorio di propria residenza. E nostro
obiettivo, inoltre, che con tale collabo-
razione si possano formare professioni-
sti della nostra Azienda affinché anche
in questa offerta assistenziale Siracusa

ca lo specialista odontoiatra Giuseppe richiesta.

Spampinato direttore dell’Unita opera-

Per I’attivita interventistica sono sta-

possa essere autonoma in un futuro di
medio termine».

ODONTOIATRIA DI LENTINI RIFERIMENTO PROVINCIALE
PER LA PREVENZIONE DELL'OSTEONECROSI MASCELLARE

L’ambulatorio di odontoiatria del Presidio territoriale di
Assistenza di piazza Aldo Moro a Lentini diventa centro di
riferimento provinciale per prestazioni a favore di pazienti
in trattamento con bifosfonati per la cura dell’osteoporosi
e per pazienti oncologici che praticano analoga terapia ad
alte dosi.

Al fine di ridurre il rischio di gravi complicanze come I’o-
steonecrosi dei mascellari, che possono verificarsi con I’as-
sunzione di tale farmaco, queste categorie di pazienti hanno
necessita, prima di iniziare ad assumere per la prima volta
questi farmaci, di sottoporsi a valutazione odontoiatrica e
I’unica struttura di riferimento nella zona é stata ad oggi la
Clinica Odontoiatrica dell’Universita di Catania.

Il servizio a Lentini, curato dallo specialista Antonio Man-

giameli, che ha visto I’impegno del direttore sanitario Ansel-
mo Madeddu per rispondere alle richieste di tali particolari
categorie di pazienti, & attivo il martedi e il giovedi e le pre-
stazioni vanno prenotate attraverso il Cup.

«L’attivazione di questo ulteriore servizio per la provincia
di Siracusa — sottolinea il commissario straordinario Mario
Zappia — assume particolare rilevanza poiché risponde ad
una duplice esigenza: la prima & quella di evitare ai pazienti,
che hanno necessita, il disagio non indifferente di recarsi a
Catania potendo invece trovare assistenza nel proprio ambito
provinciale; dal punto di vista aziendale, con I’attivazione
del servizio a Lentini, si riduce la mobilita passiva per questa
tipologia di prestazioni con un risparmio in termini econo-
mici».
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dipendenze patologiche

«INSIEME SI PUO~»
ASP DI SIRACUSA E POLIZIA STRADALE
NELLA LOTTA ALL'USO DI ALCOL E DROGHE ALLA GUIDA
«MENO INCIDENTI CON AZIONI IN RETE~»

per la sinergia di intenti e di azioni di collaborazione

tra la Polizia Stradale e I’ Azienda sanitaria provincia-
le nella prevenzione degli incidenti stradali causati dall’uso
di alcol e droghe con medici e infermieri del Dipartimento
salute mentale coordinato da Roberto Cafiso a bordo di unita
mobili sanitarie al fianco degli agenti della polizia stradale
per rilevare in tempo reale nei conducenti di mezzi I’even-
tuale positivita ad alcool e droghe. E non a caso, nel bien-
nio 2012-2013, gli incidenti nel tratto autostradale Catania-
Rosolini si sono ridotti del 25,50 per cento, 50 per cento in
meno le persone decedute, 14,60 in meno i feriti.
Dati, emersi dal rapporto della Polizia stradale di Siracusa,
che sono stati illustrati dal comandante della Sezione di Po-
lizia Stradale Antonio Capodicasa nel corso del seminario
di aggiornamento dal titolo «Insieme si pud» organizzato
dall’Ufficio Formazione dell’ Asp di Siracusa di cui € respon-
sabile Maria Rita Venusino, insieme con la Polizia stradale
nell’ambito del programma «lcaro», giunto alla 14° edizione.
L’evento e stato rivolto ai medici di medicina generale e ai
pediatri della provincia, i quali, insieme con le scuole, hanno
il compito delicato di sensibilizzare i giovani e le loro fami-

I a provincia di Siracusa detiene il primato nazionale
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glie sui temi della salvaguardia della salute, per contrastare
il triste fenomeno.

Ed é stato nei confronti dei medici di famiglia e dei pediatri
che il commissario straordinario dell’Asp di Siracusa Ma-
rio Zappia ha rivolto un particolare ringraziamento, nel suo
saluto introduttivo, sottolineando la centralita del ruolo del
medico nella diffusione della prevenzione: «poiché e proprio
attraverso loro — ha detto — che gli adulti possono essere pil
facilmente raggiungibili ai fini della prevenzione e dell’in-
formazione rispetto ai giovani nei confronti dei quali un ruo-
lo determinante lo rivestono soprattutto le scuole».

E emerso, infatti, che del trend positivo totale rapportato al
biennio 2012-2013 pari a meno 42 per cento dei soggetti
trovati positivi all’alcol, il 12 per cento riguarda i giovani, la
restante percentuale & coperta dagli adulti.

E comunque, dal 2010 al 2013 la percentuale di soggetti che
hanno causo incidenti stradali alcol correlati € scesa dal 24,7
per cento al 7 per cento. «lI rispetto del codice della strada
— ha detto il dirigente Antonio Capodicasa — serve per il ri-
spetto della propria vita e di quella degli altri». «Occorre che
tutti comprendano che I’alcol — ha aggiunto il comandante
del Compartimento Polizia stradale Sicilia orientale Cosimo
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Maruccia — & una tragedia familiare silenziosa che si tramuta
in tragedia sociale. Con una azione in rete, come avviene a
Siracusa, primo esempio a livello nazionale, i risultati posso-
no essere incoraggianti».

Sul ruolo determinante dei medici € intervenuto il presiden-
te dell’Ordine provinciale dei medici di Siracusa Anselmo
Madeddu che ha sottolineato come la mission degli operatori
professionali sanitari sia il cittadino: L’Ordine medico — ha
detto — deve essere educatore principale dei giovani e delle
famiglie». Madeddu ha inoltre sottolineato i risultati della
collaborazione tra I’Asp e la Polizia stradale che ha fatto re-
gistrare una flessione degli incidenti: «Le grandi azioni in
sanita pubblica — ha aggiunto — si fanno insieme per strategie
di politica sanitaria». In apertura del seminario & stato pro-

iettato il filmato «A tutta sicurezza» realizzato dalla Polizia
Stradale in collaborazione con la Facolta di Psicologia de La
Sapienza di Roma.

A sottolineare il ruolo determinante dei medici nella divul-
gazione della prevenzione nell’uso di alcol e droghe é stato
anche il segretario provinciale della Fimmg (Federazione
medici di medicina generale) Giovanni Barone che ha intro-
dotto gli interventi dei docenti dell’Istituto Superiore della
Sanita Emanuele Scafato direttore dell’Osservatorio nazio-
nale Alcol, che ha parlato di alcool e prevenzione illustrando
le linee guida e le implicazioni di salute pubblica e Gianni
Testino, epatologo, coordinatore del Centro alcologico re-
gionale della Liguria che € intervenuto sui danni psicofisici
prodotti dall’alcol.
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A tagliare il nastro il sindaco di Siracusa Giancarlo Garozzo, l'onorevole Marika Cirone Di Marco e il commissario Mario Zappia

UN NUOVO CENTRO DI SENOLOGIA A SIRACUSA
PARTE LA CAMPAGNA DI SCREENING MAMMOGRAFICO NEL CAPOLUOGO

Zappia insieme con i direttori sanitario e amministrativo

Anselmo Madeddu e Vincenzo Magnano, la responsabile
del Centro gestionale screening Sabina Malignaggi e la refe-
rente per lo screening mammografico Mariangela Adamo, ha
inaugurato stamane il Centro di Senologia ubicato nel presi-
dio ospedaliero A. Rizza di viale Epipoli.
A benedire i locali della nuova struttura é stato I’arcivesco-
vo di Siracusa mons. Salvatore Pappalardo alla presenza del
sindaco di Siracusa Giancarlo Garozzo, del testimonial del-
la campagna di screening, il siracusano campione di apnea
Enzo Maiorca, delle autorita civili, politiche e militari, delle
organizzazioni sindacali e delle associazioni del terzo setto-
re, di dirigenti e personale medico aziendale.
Soddisfazione ha espresso il commissario straordinario Ma-
rio Zappia: «L’apertura del nuovo Centro, dove da oggi con-
fluira tutta I’attivita di senologia clinica precedentemente
svolta nel presidio ospedaliero Umberto | di Siracusa — ha
annunciato — consentira I’avvio del programma di screening
oncologico mammaografico anche nel capoluogo e nei comu-
ni limitrofi, mentre lo stesso programma & ormai in via di
completamento nei comuni della zona sud e montana che af-
feriscono al Centro Screening di Noto».
«La finalita degli screening — ha ricordato il direttore sani-
tario Anselmo Madeddu — € la guarigione o la riduzione di
mortalita mediante una diagnosi precoce dei casi di tumore e
di lesioni precancerose, con un trattamento chirurgico meno
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I I commissario straordinario dell’Asp di Siracusa Mario

invasivo e piu accettabile in grado di garantire una migliore
qualita di vita».

Il nuovo Centro di Senologia di Siracusa é dotato di ampi
locali posti al piano interrato del presidio Rizza, di mammo-
grafo digitale ed ecografo, con una equipe composta da due
medici radiologi e tre tecnici di radiologia.

A completamento della Senologia nella provincia di Siracu-
sa, a breve sara avviata una analoga iniziativa nel presidio
ospedaliero di Augusta, all’interno della struttura guidata dal
direttore di Radiodiagnostica e senologo Giuseppe Pisani,
per le donne residenti nel Distretto sanitario megarese e del-
la zona nord, ed & in programma la creazione di una Unita
operativa senologica diagnostica di terzo livello nel nuovo
ospedale di Lentini.

Il direttore della Radiodiagnostica di Avola e Siracusa Capo-
dieci ha inoltre avviato le prenotazioni per esami di risonanza
magnetica nucleare mammaria nelle due Unita di Siracusa ed
Avola mentre il nuovo Centro Senologico di Siracusa sara
punto di riferimento provinciale per gli esami di biopsia della
mammella che attualmente vengono eseguiti soltanto all’o-
spedale di Lentini.

«Le moderne tecnologie a disposizione - ha spiegato il
commissario straordinario Mario Zappia - consentiranno di
integrare con la risonanza magnetica i percorsi diagnostici
per le pazienti sintomatiche che fino a qualche tempo fa era
necessario avviare verso altre province della Sicilia. Paral-
lelamente I’Azienda ha investito in formazione stipulando
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convenzioni con altri Centri di Senologia che hanno accolto
i professionisti siracusani negli ultimi mesi consentendo loro
di acquisire il know-how necessario per garantire una otti-
male qualita professionale delle prestazioni erogate. Con il
supporto concreto del Governo regionale e dall’ Assessorato
della Salute, siamo impegnati incessantemente in una svolta
epocale rispetto al passato, per far si che questa provincia di-
venti autonoma, dotandola gradualmente di tutti quei servizi
sanitari indispensabili a rispondere adeguatamente ai bisogni
dei cittadini senza che gli stessi abbiano piu bisogno di ricor-
rere ai viaggi della speranza. Mi riferisco, tra I’altro, sempre
nel campo oncologico, alla Radioterapia e alla Tac/Pet che,
com’e noto, saranno presto una realta in un territorio che ne
e stato da sempre sprovvisto costringendo i pazienti a subire
innumerevoli disagi».

Nel corso della cerimonia, nell’aula magna del presidio di
viale Epipoli, sono stati illustrati le modalita di adesione, la
campagna di informazione e di sensibilizzazione nonché i ri-
sultati ottenuti fino ad oggi nel programma complessivo di
screening oncologici che riguarda la mammella, il colon ret-
to e il collo dell’utero avviati nel 2010 dall’Asp di Siracusa
secondo le direttive dell’ Assessorato regionale della Salute.

Lo screening per la prevenzione del tumore della mammel-
la nel territorio della provincia aretusea € iniziato a maggio
2012 e ad oggi ha coperto il 60% circa della popolazione
target femminile fra 50 e 69 anni della zona sud e di quella
montana. Con I’apertura del Centro di Senologia del capo-
luogo gia in questi giorni sono partite le lettere-invito alle
donne residenti nel comune di Siracusa che potranno sotto-
porsi gratuitamente agli esami diagnostici previsti e, nel caso
in cui il referto sia dubbio o sospetto, sono previsti ulteriori
approfondimenti fino al trattamento completo della malattia.
Al fine di aumentare I’adesione a tutti gli screening sono stati
previsti ulteriori incontri con i medici di medicina generale e
riproposta una campagna di informazione e di sensibilizza-
zione con il coinvolgimento delle associazioni di volontaria-

to, distribuzione di brochure e affissione di manifesti nonché
con la rimessa in onda nelle emittenti televisive dello spot
che vede protagonista il testimonial Enzo Maiorca, realizzato
dall’Ufficio Stampa e dall’Unita operativa Educazione alla
Salute di cui é responsabile Alfonso Nicita.

Basti pensare che dalle mammografie eseguite sino ad oggi
sulle donne che hanno risposto all’appello, sono stati svolti
oltre 35 approfondimenti per casi dubbi o sospetti e 10 sono
risultati cancri cosi come dallo screening per il cervicarci-
noma, per cui é stata raggiunta la copertura del 100%, sono
emerse 52 displasie ed un adenocarcinoma.

Lo screening del colon retto, rivolto ad una popolazione di
96.700 tra uomini e donne di eta compresa tra 50 e 69 anni,
ha raggiunto ad oggi una copertura dell’81% ed ha consentito
di individuare 20 cancri e ben 180 adenomi tra cancerizzati
ed in fase iniziale. L'1,7% cioé degli esaminati aveva una
lesione tumorale o pretumorale. Ad illustrare i dati ¢ stata la
responsabile del Centro Screening Sabina Malignaggi, men-
tre il direttore della Radiodiagnostica di Avola e Siracusa
Giuseppe Capodieci e il direttore della Chirurgia di Lentini
Giovanni Trombatore sono intervenuti sugli approfondimen-
ti diagnostici e terapeutici di secondo e terzo livello e sulle
ulteriori iniziative in itinere in provincia.
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Al centro il sindaco di Palazzolo Carlo Scibetta insieme con il commissario straordinario Mario Zappia, il direttore Sanitario Anselmo

Madeddu, i dirigenti medici coinvolti nel programma e il testimonial Enzo Maiorca

IL CENTRO SCREENING INCONTRA IL TERRITORIO
INCONTRI A PALAZZOLO E A SOLARINO

Proseguono gli incontri nei comuni della provincia di Siracusa per sollecitare i cittadini a
rispondere allappello e a sottoporsi agli esami gratuiti per la prevenzione dei tumori della

mammella, del colon retto e del collo dell’utero

attraverso la conoscenza delle azioni che il servizio

sanitario offre ai cittadini. E per questa ragione che
I’Asp di Siracusa, attraverso il Centro gestionale screening
diretto da Sabina Malignaggi, ha organizzato una serie di
conferenze che si stanno svolgendo in diversi comuni della
provincia per ribadire che la prevenzione puo salvare molte
vite e sollecitare quanti ricevono I’invito per posta a sotto-
porsi al programma di screening di non cestinarlo e presen-
tarsi all’appuntamento fissato.
E all’appello, nella sala conferenze del comune di Palazzolo
Acreide, con il saluto del sindaco Carlo Scibetta, si sono pre-
sentati in tanti partecipando ad una interessante conferenza
durante la quale sono stati illustrati i risultati raggiunti ad
0ggi, a tre anni dall’inizio dell’attivita di screening oncolo-
gico che interessa la mammella, il collo dell’utero e il colon
retto. Presente il testimonial della campagna di screening, il
pluricampione Enzo Maiorca, al quale il commissario stra-

I a diffusione della cultura della prevenzione passa
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ordinario dell’Asp di Siracusa Mario Zappia ha donato una
targa ricordo a testimoniare il suo impegno in prima linea al
fianco dell’ Azienda sanitaria, nella lotta al cancro.

La responsabile del centro screening Sabina Malignaggi
ha ricordato le modalita di partecipazione al programma di
screening, I’invito che per posta arriva a casa ai destinatari,
uomini e donne, della fascia di eta prevista ed ha illustrato i
risultati ottenuti fino ad oggi.

L’evento é stato organizzato con la collaborazione del Co-
mune di Palazzolo, dei club services di Palazzolo, I’Airc,
la Croce Rossa lItaliana, la Fimmg e la Simg di Siracusa.
Presente il direttore sanitario Anselmo Madeddu che ha af-
frontato gli aspetti epidemiologici dei tumori applicati allo
screening,

Il direttore del servizio di Epidemiologia Maria Lia Contri-
no ha parlato della prevenzione primaria del cervicocarcino-
ma mentre il senologo Giuseppe D’Onofrio ha affrontato gli
aspetti dello screening mammografico.
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Al centro il sindaco di Solarino Sebastiano Scorpo con il direttore Sanitario Anselmo Madeddu e i dirigenti medici coinvolti insieme con
la responsabile del Centro gestionale Screening Sabina Malignaggi (la prima a sinistra)

Il commissario straordinario Mario Zappia ha ricordato I’im-
portanza fondamentale della prevenzione: «ll successo tera-
peutico delle moderne strategie terapeutiche — ha ricordato
- dipende in larga misura dallo stadio in cui viene diagnosti-
cata la neoplasia. E quindi chiaro che una diagnosi quanto
piu precoce possibile, ancora prima della comparsa dei sin-
tomi iniziali, pud contribuire in modo determinante alla ridu-
zione della mortalita da tumore».

Zappia ha sottolineato inoltre, come le aspettative di vita
dei pazienti oncologici oggi siano notevolmente cambiate al
punto che si € reso necessario mettere in campo, cosi come
ha fatto I’ Asp di Siracusa, un servizio multidisciplinare dedi-
cato ai cosiddetti lungoviventi divenuto centro di riferimento
regionale».

«L’adesione allo screening oncologico dell’Asp di Siracusa
— ha sottolineato Sabina Malignaggi — € lusinghiera ed € in
continuo aumento man mano che cresce I’informazione e la
sensibilizzazione della popolazione, che viene sollecitata at-
traverso I’azione scrupolosa di educazione alla salute anche
dei medici di medicina generale».

Analoga iniziativa si € svolta a Solarino nell’aula consiliare
del Comune.

Nel corso della conferenza sono stati illustrati le modalita di
partecipazione al programma di screening e i risultati ottenuti
fino ad oggi.

L’evento, organizzato in collaborazione con il Comune di So-
larino, i club service e le associazioni locali, € stato condotto

dalla responsabile del Centro gestionale screening dell’ Asp
di Siracusa Sabina Malignaggi. Dopo i saluti del sindaco di
Solarino Sebastiano Scorpo e del commissario straordinario
dell’Asp di Siracusa Mario Zappia, I’appuntamento & prose-
guito con gli interventi del direttore sanitario Anselmo Ma-
deddu che ha relazionato sull’epidemiologia applicata agli
screening, del direttore dell’Epidemiologia dell’Asp di Si-
racusa Lia Contrino che ha parlato di prevenzione primaria
del cervicocarcinoma, del responsabile dell’Unita operativa
Gastroenterologia ed Endoscopia digestiva dell’ospedale
Umberto | Guido Passanisi che ha parlato dello screening del
colon retto, del direttore della Radiodiagnostica di Siracusa
Giuseppe Capodieci.
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Da sinistra: Vincenzo Magnano, Ezechia Paolo Reale, Mario Zappia, Astolfo Di Amato, Anselmo Madeddu, Silvio Aliffi

RADIOTERAPIA A SIRACUSA VERSO L'ISTITUZIONE
E IL FONDO EX ETERNIT DONA 500 MILA EURO

i 75 operai Eternit morti a causa dell’esposizione
Adiretta all’amianto e stata dedicata la cerimonia per

la donazione di 500 mila euro che il Fondo sociale
ex Eternit ha destinato all’Asp di Siracusa per I’acquisto di
attrezzature complementari per la Radioterapia, un nuovo
servizio di prossima istituzione nell’area dell’ospedale Riz-
za. «Oltre 350 famiglie hanno dato una lezione di etica al
territorio — ha ricordato Ezechia Paolo Reale, componente il
Direttivo del Fondo sociale — perché non hanno dimenticato
di appartenere ad una collettivita».
La sobria cerimonia, ospitata nella sala conferenze dell’ Uffi-
cio Formazione dell’ Asp, presieduta dal commissario straor-
dinario Mario Zappia insieme con i direttori sanitario e am-
ministrativo Anselmo Madeddu e Vincenzo Magnano, in una
sala gremita con le massime autorita locali e familiari delle
vittime, ha ricordato la storia di uomini-eroi e di altri lavo-
ratori che negli anni hanno contratto I’asbestosi, ma anche
la storia del riscatto, grazie ad un gruppo di avvocati, che ha
sfidato le multinazionali ed ha ottenuto un risarcimento, parte
del quale le famiglie lo hanno voluto devolvere ad iniziative
sociali in particolare nel campo dell’oncologia.
E un atto di grande generosita dei familiari nei confronti di
questo territorio — ha commentato 1’assessore regionale del-
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la Salute Lucia Borsellino — che contribuira a completare la
radioterapia in fase di realizzazione in questa provincia gra-
zie ai fondi europei che hanno consentito I’acquisto dell’ac-
celeratore lineare e la costruzione della struttura che dovra
ospitarlo».
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Lingegnere Vincenzo Buccheri illustra il progetto

A consegnare simbolicamente I’assegno nelle mani del com-
missario Zappia & stato il presidente del Fondo sociale ex
Eternit Astolfo Di Amato, presente anche il terzo compo-
nente il direttivo Silvio Aliffi. Di Amato ha espresso la sua
soddisfazione per essere giunti alla consegna della donazione
promessa nel 2011 con la condizione che si sarebbe concre-
tizzata soltanto a completamento avvenuto dell’iter da parte
dell’Azienda per I’acquisto dell’acceleratore lineare e I’av-
vio dei lavori.

«Esprimo il mio piu sentito ringraziamento a nome dell’A-
zienda — ha detto il commissario straordinario Mario Zap-
pia -. Continua a sorprendermi questo territorio che riesce
a trasformare un fatto negativo in un gesto di grande soli-
darieta. Questa donazione interverra significativamente nel
riequilibrio dell’offerta sanitaria che abbiamo in atto in tutta
la provinciax.

La donazione ¢ destinata all’acquisto di tutte le apparecchia-
ture complementari necessarie per il centraggio e I’efficien-
tamento del servizio di Radioterapia il cui progetto é stato

illustrato nel corso della cerimonia, dal progettista e direttore
lavori Vincenzo Buccheri. | lavori propedeutici all’installa-
zione dell’acceleratore lineare, che saranno realizzati in 300
giorni dall’avvio del cantiere, consistono nella realizzazio-
ne di due corpi di fabbrica ex-novo ubicati nell’area esterna
dell’ospedale Rizza di viale Epipoli, immersa nella vegeta-
zione.

Il primo corpo di fabbrica conterra la struttura a supporto
delle attivita radioterapiche; il secondo, un corpo schermato
interamente realizzato in conglomerato cementizio armato di
elevato spessore, il cosidetto «bunker», all’interno del quale
sara allocato I’acceleratore.

L’area destinata ai trattamenti sara controllata dal personale
preposto, che consentira I’ingresso della sola utenza da sot-
toporre a trattamento, proprio perché le attivita che si svolge-
ranno all’interno sono soggette ad alto rischio di contamina-
zione. La struttura é divisa in tre macro aree dove é possibile
identificare un’area accoglienza-attesa, un’area destinata al
personale sanitario ed una ai pazienti soggetti a trattamento.
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ORDINE DEI MEDICI, RADIOTERAPIA
«PLAUSO PER QUANTO FATTO, VIGILEREMO~»

tema centrale di un documento approvato all’unani-

mita dal Consiglio dell’Ordine provinciale dei medici
chirurghi e Odontoiatri di Siracusa presieduto da Anselmo
Madeddu nel corso della seduta con all’ordine del giorno la
discussione sui principali temi della sanita siracusana.
Nel documento approvato il Consiglio dell’Ordine sotto-
linea come «la recente notizia del Decreto assessoriale n
228/2013 con cui ¢ stato finanziato il progetto per la rea-
lizzazione della Radioterapia restituisca serenita e fiducia a
questa provincia, I’unica in Sicilia, insieme ad Agrigento e
Trapani, a non aver avuto finora la Radioterapia la quale,
dopo anni di battaglie, & stata finalmente inclusa nell’obietti-
vo n. 52 del Piano Sanitario Regionale che prevede appunto
il finanziamento coi fondi europei PO FESR. La gara si era
conclusa nel maggio di quest’anno — prosegue il documen-
to — con I’aggiudicazione alla ditta Varian Medical System
e alla ditta Ali (ATI) che, per un importo di €. 2.400.000,
dovranno consegnare i lavori completi, ovvero realizzazio-
ne del bunker e della struttura e consegna dell’acceleratore
lineare. L’attivazione di questa apparecchiatura consentira

I “istituzione della Radioterapia a Siracusa € stato il

dunque la riduzione di gran parte della migrazione sanita-
ria. La struttura sorgera fuori dal padiglione dell’Ospedale
Rizza, nell’area a nord». Nel documento, inoltre, il Con-
siglio dell’Ordine riconosce I’impegno su questo versante
dell’Azienda sanitaria provinciale: «Ci risulta che I’Asp,
nella persona del commissario Mario Zappia — si legge — ha
giarichiesto ed ottenuto tutte le autorizzazioni previste (con-
cessione edilizia, ecc.).

E dunque un doveroso plauso va al commissario straordi-
nario dell’ASP di Siracusa che in meno di un anno ha otte-
nuto cio che in tanti anni di attesa nessun altro era riuscito
ad ottenere. Tuttavia c’é ancora molto da fare — conclude
il documento — sia sul piano strutturale, con I’avvio ed il
monitoraggio dei lavori edilizi, sia su quello dell’acquisizio-
ne delle necessarie risorse umane. L’attenzione dell’Ordine
dei Medici, pertanto, sara massima affinché non si perda pit
tempo prezioso e si vigili sulla tempestiva esecuzione delle
prossime fasi di realizzazione di questa tecnologia che dara
finalmente una importante risposta sanitaria ai nostri cittadi-
ni i quali rimangono il vero obiettivo della mission dell’Or-
dine professionale».

RADIOTERAPIA ASSENTE A SIRACUSA,
ERMANNO ADORNO FA LO SCIOPERO DELLA FAME

I commissario straordinario dell’ Asp

di Siracusa Mario Zappia insieme
con il direttore sanitario Anselmo Ma-
deddu si € recato all’ospedale Umberto
I di Siracusa per incontrare Ermanno
Adorno, promotore di una iniziativa
tesa a sollevare I’attenzione pubblica
sul problema della mancanza storica
del servizio di radioterapia in questa
provincia, posizione, quella di Adorno,
che coinvolge, ai vari livelli di respon-
sabilita, tutti i settori della vita sociale,
politica e civile della citta. Zappia e
Madeddu con il loro gesto hanno inteso
esprimere la propria solidarieta umana
nei confronti di Adorno che ha pub-
blicamente reso nota la sua malattia,
solidarietd estesa ovviamente a tutti i
cittadini affetti da patologia oncologica
anche con riferimento ai disagi subiti
nel corso degli anni a causa del gap tra
la provincia aretusea e altre province
siciliane dove, invece, il servizio di ra-
dioterapia € esistente.
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OSPEDALI APERTI ALLE ALTRE RELIGIONI
BORSELLINO: <ESEMPIO PER LE ALTRE ASP SICILIANE~»

il primo esempio di un protocol-
E lo del genere in Sicilia e propor-

ro di adottarlo anche a tutte le
altre Aziende sanitarie siciliane».
Cosi I’assessore regionale della Salute
Lucia Borsellino si € espressa compli-
mentandosi con il commissario stra-
ordinario dell’Asp di Siracusa Mario
Zappia per il tavolo interreligioso con
i rappresentanti delle principali comu-
nita religiose presenti sul territorio pro-
vinciale, diverse dalla religione Cattoli-
ca, convocato per la condivisione di un
protocollo d’ intesa che apre gli ospeda-
li siracusani a tutte le fedi.
Attorno al tavolo, presieduto dall’as-
sessore Borsellino e dal commissario
Zappia, presenti i direttori sanitario
e amministrativo Anselmo Madeddu
e Vincenzo Magnano, si sono riuniti
i cappellani degli ospedali di Siracu-
sa, Lentini, Avola, Noto e Augusta, i
direttori medici di presidio e i rappre-
sentanti delle comunita ortodossa ru-
mena, ebraica, islamica, buddista Soka
Gakkai, della chiesa evangelica batti-
sta, testimoni di Geova.
«Lo ritengo un doveroso passo, per il
rispetto di tutte le culture e di tutte le

religioni, nel processo di umanizzazio-
ne dei servizi sanitari, di integrazione,
tolleranza e tutela dei diritti di tutti i cit-
tadini» ha commentato il commissario
Mario Zappia.

Il protocollo d’intesa, integrabile per
tutte le altre confessioni che richiede-
ranno di aderirvi in futuro, € stato pre-
sentato nel corso di un convegno con-
vocato dal commissario Zappia al quale
ha preso parte I’assessore regionale del-
la Salute Lucia Borsellino.

L’assessore si e detta entusiasta per
’iniziativa di apertura intrapresa

dall’Azienda sanitaria siracusana con
la sottoscrizione di un protocollo i cui
contenuti, ha osservato, sono gia ope-
rativi.

Ai pazienti ricoverati negli ospedali
sara garantita la possibilita di interfac-
ciarsi con rappresentanti della propria
fede tutte le volte che ne avvertiranno
il bisogno, soprattutto nei momenti piu
difficili della loro permanenza in ospe-
dale, con una procedura che sara affissa
in tutti i reparti di degenza.

«Il Piano della Salute della Regione Si-
cilia e la legge di riordino del Sistema
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sanitario regionale riconoscono, tra i
principi fondanti, anche quello dell’u-
manizzazione — spiega il commissario
straordinario Mario Zappia — come
principio che sottende a tutte le azio-
ni socio-sanitarie affinché il prender-
si cura delle persone e non della sola
malattia, costituisca il punto centrale
della mission di ogni Azienda sanitaria.
Anche nel «Piano di Umanizzazione»
adottato dall’Azienda sanitaria provin-
ciale di Siracusa riteniamo fondamen-
tale prevedere azioni mirate a favorire
I’'umanizzazione quale capacita di ren-

dere i luoghi di cura e le stesse pratiche
medico assistenziali «aperti», conci-
liando le politiche di accoglienza con
percorsi assistenziali il piu possibile
condivisi e partecipati con il cittadino.
La concezione olistica del pazien-
te impone la ricerca di nuovi percorsi
affinché I’'umanizzazione, in tutte le
sue articolazioni, possa assumere una
funzionalita operativa tale da garantire
il raggiungimento di percorsi di eccel-
lenza. Va considerato, tra I’altro, che
i dati sui ricoveri nel 2013 nei presidi
ospedalieri di Siracusa, Avola, Noto,

Augusta e Lentini registrano un sensi-
bile aumento del numero dei pazienti
ricoverati di altre culture e religioni an-
che in considerazione della peculiarita
del territorio siracusano interessato dal
massiccio fenomeno dell’immigrazio-
ne. Ritengo fondamentale, pertanto, nel
processo di human-care dell’Azienda
Sanitaria di Siracusa, un ulteriore passo
nel campo dell’integrazione, garanten-
do indistintamente a tutte le persone
ricoverate anche la liberta di culto e di
potersi interfacciare con i rappresentan-
ti della propria fede.

ANSELMO MADEDDU ELETTO PRESIDENTE DELL'ORDINE DEI MEDICI
E DEGLI ODONTOIATRI DELLA PROVINCIA DI SIRACUSA

nselmo Madeddu, diret-
tore sanitario dell’Asp
aretusea, € il nuovo pre-

sidente dell’Ordine dei Medici
di Siracusa. Lo ha deciso ieri
sera all’unanimita il Consiglio
dell’Ordine, che ha cosi provve-
duto a sostituire il dimissionario
Biagio Scandurra. Alla vicepre-
sidenza, lasciata libera dal nuovo
presidente, € stato eletto Giovan-
ni Barone, alla segreteria Alba
Spadafora. Enzo Bosco ne resta il tesoriere e Dario Di Paola il
presidente degli Odontoiatri.

Queste le parole di Madeddu:»Nel rivolgere un grato saluto al
presidente uscente Gino Scandurra per il lavoro fin qui svol-
to, sento innanzitutto il dovere di ringraziare I’intero Consiglio
dell’Ordine per I’ampio e unitario consenso mostrato, affidan-
domi un compito cosi prestigioso ma anche gravoso, ed un rin-
graziamento a tutti i colleghi medici della provincia di Siracusa
che col loro voto ci hanno voluto qui a rappresentarli. Tre parole
chiave saranno alla base del nuovo programma del Consiglio in
questo nostro mandato: PARTECIPAZIONE, TRASPARENZA
e SERVIZIO.

Questa non sara una presidenza verticistica, ma molto Partecipa-
ta, con piu peso per il Consiglio ed aperta al contributo di tutta
la classe medica aretusea. Inoltre, secondo i piu recenti principi
di organizzazione e management sara un Consiglio ispirato pie-
namente alle moderne logiche di accountability, nel senso piu
letterale del termine, ovvero del «voler render conto» a chi ci ha
voluto a rappresentarli. E dunque Trasparenza, sviluppo del sito
web, nuove modalita di comunicazione ed evidenza di tutta la
vita e le attivita dell’Ordine.

Ed infine, terza parola chiave: Servizio. Questa sara una presi-
denza operaia, con un Consiglio dell’Ordine al servizio della
gente, della citta, dell’intera provincia. Bisogna ripartire, infatti,
dalla vera mission degli Ordini professionali che, contrariamen-
te a quanto si crede, non ¢ rivolta ai professionisti, ma consiste
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nella tutela dei cittadini. Gli ordini professionali hanno origine
storica nelle antiche corporazioni medievali, ma nelle societa
moderne, ad eccezione del mondo anglosassone, si sono carat-
terizzati via via quali istituzioni di tutela degli utenti e dei cit-
tadini.

Proprio in tal senso hanno natura pubblica e svolgono compiti
affidati loro direttamente dallo Stato. La tutela del codice deon-
tologico e della professionalita della categoria non sono funzioni
di autogoverno fini a se stesse, ma sono finalizzate a garantire la
qualita delle attivita svolte dai professionisti e dunque a garan-
tirne primariamente i principali fruitori, cioe i cittadini. Puntere-
mo molto, dunque, sulla formazione e sulla qualita, sviluppando
importanti collaborazioni con I’Azienda sanitaria provinciale e
con tutte le istituzioni socio-sanitarie. Ma soprattutto saranno
una Presidenza ed un Consiglio molto attenti ai temi importanti
del Territorio: Sanita, Sociale e tutela dell’ Ambiente.

Temi su cui I’Ordine, attraverso le sue Commissioni ed un suo
punto d’ascolto, sara presente nella vita della citta a tutela pri-
mariamente dei cittadini e dunque di una classe medica, come
quella aretusea, che vanta tante eccellenze nonostante le mille
difficolta della Sanita nazionale, e che merita di essere valoriz-
zata nell’esercizio di quello che continuiamo a ritenere che resti
una delle pit belle professioni al Mondo»

Queste le parole di Mario Zappia, commissario straordinario
dell’Asp di Siracusa una volta appresa la notizia: «Sono par-
ticolarmente compiaciuto della nomina del direttore sanitario
dell’ Azienda Anselmo Madeddu al prestigioso incarico di presi-
dente dell’Ordine non per mero atto formale ma perché ho avuto
modo, in qualita di rappresentante dell’Azienda, di apprezzare
quotidianamente le sue doti professionali ed umane prima come
coordinatore sanitario dell’Area Territoriale e poi come Diret-
tore sanitario aziendale. Sono certo che la nomina di Madeddu
a presidente dell’Ordine dei medici rinsaldera ulteriormente la
vicinanza della nostra Azienda ai medici della provincia di Sira-
cusa rafforzando e rinnovando il patto di collaborazione nell’in-
teresse della salute pubblica. Colgo I’occasione per ringraziare
e salutare il presidente uscente Biagio Scandurra per il rapporto
collaborativo che si & instaurato durante il comune percorso».
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ASSISTENZA RELIGIOSA, LA FIRMA DEL PROTOCLLO

arte da Siracusa un messaggio di apertura nei confron-
Pti di tutte le fedi con la firma del protocollo d’intesa

tra I’Asp di Siracusa e i rappresentanti delle diverse
religioni presenti nel territorio provinciale che garantira as-
sistenza spirituale ai pazienti di diverse culture e religioni
ricoverati negli ospedali siracusani.
«Tutte le religioni hanno diritto ad avere uguale considera-
zione nel rispetto delle diverse culture — ha commentato il
commissario straordinario Mario Zappia -. Questo evento
non vuole essere soltanto un momento celebrativo ma I’av-
vio di un nuovo percorso in un’ottica interculturale di uma-
nizzazione dei servizi e dell’assistenza sanitaria carico di
procedure specifiche da sviluppare e modificare nel corso
del tempo, secondo le indicazioni e le esigenze che potranno
provenire dalle diverse Comunita .
Gia dal tavolo composto dai rappresentanti delle confessioni
religiose che hanno aderito inizialmente all’intesa, la Chiesa
Evangelica Battista, Ortodossa Romena, Ebraica, Islamica,
Buddista Soka Gakkai e dei Santi degli Ultimi giorni, una
prima considerazione sulle differenze culturali, esposta dal
rabbino Di Mauro della comunita ebraica della sinagoga di
Siracusa, é stata subito accolta dal commissario Zappia: il
nuovo servizio mensa degli ospedali, per cui sono in corso le

procedure di affidamento, dovra prevedere la differenziazio-
ne di alimentazione secondo le culture dei ricoverati.

Il commissario Zappia ha sottolineato inoltre come I’intesa
sottoscritta rappresenti un momento di partecipazione morale
e di coscienza per coloro che per qualsiasi ragione di salute
vengono ricoverati negli ospedali «che abbraccia — ha ag-
giunto - tutti i vari scenari del territorio, tra questi il momen-
to della maternita vissuto in modi diversi per culture, fedi e
tradizioni. La vostra presenza qui — ha proseguito - & per noi
motivo di orgoglio istituzionale, siamo la prima Asp in Sici-
lia ad attuare un protocollo interreligioso che ha ricevuto il
plauso dell’assessore regionale della Salute Lucia Borsellino
nel corso del primo incontro sull’argomento».
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Al tavolo hanno preso parte inoltre, i direttori sanitario e am-
ministrativo Anselmo Madeddu e Vincenzo Magnano, il di-
rettore sanitario dell’ospedale Umberto | di Siracusa Giusep-
pe D’Aquila, la responsabile dell’Ufficio Immigrati Lavinia
Lo Curzio, il direttore degli Affari generali e risorse umane
Eugenio Bonanno e la responsabile degli Affari generali Da-
nila Rosa nonché i cappellani dei presidi ospedalieri di Sira-
cusa e Lentini padre lvan e padre Maurizio.

Soddisfazione ha espresso anche il direttore sanitario Ansel-
mo Madeddu: «Forse non & un caso che per la prima volta
un protocollo interreligioso all’interno di una Azienda sanita-
ria siciliana sia firmato proprio a Siracusa citta culla di civilta
millenarie che ha visto succedersi nei secoli tutte le religioni
simbolo di integrazione, esempio di civilta e multiculturali-
tax.

In rappresentanza dell’arcivescovo di Siracusa mons. Salva-
tore Pappalardo, padre Ivan cappellano dell’ospedale Um-
berto I, ha espresso apprezzamenti per questa manifestazione
di apertura nei confronti delle altre comunita religiose che ha
gia vissuto nel tempo esempi concreti all’interno degli ospe-
dali di momenti di incontro, di collaborazione e condivisione

di riti.

«La differenza in ogni cosa — ha detto — la fanno le persone
al di la delle differenze religiose, accomunando la passione
per la vita».

Anche la rappresentante dell’istituto buddista italiano Soka
Gakkai Anna Adorno, responsabile divisione donne Sicilia,
ha ringraziato I’azienda per questa iniziativa «che rappresen-
ta— ha detto - la cura e I’attenzione indistinta per ogni essere
umano che va sostenuto nella sua spiritualita».

A firmare il protocollo la pastora Sandra Spada della Chiesa
Evangelica Battista di Floridia e Lentini e Salvatrice Tor-
toretti rappresentante per Siracusa, padre loan Agape per
la chiesa Ortodossa Romena di Siracusa, il rabbino Stefa-
no Di Mauro per la comunita ebraica di Siracusa, Giusep-
pe Elio Grasso Vescovo di Siracusa della Chiesa dei Santi
degli ultimi giorni, Anna Adorno responsabile donne Sicilia
dell’Istituto Buddista italiano Soka Gakkai e gli Imam Salah
Tounsadi, Mustapha Qasemy e lamaleddine Nourani per le
Comunita islamiche di Siracusa, Cassibile ed Avola con I’ap-
provazione del vice presidente Sicilia della Comunita islami-
ca Ismail Bouchnafa.
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a provincia di Siracusa sara pre-
Lsto dotata non solo del servizio

di Radioterapia ma anche della
TC/PET che sara allocata all’interno
dell’Unita operativa complessa di Me-
dicina nucleare dell’ospedale Umberto
| diretta da Salvatore Pappalardo (nella
foto). L’Assessorato regionale alla Sa-
lute ha deciso infatti di destinare all’ A-
sp di Siracusa una delle cinque appa-
recchiature TC/PET programmate nel
2009 e finanziate con i fondi europei
Po Fesr 2007/2013, consentendo cosi
all’Azienda aretusea di poter completa-
re I’offerta diagnostica nel campo della
medicina nucleare.
«Con I’istituzione di questo ulteriore
servizio di alta tecnologia diagnostica
— sottolinea il commissario straordina-
rio dell’Asp di Siracusa Mario Zappia
— sara decisamente migliorato I’iter
sanitario dei pazienti oncologici, unita-
mente alla creazione del Polo oncologi-
co ad Augusta - tra i maggiori distretti
a rischio di incidenza di patologie neo-
plastiche in ambito nazionale - ed im-
pedito nel prossimo futuro che gli stessi
siano ancora costretti a recarsi in altre
citta siciliane per una indagine Pet/Tac.
La Medicina nucleare dell’ospedale di
Siracusa che accogliera la tecnologia
Pet dispone gia delle risorse umane e
del know how necessario per attivare
immediatamente le relative prestazio-
ni diagnostiche. L’acquisizione della
Pet — aggiunge — oltre ad evitare disagi
agli utenti ed a rientrare in una logica
di equita e di pari opportunita diagno-
stico-terapeutiche che & doveroso ga-
rantire ai cittadini di questa provincia,
rappresenta anche uno strumento di

efficientamento del sistema per questa
Asp che verra cosi a risparmiare una
consistente fetta di mobilitd passiva.
Listituzione della TC/PET insieme alla
Radioterapia chiudera il ciclo della pre-
sa in carico del paziente oncologico in
provincia di Siracusa».

Acquisita la certezza della destinazione
a Siracusa di una delle cinque TC/PET
che incrementeranno la dotazione di
apparecchiature ad alta tecnologia nei
poli sanitari regionali anche di Trapa-
ni, Agrigento, Caltanissetta e Ragusa,
si attende I’imminente aggiudicazione
definitiva della gara sollecitata in que-
sti giorni dall’ Assessorato regionale
alla Salute all’Azienda capofila che
ha espletato la gara centralizzata, per
I’avvio dei lavori di adeguamento della
struttura sanitaria ospitante.

L’Asp di Siracusa ha gia individuato i
locali dove sara allocata la nuova ap-
parecchiatura che dovranno essere ade-
guati da parte della Ditta aggiudicataria
per giungere all’installazione e al col-
laudo entro la fine del 2014.
«Introdotta solo da recente nella pra-
tica clinica la PET associata alla TAC
— spiega Salvatore Pappalardo direttore
della Medicina Nucleare del presidio
ospedaliero Umberto | di Siracusa — ¢
diventata ben presto lo strumento piu
importante ed innovativo nell’imaging
dello studio del cancro non dimentican-
do le implicazioni anche in altri cam-
pi tra cui quelli neurologico e cardio-
logico. Con la TC/PET & infatti molto
piu facile caratterizzare lesioni dubbie
rilevate da altri esami radiologici tra-
dizionali, studiare I’estensione della
patologia al momento della diagnosi in

NON SOLO RADIOTERAPIA
MA ANCHE TAG/PET A SIRACUSA

L’ Assessorato regionale alla Salute ha deciso di destinare all’Asp di Siracusa una delle
cinque apparecchiature TC/PET finanziate con i fondi europei Po Fesr 2007/2013, consen-
tendo cosi all’Azienda aretusea di poter completare I’offerta diagnostica nel campo della
medicina nucleare. Il servizio sara istituito all’interno della Medicina nucleare dell’ospe-
dale Umberto I.

modo tale da consentire una migliore
strategia terapeutica per ciascun pa-
ziente, diagnosticare I’eventuale ripre-
sa di malattia, controllare gli effetti dei
trattamenti terapeutici e mappare i piani
di trattamento radioterapico».
«Abbiamo voluto candidare la nostra
Azienda a destinataria dell’assegna-
zione di TC/PET - aggiunge il diret-
tore sanitario Anselmo Madeddu — in
quanto riteniamo di essere in possesso
di una serie di requisiti tali da poter uti-
lizzare pienamente i benefici derivanti
dall’innovativa apparecchiatura in ter-
mini di economia clinico-sanitaria. Le
principali indicazioni oncologiche della
PET/TAC riguardano il cancro del pol-
mone, il melanoma, i linfomi, il cancro
dell’intestino, dello stomaco, dell’ova-
io, della mammella, e le neoplasie della
testa e del collo, tutte sedi neoplastiche
che presentano un alto tasso di inciden-
za nell’area del polo industriale siracu-
sano e sono tra le principali cause della
mobilita passiva dei pazienti di questa
provincia.

Nell’Asp di Siracusa, infatti, insiste il
polo petrolchimico di Augusta-Priolo,
una delle tre maggiori aree a rischio
industriale della Sicilia, nei confronti
delle quali, peraltro, I’art. 6 della leg-
ge regionale 5/2009 ha previsto delle
risorse di bilancio aggiuntive.

Cio ha indotto la Direzione azienda-
le a proporre una rimodulazione della
rete ospedaliera, com’e noto, che veda
proprio nel territorio di Augusta la re-
alizzazione di un polo oncologico di
riferimento provinciale in integrazione
a quanto gia attivato presso il presidio
ospedaliero del capoluogo».
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reti assistenziall

ASSISTENZA Al POLITRAUMATIZZATI,
L'ASP DI SIRACUSA NELLA RETE REGIONALE

operativo per I’avvio in Sicilia del sistema di rete per

I’assistenza ai pazienti politraumatizzati, secondo
quanto prefigurato dal Piano sanitario regionale, che vede
coinvolti nella provincia aretusea gli ospedali di Siracusa e
Lentini quali Centri Trauma di zona integrati nel bacino sud
orientale con il Trauma Center Azienda ospedaliera Canniz-
zaro di Catania in collegamento funzionale con I’ARNAS
Garibaldi e il Policlinico Universitario di Catania.
Si tratta di un complesso modello integrato di intervento
promosso dall’ Assessorato regionale della Salute che prefi-
gura per tutta la Sicilia I’organizzazione di quattro Sistemi
integrati che fanno capo alle quattro macroaree del 118, con
I’obiettivo di ottimizzare i tempi di intervento e i percorsi
diagnostici terapeutici dei pazienti traumatizzati, per miglio-
rare la prognosi e nel contempo razionalizzare I’impiego del-
le risorse necessarie.
Il sistema, secondo il modello Hub and Spoke, prevede in
ognuna delle quattro macroaree I’interazione tra il Servizio
118 e la rete ospedaliera dell’emergenza composta dai Di-
partimenti di emergenza-urgenza ospedalieri con i relativi
pronto soccorso, attraverso il coinvolgimento organizzato di
diverse unita operative specialistiche.
Tutte le strutture della Rete identificate saranno collegate
con il Trauma Center di riferimento mediante una rete in-
formatica di Telemedicina al fine di garantire una piu celere
gestione dei pazienti. Referenti degli ospedali di Siracusa e
Lentini, individuati dalla Commissione regionale Traumi ri-
spettivamente quali Spoke A e Spoke B, distinti per livelli
assistenziali, sono stati indicati I’anestesista Maurilio Car-
pinteri dell’ospedale Umberto | e il responsabile del Pronto
soccorso dell’ospedale di Lentini Carmelo Mazzarino.
L’equipe aziendale per I’attuazione del programma é com-
posta dai dirigenti medici in servizio nel presidio ospedalie-
ro di Siracusa Antonio Trovatello della Chirurgia, Salvatore
Caruso dell’Unita operativa di Ortopedia e Carlo Candiano
responsabile del Pronto soccorso di Siracusa.
Di fondamentale importanza € il lavoro di integrazione con
il Sistema di emergenza territoriale 118, che a Siracusa ¢ di-
retto da Gioacchina Caruso, a cui ¢ affidata I’organizzazione
e la gestione tempestiva dei soccorsi e dei trasporti in rela-
zione alle necessita dei Pronto soccorso e dei Punti di primo
intervento e in accordo con i centri Hub e Spoke, ottimizzan-
do il percorso dei pazienti attraverso protocolli condivisi.
«Il Piano sanitario regionale — sottolinea il commissario stra-
ordinario dell’ Asp di Siracusa Mario Zappia — prevede tra le
aree prioritarie di intervento la creazione di reti assistenziali
specialistiche che migliora la gestione delle risorse, evita gli
sprechi, la frammentarieta dei servizi e fornisce garanzie di
efficienza e continuita assistenziale con un percorso integra-
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I Asp di Siracusa ha definito il proprio programma

ZAPPIA: «LA CREAZIONE DI RETI
ASSISTENZIALI  SPECIALISTICHE CHE
MIGLIORA LA GESTIONE DELLE RISORSE,
EVITA GLI SPRECHI, LA FRAMMENTARIETA
DEI SERVIZI E FORNISCE GARANZIE DI EFFI-
CIENZA E CONTINUITA ASSISTENZIALE»

to tra ospedali e territorio.
Quello delle reti assistenziali € un modello gia consolidato
nell’ Asp di Siracusa per diverse branche specialistiche qua-
le quella oncologica, tra le prime ad essere stata sviluppata
in provincia, distribuita omogeneamente sul territorio; car-
diologica per il trattamento dell’infarto, organizzata con un
centro Hub dotato di Emodinamica nell’ospedale di Siracu-
sa e punti Spoke negli ospedali di Avola-Noto, Lentini ed
Augusta nonché per il trattamento dello scompenso cardiaco
articolata su tutto I’ambito aziendale; e ancora, la rete ne-
frologica formalizzata nel 2009 con I’attivazione dell’Area
funzionale omogenea che aggrega tutti i processi operativi
delle strutture complesse e semplici nonché dei centri diali-
si presenti nei presidi pubblici per I’erogazione dell’attivita
dedicata alla assistenza per nefrologia, dialisi e trapianto di
rene nonché la rete trasfusionale nata nel 2010.

In fase di consolidamento all’Asp di Siracusa sono inoltre
la rete riabilitativa, la rete per la terapia del dolore e quella
delle cure palliative che ¢ costituita da un apice assistenziale
rappresentato dall’Hospice istituito nel 2009.
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re che continua ad interessare le coste siracusane, lungo

le quali da gennaio a ottobre 2013 sono sbarcati oltre 10
mila immigrati di cui 1800 minori, continua a richiedere un
notevole e straordinario impegno da parte del management
aziendale per affrontare le problematiche relative all’assi-
stenza sanitaria con I’intervento di medici volontari, perso-
nale dell’Ufficio Immigrati, di Emergency e I’insostituibile
contributo del personale del 118. L’Unita operativa PTE-118
dell’ Asp di Siracusa diretta da Gioacchina Caruso, in aggiun-
ta alle attivita previste per le chiamate del SUES 118, nel
periodo citato ha svolto ben 100 interventi di assistenza sa-

I | fenomeno del massiccio afflusso di popolazioni stranie-

LIMPEGNO DEL 118

TRA SUES E SBARCHI

DI IMMIGRATI

nitaria agli sbarchi, di cui 93 a Siracusa centro e zona sud e
7 nella zona nord, istituendo reperibilita mediche aggiuntive.
Sui luoghi dell’evento, medici e autisti soccorritori del 118,
in collaborazione con il personale degli Uffici di Sanita Ma-
rittima e con il supporto delle associazioni di volontariato
di riferimento, sono impegnati incessantemente in attivita
di assistenza sanitaria di | livello, trasferimento con ambu-
lanze presso i presidi ospedalieri per gli interventi sanitari
urgenti, esclusione di malattie diffusive e contagiose in atto
per permettere alle autorita competenti il trasferimento degli
immigrati nei centri temporanei di accoglienza, avvio di tutte
le procedure necessarie per la tutela della popolazione civile
e degli stessi operatori, con I’allerta del Servizio di Epide-
miologia, nell’eventuale caso di accertamento del rischio di
potenziali contagi.

SBARCHI, MEDICI VOLONTARI RISPONDONO ALL'APPELLO

ono stati tanti i medici della pro-
Svincia di Siracusa che si sono

resi disponibili ad offrire su base
volontaria il proprio contributo nella
gestione dell’emergenza sanitaria de-
terminata dai continui sbarchi di extra-
comunitari lungo le coste siracusane,
A lanciare I’invito é stato il commissa-
rio straordinario Mario Zappia che, in-
sieme con il direttore sanitario Anselmo
Madeddu, ha fatto appello alla sensibi-
lita di tutti i medici presenti nel terri-

torio affinché contribuiscano volonta-
riamente ad incrementare il personale
medico dell’Asp e di Emergency che
si sta adoperando in maniera encomia-
bile e senza sosta. L’Asp di Siracusa, da
sempre impegnata nell’assistenza agli
immigrati con un proprio Ufficio Terri-
toriale di Accoglienza attiva coordinato
da Lavinia Lo Curzio, in questa parti-
colare occasione ed in un’ottica di rete
con la Prefettura, il Comune di Siracusa
ed Emergency, ha mobilitato ogni risor-

sa aziendale possibile per predisporre
guanto necessario ad affrontare I’e-
mergenza causata dal forte e costante
flusso di immigrazione di extracomuni-
tari dove sono presenti anche bambini.
Impegno che ¢ stato riconosciuto anche
dalla Prefettura di Siracusa con una
nota ufficiale di apprezzamento.
L’Ufficio Territoriale Stranieri dell’A-
sp di Siracusa é ubicato nel PTA di via
Brenta (tel. 0931 484164/49/54 - Nu-
mero Verde: 800238780).

*Ufficio Territoriale Stranieri
LdeII’Asp di Siracusa, nelle at-

tivita istituzionali erogate per
garantire I’accesso ai servizi sanitari
anche agli stranieri, puo contare sulla
collaborazione di mediatori intercul-
turali per favorire la comunicazione e
I’interazione tra gli stranieri e il per-
sonale delle strutture sanitarie azien-
dali.
A tale scopo I’Azienda sanitaria are-
tusea si & dotata di un regolamento
ed ha istituito I’elenco dei mediatori
interculturali. La gestione del coordi-

MEDIATORI CULTURALI ALL'ASP DI SIRACUSA

namento dell’attivita dei mediatori €
a cura dell’ Ufficio Stranieri diretto da
Lavinia Lo Curzio (nella foto prima
a sinistra). «L’attivita di mediazione
— spiega il commissario straordinario
dell’Asp di Siracusa Mario Zappia
— viene svolta in collaborazione con
il personale sanitario e le associazio-
ni di volontariato che operano nelle
strutture sanitarie, assicurando in
maniera attiva e diligente il rispetto
delle diverse esigenze espresse dal
paziente straniero e dai suoi fami-
liari. La collaborazione dei mediato-

ri interculturali é finalizzata inoltre
all’attuazione del miglioramento or-
ganizzativo e gestionale nelle diverse
fasi dell’accesso e della permanenza
degli stranieri nelle strutture sanitarie
dei distretti e dei presidi ospedalierix.
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distretto di augusta

PSICOLOGI E PEDIATRI, INTERVENTI INTEGRATI AL PPI DI AUGUSTA
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i bambini saranno ricevuti dal pediatra affiancato

da uno psicologo che fornira accoglienza, ascolto e
consulenza.
Il nuovo servizio e stato deliberato dal commissario straordi-
nario dell’Asp di Siracusa Mario Zappia ed ha avuto inizio il
primo marzo grazie ad una convenzione con I’associazione
«AttivaMente Siculi» presieduta da Serenella Spitale e sara
portato avanti da un gruppo di psicologi che offrira prestazio-
ni a titolo gratuito. «L’iniziativa mira a preparare il bambino
alla visita medica — spiega il direttore del Distretto sanitario

N el Punto di Primo intervento pediatrico di Augusta

di Augusta Lorenzo Spina — affiancando il genitore nel suo
ruolo di sostegno per un sano sviluppo, riducendo I’ansieta
che sovente caratterizza le visite ambulatoriali, contribuen-
do a creare un clima favorevole di collaborazione in ambi-
to sanitario. Il progetto, di durata annuale, primo in Sicilia,
ha incontrato gli apprezzamenti dell’ Associazione Unitaria
Psicologi Italiani regionale e dell’Ordine regionale degli
Psicologi, in quanto volto a fornire una risposta primaria a
situazioni che hanno carattere di quotidianita nella relazio-
ne genitori-figli. Inoltre, atteso che il paziente pediatrico ha
maggiore peculiarita di assistenza dal punto di vista psico-
logico, ai fini anche di una maggiore umanizzazione delle
strutture sanitarie, il progetto mira a promuovere una piu
completa assistenza dei pazienti pediatrici e dei loro familiari
per indurre «Ben-Essere», inteso come miglioramento della
qualita di vita e promozione della salute». Il nuovo servi-
zio, sostenuto dal direttore sanitario Anselmo Madeddu, sara
coordinato da Lavinia Lo Curzio direttore del Facility Ma-
nagement e Adalgisa Cuce responsabile dell’Unita operativa
Servizi alle Persone di concerto con la direzione del Distretto
sanitario di Augusta.

AGGIORNAMENTO CARDIOVASCOLARE AD AUGUSTA

W

Roberto Risicato direttore Medicina

d Augusta la «I Giornata me-
garese di aggiornamento car-
diovascolare» promossa dai

direttori delle Unita operative di Car-
diologia e Medicina interna dell’ospe-
dale Muscatello di Augusta, rispettiva-
mente Giovanni Licciardello e Roberto
Risicato. Si é trattato del primo appun-
tamento di un ciclo di corsi di aggiorna-
mento interdisciplinare che si propone
di diffondere, attraverso il confronto fra
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gli specialisti coinvolti, le piu recenti
acquisizioni sulla diagnostica e sull’uso
di farmaci antiaggreganti ed antitrom-
botici di recente produzione e commer-
cializzazione.

Nel corso della giornata sono state
esposte e commentate le linee guida in
tema di cardiopatia ischemica, scom-
penso cardiaco, fibrillazione atriale, ri-
schio tromboembolitico in setting parti-
colari di pazienti.

La partecipazione al corso & stata gra-
tuita, ha previsto 6 crediti formativi, ed
era rivolta a specialisti in angiologia,
cardiologia, endocrinologia, gastroen-
terologia, geriatria, malattie metaboli-
che e diabetologia, medicina interna,
oncologia, chirurgia generale e medi-
cina generale. Durante i lavori e stato
tracciato il corretto inquadramento del-
le differenti entita cliniche e favorita la
condivisione di una efficace gestione
diagnostico-terapeutica di questi mala-
ti. «Il percorso — spiegano Licciardello

Giuseppe Licciardello direttore Cardiologia

e Risicato, responsabili scientifici del
corso — ha voluto essere multidiscipli-
nare, integrando le figure professionali
di medico ospedaliero, medici di me-
dicina generale e medico del distretto.
I nostro auspicio e che questa giornata
possa diventare la prima di un annuale
appuntamento per specialisti ospedalie-
ri e del territorio con la finalita di ag-
giornarsi e confrontarsi su tematiche di
comune interesse.
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cure palliative

HOSPICE, TELEVISORI NELLE STANZE
DONATI DALLE FAMIGLIE DEI PAZIENTI

" Hospice di Siracusa € stata protagonista di un gesto
Ldi generosita da parte dei familiari di alcuni pazienti

che sono stati ricoverati nella struttura. Per dimostra-
re la loro riconoscenza nei confronti di medici e operatori
hanno donato otto apparecchi televisivi, uno per ogni stanza
di degenza,che hanno gia provveduto a far recapitare nella
struttura, desiderando mantenere I’anonimato. «Ringrazio i
familiari per questo gesto - dichiara il commissario straordi-
nario Mario Zappia - con il quale hanno voluto manifestare
il legame che si & creato tra loro e la struttura che ha ospitato
e assistito i propri congiunti in una particolare fase di vita».
Il responsabile dell’Hospice Giovanni Moruzzi, grato per
I’iniziativa, aggiunge: «Vogliamo condividere la gioia e la
gratitudine da parte dei parenti dei ricoverati nei confronti

di tutti gli operatori dell’Hospice, che con il loro metodo di
prendersi cura dei pazienti e delle rispettive famiglie han-
no meritato tale riconoscimento, ma anche per sottolineare
I’importanza che la funzione dell’Hospice ha conquistato nel
contesto della sanita siracusana». A sottolineare il significa-
to della donazione interviene anche il dirigente psicologo
dell’Hospice Aurelio Saraceno:

»Questo gesto di nobile gratitudine da parte dei familiari nei
confronti della struttura che ha accudito i loro cari nel pro-
prio percorso € I’espressione di una forma di assistenza non
solo qualificata sul piano tecnico e professionale ma anche
sul piano umano, affettivo e relazionale grazie all’impegno,
aIIa competenza e alla professmnallta di tutti gli operatori».

EX INAM, NUOVI LOGAI.I IGIENICI PER UTENTI E PERSONALE

immobile ex Inam di via Bren-
Lta a Siracusa potra finalmente

contare a breve su servizi igieni-
ci dedicati al pubblico e ai dipendenti
decorosi ed efficienti. Su sollecitazione
del commissario straordinario dell’ Asp
di Siracusa Mario Zappia la proprieta
dell’immobile ha affidato I’incarico per

eventuali disagi che, comunque, saran-
no ridotti al minimo indispensabile». |
lavori di ristrutturazione, il cui termine
e previsto in due mesi, hanno avuto ini-
zio dai servizi igienici del primo e terzo
piano, consentendo la fruibilita di quelli
del piano terra e del secondo piano. |
lavori di demolizione saranno concen-

I’esecuzione dei lavori di riqualifica-
zione ed ammodernamento dei servizi
igienici. «E intollerabile— sottolinea
il commissario Zappia — che tanto gli
utenti quanto il personale aziendale si-
ano stati costretti negli anni a far uso di
servizi igienici da tempo in condizioni
indicibili sia dal punto di vista igienico
che strutturale come piu volte giusta-

- |||Lu|||

mente segnalato da piu parti. Le pres-
santi richieste alla proprieta dell’immo-
bile da parte della Direzione aziendale
nonché del direttore del Distretto sani-
tario di Siracusa Antonino Micale, nel-
la qualita di referente dell’immobile ex
Inam, hanno finalmente sortito I’effetto
auspicato. L’Azienda si scusa per gli

trati nelle giornate di sabato e domenica
e nei pomeriggi di lunedi, mercoledi e
venerdi, quando gli sportelli al pubblico
sono chiusi, al fine di ridurre al minimo
i disagi. | lavori di ristrutturazione re-
stituiranno locali igienici ammodernati
secondo le norme vigenti sia sotto il
profilo estetico, funzionale che struttu-
rale.
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BUONE PHATIGHE NELI.A PUBBI.ICA AMMINISTRAZIONE
RAGCCOLTA DIFFERENZIATA NELLE STRUTTURE SANITARIE

’Asp di Siracusa ha avviato la
Lraccolta differenziata di carta,

plastica, vetro negli Uffici am-
ministrativi e nelle strutture sanitarie
del Distretto Sanitario di Siracusa e del
PTA di via Brenta, della Palazzina Di-
rezionale di Corso Gelone, dell’Unita
operativa Affari Generali e Risorse
umane di via Reno e di tutta I’area ex
Onp di contrada Pizzuta attraverso
nuove modalitda di raccolta che con-
sentiranno a tali preziose risorse di non
andare disperse e di essere valorizzate
nel sistema del riciclaggio con il sup-
porto e la piena collaborazione di tut-
ti i dipendenti. Il progetto sara esteso
progressivamente a tutte le altre strut-
ture aziendali territoriali ed ospedalier-
eed € in corso la programmazione delle
attivita di raccolta differenziata relati-
va ai RAEE , cioé ai rifiuti elettrici ed
elettronici dell’Azienda.
L’iniziativa di «Buone pratiche nel-
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la Pubblica amministrazione» & sta-
ta presentata in conferenza stampa dal
commissario  straordinario  dell’Asp
di Siracusa Mario Zappia insieme con
i direttori sanitario e amministrativo
Anselmo Madeddu e Vincenzo Mag-
nano, I’assessore comunale alle Polit-
iche ambientali e sanitarie Francesco
Italia e la consulente del Comune di
Siracusa per le Politiche ambientali e
sostenibili Emma Schembari. Presen-
ti per I’Asp, inoltre, i direttori del Dis-
tretto di Siracusa e delle Unita opera-
tive Formazione, Educazione alla Sa-
lute, Economico Patrimoniale, Affari
generali e Risorse Umane, Provvedi-
torato, Ufficio Tecnico, Facility Man-
agement, il responsabile della PFE, la
societa che gestisce i servizi di puli-
zia nell’Azienda e referenti dell’llGM.
«Ritengo  fondamentale sviluppare
la cultura della raccolta differenzia-
ta anche all’interno dell’Azienda — ha

commentato il commissario straordi-
nario Mario Zappia - convinto che la
possibilita di contribuire al rispetto
dell’ Ambiente possa venire dagli Uffici
amministrativi dove una grande quan-
tita di rifiuti differenziabili, soprattut-
to carta, possa essere salvata dalla dis-
carica e quindi alleggerire il danno am-
bientale e far risparmiare un bel po’ di
soldi alla Pubblica Amministrazione.
Per fare questo € necessario I’impegno
di tutti i dipendenti dell’Azienda San-
itaria informati e formati adeguata-
mente al fine di collaborare al succes-
so dell’iniziativa e, soprattutto, al ris-
petto dell’ambiente. La cooperazione
con il sindaco e con I’Amministrazione
comunale di Siracusa — ha aggiunto -
¢ fondamentale per la buona riuscita
del progetto dal momento che anche
la stessa intende investire in questa
rivoluzione culturale che vuole ripor-
tare Siracusa ai livelli di cultura e civ-
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buone pratiche

ilta europei nel rispetto dell’ambiente».
Massima soddisfazione € stata espres-
sa anche dall’assessore comunale alle
Politiche ambientali e sostenibili Franc-
esco Italia: «Sono entusiasta per questa
collaborazione virtuosa con I’ Asp, sol-
lecitata dal commissario straordinario
Zappia, € mi preme incoraggiare tutte
le altre Istituzioni affinché seguano la
stessa strada. Mi rallegro della sensibil-
itd dimostrata dall’ Azienda sanitaria su
tematiche che consideriamo strategiche
per il futuro della citta e di tutta la nos-
tra comunita. Abbiamo seguito I’Asp
nella fase di progettazione del servizio
e continueremo in tutti i successivi mo-
menti della sua realizzazione. La prima
fase di rodaggio, ovviamente, ci con-
sentira di calibrare il sistema in modo
da renderlo efficace e funzionante».

Nel suo intervento I’esperta del Co-
mune di Siracusa Emma Schembari ha
sottolineato I’importanza della qual-
ita della raccolta: «Una attenta raccolta
differenziata nei luoghi di lavoro cosi
come nelle proprie abitazioni — ha det-
to — permette di abbattere i trattamen-
ti intermedi e migliora la qualita delle
materie recuperate abbassando i costi
complessivi». Previ accordi con la dit-
ta PFE che gestisce il servizio di puli-

zia dei locali dell’Azienda e curera la
corretta raccolta differenziata in col-
laborazione con la IGM (che cura lo
smaltimento e che ha predisposto la
dislocazione di cassonetti differenziati
nelle singole aree interessate e provve-
dera al ritiro della carta e della plasti-
ca rispettivamente ogni martedi e gio-
vedi) e I’Ufficio Ambiente del Comune
di Siracusa, si ¢ stabilito di posizionare
nelle aree comuni antistanti ogni singo-
lo piano del PTA di via Brenta sia de-
gli Uffici amministrativi che degli Am-
bulatori, della Palazzina Direzionale di
Corso Gelone e degli Affari Generali e
Risorse umane di via Reno raccoglitori
differenziati per la carta e per la plasti-
ca. Negli ambulatori sanitari i conteni-
tori differenziati sono stati collocati nei
corridoi comuni e, laddove possibile,
anche al loro interno.

Negli spazi ove sono allocati distribu-
tori di caffe e vivande varie sono sta-
ti mantenuti i cestini per i rifiuti in-
differenziati essendo gli stessi rifiu-
ti umidi e pertanto non riciclabili.
Nell’area dell’ex ONP di contrada Piz-
zuta i contenitori differenziati sono sta-
ti posizionati nelle aree comuni di tut-
ti i padiglioni e nei singoli piani. Ogni
dipendente avra cura di utilizzare i ces-

tini posti all’interno delle stanze esclu-
sivamente per i rifiuti indifferenziati,
provvedendo pertanto a utilizzare per
la carta, cartoni, giornali e riviste, non-
ché bicchieri o bottiglie di plastica pu-
liti (senza residui di cibo) gli appositi
contenitori differenziati che la PFE ha
avuto cura di posizionare, come anzi-
detto, negli spazi all’ingresso dei piani
e nelle aree comuni.

Per grandi quantitativi di carta, carto-
ni e riviste la PFE provvedera al ritiro
diretto previo contatto telefonico al re-
sponsabile di produzione.

NUOVA NORMATIVA PER IL RINNOVO DELLA PATENTE
GIA OPERATIVA NEGLI UFFICI SIRACUSANI DELL'ASP

nche gli uffici dell”’ ASP di Siracusa si sono adeguati
Aalla nuova normativa per il rinnovo della patente. E

pienamente operativa in tutte le unita operative di-
strettuali di Medicina legale dell’Asp di Siracusa la nuova
procedura di rinnovo della patente di guida.
Ne da notizia il commissario straordinario Mario Zappia: «Le
nuove modalita, che hanno completamente sostituito la vec-
chia procedura, si basano sulla trasmissione digitale dei dati,
quali foto, firma, certificato di idoneita del cittadino alla Mo-
torizzazione da parte del medico abilitato o della Commissio-
ne Medica locale. Via il vecchio bollino adesivo, la nuova pa-
tente arriva direttamente a casa al massimo entro sette giorni
dalla data in cui I’utente effettua la visita. 11 nuovo modello
plastificato Card, in linea con le normative europee, prevede
novita anche sul retro con 15 categorie di patenti e non piu
nove, senza le due caselle per mettere le fustelle del cambio
di residenza e del rinnovo. Entro pochi anni, I’intero parco
patenti sara sostituito con il nuovo modello plastificato Card

disposto dalla normativa europea, stampato con modalita la-
ser, criteri antifalsificazione e piu facilmente sostituibile in
caso di smarrimento».

Per rinnovare la patente, spiega il direttore della Medicina
Legale Francesco Micale, si pagano 25 euro di cui 16 per
la marca da bollo mediante versamento da effettuarsi presso
qualsiasi sportello Unicredit della regione e 9 euro per i di-
ritti della Motorizzazione, cui vanno aggiunti il costo della
visita medica che ammonta a 19,11 euro per le patenti della
categoria A e B e 26,86 euro per le patenti superiori (C, D+
E) e della foto tessera. Infine 6,86 euro per la spedizione a
domicilio della nuova patente da saldare al momento della
consegna o del ritiro presso I’Ufficio postale.

| cittadini possono rivolgersi presso qualsiasi ambulatorio di
Medicina Legale dell’Asp o, nel caso di utenti affetti da pa-
tologie pregiudizievoli per la guida, presso la Commissione
Medica Locale ove riceveranno, previa verifica della rinno-
vabilita della patente, la modulistica prevista.
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neuropsichiatria infantile

ABUSI SUI

MINORI, FENOMENO SOMMERSO

DIFFICILE DA RILEVARE E DI SOLITO NEGATO

ono stati 310 nel 2012 i minori vittime di abuso e mal-

trattamenti presi in carico dalla Neuropsichiatria infan-

tile dell’ Asp di Siracusa. Di questi, 102 sono stati nuo-
vi ingressi per prima visita. Negli ultimi anni si € assistito,
inoltre, ad un aumento di casi di disagio emotivo correlato a
separazioni dei genitori.
Tali dati sono emersi nel corso del convegno promosso
dall’Ufficio Formazione aziendale insieme con il Diparti-
mento Salute mentale e la Neuropsichiatria infantile adulti
dedicato alle linee guida regionali per la pianificazione degli
interventi multidisciplinari per la tutela dell’infanzia e la pre-
sa in carico dei minori vittime o a rischio di violenza.
Obiettivo del convegno ¢ stato quello di condividere le linee
guida tra tutti gli attori che a vario titolo sono coinvolti in
percorsi finalizzati alla presa in carico del minore, al trat-
tamento del suo stato contingente di sofferenza fisica o psi-
chica e all’attivazione di tutti gli eventuali percorsi di tutela
compresa la messa in protezione in raccordo con la magistra-
tura minorile o con I’ente locale.
Le linee guida sono state emanate dall’ Assessorato regionale
della Salute con decreto del 23 marzo 2012 per assicurare,
in tutto il territorio regionale e, quindi, in ciascuna Azienda
sanitaria, cosi come ha puntualizzato Damiana Pepe dell’A-
rea interdipartimentale 2 del Dipartimento Pianificazione
strategica dell’ Assessorato regionale della Salute, la buona
efficacia dei processi di presa in carico dei minori e delle
famiglie vittime zero a rischio di violenza, il consolidamento
delle buone prassi operative, il rispetto di precisi tempi di
valutazione e I’ applicazione del modello operativo multidi-
mensionale bio-psicosociale,
L’Asp di Siracusa interviene, nel proprio sistema di governo,
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adeguandosi ai modelli assistenziali indicati dai vigenti do-
cumenti di programmazione sanitaria, con specifico richiamo
a quanta stabilito dal Piano regionale della salute 2011-2013,
a beneficio del Servizio sanitario regionale e del territorio
provinciale di competenza.

| lavori sono stati aperti dal direttore sanitario dell’Asp di
Siracusa Anselmo Madeddu che ha sottolineato I’importanza
della problematica degli abusi e della violenza, evidenziando
quanto il fenomeno sia sommerso, difficile da rilevare, com-
plesso, pericoloso e di solito & negato.

Il presidente del Tribunale dei minori di Catania Maria Fran-
cesca Pricoco ha evidenziato I’importanza del raccordo tra
I’istituzione giudiziaria e sanitaria nella materia degli abusi
e maltrattamenti ai minori al fine di rendere armonico un uni-
co processo di intervento sul minore vittima.

Paola lacono direttore f.f. della Neuropsichiatria infantile
adulti ha illustrato I’attuazione del modello organizzativo
operativo dei servizi dell’ASP di Siracusa. | servizi sanita-
ri operano di concerto, sostenendo I’intervento sul minore
presunta vittima e sul suo nucleo familiare, con il fine ultimo
di garantire efficacia e tempestivita nel processo di recupero
terapeutico.

I lavori, moderati da Francesco Sciuto, Roberto Cafiso, Car-
melo Marchese e Massimo Gramillano, sono proseguiti con
gli interventi del neuropsichiatra infantile di Palermo Fran-
cesco Vitrano che ha relazionato sui risvolti clinici del lavoro
intergrato e di Teresa Tringali e Felicia Cataldi, rispettiva-
mente psicologa ed educatore professionale capo area educa-
tiva della Casa Circondariale di Siracusa, che hanno illustra-
to un progetto di riabilitazione in atto in un gruppo di pedofili
all’interno della casa circondariale.
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oncologia

LABORATORI DI BELLEZZA GRATUITI
PER PAZIENTI ONCOLOGICHE A SIRAGUSA

La versione italiana del programma internazionale «Look Good...Feel Better»
raggiunge la citta di Siracusa con I'Ospedale Umberto I

’Associazione La forza e il sorri-
Lso ha avviato il servizio gratuito

di laboratori di bellezza a favo-
re di donne in trattamento oncologico
presso I’Ospedale Umberto |.
L’Asp di Siracusa, 392 sede dell’inizia-
tiva in ltalia, si afferma come nuova
importante tappa nel processo di diffu-
sione del servizio dedicato al recupero
psicofisico della popolazione femmini-
le colpita da tumore.
«Sostenere ed estendere questo pro-
getto — precisa il presidente LFIS Pie-
rangelo Cattaneo — sard il segno di un
Paese civile e attento alle sofferenze.
Scopo dell’iniziativa ¢ aiutare le donne
in cura oncologica e provate fisicamen-
te dai trattamenti a ritrovare il sorriso
davanti allo specchio e dentro di sé».
«La struttura sanitaria deve prender-
si carico della persona in generale e
non solo della malattia — sottolinea il
commissario straordinario dell’Asp di
Siracusa Mario Zappia - per far si che
lo stesso sia accompagnato in tutte le
sue esigenze. Questa iniziativa, per cui
esprimiamo ringraziamenti ai promoto-
ri, riflette il nuovo modo di intendere
la sanita, alla luce della riforma, in un
processo di cambiamento culturale che

deve vedere il paziente nel suo com-
plesso al centro del sisteman.

«Le recenti acquisizioni nella preven-
zione e nella diagnosi precoce dei tu-
mori, il miglioramento delle tecniche
chirurgiche e I’impiego di nuovi far-
maci chemioterapici e farmaci biolo-
gici — evidenzia il direttore dell’Unita
operativa di Oncologia medica Paolo
Tralongo — hanno portato ad un au-
mento della vita media dei pazienti
tumorali. Contestualmente & aumenta-
ta I’attenzione verso le problematiche
funzionali legate agli effetti collaterali
dei trattamenti. In questo contesto &
utile fornire ai pazienti strumenti ido-

nei per la prevenzione e la cura degli
effetti non voluti delle terapie mediche,
per il recupero delle funzioni lese, per il
miglioramento del benessere fisico, per
I’acquisizione di nuovi equilibri psico-
fisici che possano restituire una qualita
di vita migliore».

Attiva in Italia dal dicembre del 2006
sotto il patrocinio di Unipro, Associa-
zione Italiana delle Imprese Cosme-
tiche, La forza e il sorriso si ispira
all’esperienza internazionale del pro-
gramma «Look Good...Feel Betters,
nato negli Stati Uniti nel 1989 e diffuso
0ggi in 25 Paesi.

L’iniziativa, che non interferisce con le
cure mediche né intende in alcun modo
sostituirsi a esse, si traduce nella realiz-
zazione di laboratori di bellezza gratu-
iti destinati a offrire alle donne in cura
utili consigli e accorgimenti pratici per
fronteggiare gli effetti secondari delle
terapie e riconquistare senso di benes-
sere e autostima senza rinunciare alla
propria femminilita. L’operativita del
progetto e il contatto con le partecipanti
saranno curati dal dirigente medico on-
cologo Annamaria Dimari e dall’infer-
miera professionale Margherita lacono
con la collaborazione delle consulenti
di bellezza Sandrina Caschetto e Chiara
Ferrini.
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solidarieta sociale

OPERE MULTIMEDIALI PER | REPARTI DI DEGENZA
REALIZZATE E DONATE DALL'IPOVEDENTE LUIGI ZAPPULLA

donate all’Asp di Siracusa dal loro autore, Luigi Zap-

pulla, socio dell’Unione italiana ciechi, affinché renda-
no piu allegre e variopinte le pareti dei reparti degli ospedali
siracusani.
\ere opere d’arte gia incorniciate e con certificato di garan-
zia, ricche di colori, paesaggi, natura morta e soggetti per
I’infanzia, realizzate da Zappulla tra il 1997 e il 1998 con
la sapienza e la memoria del passato, quando la vista non gli
era stata ancora negata, e il supporto di sofisticate tecnologie
informatiche tradotte dalla sintesi vocale.
Una mostra, destinata in particolare ai giornalisti, e stata al-
lestita nella sala riunioni dell’ospedale Umberto | in occasio-
ne della conferenza stampa di presentazione della donazione
convocata dal commissario straordinario dell’Asp di Siracu-
sa Mario Zappia con la partecipazione, oltre che dell’artista,
del presidente della sezione provinciale dell’Unione italiana
ciechi Sebastiano Calleri, dei coordinatori dei distretti ospe-
dalieri Sr1 ed Sr 2 Alfio Spina e Giuseppe D’Aquila e del di-
rigente amministrativo dell’ospedale Umberto | Claudio Tiné
che ha curato I’allestimento della mostra con il valido con-
tributo del personale della PFE. Elogi all’artista e sentiti rin-
graziamenti ha espresso il commissario straordinario Mario
Zappia: «Abbiamo accolto con grande entusiasmo la volonta
di Luigi Zappulla — ha detto Zappia — nei confronti del quale
vanno i piu sentiti ringraziamenti personali e a nome dell’ A-
zienda poiché le sue opere trasmetteranno ai nostri pazienti

Sono firmate «Gigi di Lina» cento opere multimediali
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il messaggio di chi con dinamismo e grande determinazione
non si ¢ lasciato sopraffare dalla sofferenza». Il commissario
straordinario, inoltre, ha annunciato che nei prossimi gior-
ni si rechera in visita all’Unione ciechi per intensificare i
rapporti di collaborazione con I’Azienda nelle molteplici ed
interessanti iniziative promosse dall’Unione.

«Attraverso le sue creazioni artistiche — ha detto il presiden-
te dell’Unione Sebastiano Calleri — I’amico Zappulla riesce
a dare tanto a se stesso e alla societa. Siamo orgogliosi del
fatto che i non vedenti si facciano conoscere dall’opinione
pubblica. Con il suo impegno — ha aggiunto — ha dimostrato
fin dall’inizio di non scoraggiarsi mai. Abbiamo molto ap-
prezzato la sua scelta di donare i quadri ad un ente pubblico e
siamo particolarmente grati al commissario straordinario per
la sensibilita che ha dimostrato».

Le opere saranno distribuite equamente agli ospedali Um-
berto | e Rizza, Avola, Noto, Augusta e Lentini e saranno
destinate, come da volere di Luigi Zappulla, in particolare ai
reparti di pediatria oculistica e Hospice. «\oglio che siano
destinatE ha — detto — a rendere piu allegro I’ambiente ospe-
daliero e possano donare un sorriso ai ricoverati soprattutto
ai bambini, ai loro parenti ed in generale a tutti i visitatori
ed al personale ospedaliero». Un quadro, raffigurante quat-
tro grandi occhi, ¢ stato destinato alla stanza dei centralinisti
dell’Umberto | e consegnato al personale dall’artista assie-
me a Mario Zappia e Sebastiano Calleri dopo la conferenza
stampa.
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prevenzione

ASP E COMUNE DI SIRACUSA, UN PIANO STRAORDINARIO
PER TUTELARE LA SALUTE DEI CONSUMATORI

Tutelare i frequentatori di locali pubblici di ristorazione in
materia di igiene e sicurezza alimentare, di frodi commercia-
li e di irregolarita amministrative che possono ripercuotersi
tanto sui consumatori quanto sulla Pubblica Amministrazio-
ne. E con questa finalita che il commissario straordinario
dell’Asp di Siracusa Mario Zappia e il sindaco di Siracusa
Giancarlo Garozzo hanno disposto I’avvio di un’attivita
ispettiva straordinaria congiunta sul territorio comunale che
vedra impegnati personale del Comando di Polizia municipa-
le di Siracusa insieme con tecnici della Prevenzione dell’ Asp
appartenenti al Servizio igiene degli alimenti e nutrizione e
all’Ufficio Prevenzione, Vigilanza ed Ispezione.

Le ispezioni straordinarie nei locali pubblici, gia svolte isti-
tuzionalmente dal Dipartimento Veterinario, saranno effet-
tuate tutti i giorni della settimana in tutte le ore anche serali e
notturne. In materia di igiene degli alimenti e delle bevande
i controlli ufficiali verranno effettuati attraverso un sistema
armonico che terra conto della specifica regolamentazione
comunitaria che ha introdotto un nuovo concetto di sicurezza

alimentare assicurando ai consumatori un valido e trasparen-
te livello di sicurezza.

«L’efficacia dei controlli in materia di sicurezza alimentare
— sottolinea il commissario straordinario Mario Zappia — in-
tende tutelare i cittadini privilegiando I’aspetto della preven-
zione in relazione alla salubrita degli alimenti che vengono
consumati Tale requisito & indispensabile per impedire la
manifestazione di tossinfezioni alimentari e di malattie in-
fettive veicolate attraverso I’assunzione di cibi contaminati».
«Questa ulteriore attivita in sinergia con I’Asp — dichiara
il sindaco Giancarlo Garozzo - ci permette di tutelare tutte
quelle persone che frequentano i nostri ristoranti, specie nel
fine settimana. Controllare non per condannare, ma per tene-
re alta la guardia in materia di igiene e sicurezza alimentare».
All’interno dei locali saranno verificati i processi produttivi
degli alimenti, i piani di autocontrollo predisposti dagli eser-
centi, la tracciabilita e I’etichettatura, le modalita di conser-
vazione degli alimenti nonché I’igiene degli ambienti sia di
produzione che di somministrazione.

CHIRURGIA ROBOTICA MININVASIVA
PRESTO PER | PAZIENTI SIRACUSANI

a chirurgia mininvasiva robo-
Ltica si appresta a raggiungere i

pazienti della provincia di Sira-
cusa che per problematiche urologiche,
ginecologiche e chirurgiche di natura
oncologica sino ad oggi sono stati co-
stretti a rivolgersi a strutture esterne, sia
in ambito regionale che extraregionale,
con un notevole e comprensibile impat-
to di costi e disagi.
Il commissario straordinario dell’Asp
di Siracusa Mario Zappia ha avviato il
percorso che portera la sanita siracu-
sana ad utilizzare anche tale metodica
innovativa e ultra specialistica ed ha
convocato i direttori delle Unita opera-
tive di Chirurgia, Ginecologia ed Uro-
logia dei presidi ospedalieri siracusani
per una riunione operativa che ha mes-
so al corrente i primari della volonta di
creare, inizialmente con una struttura
sanitaria di Catania, un rapporto di col-
laborazione destinato agli utenti della
provincia di Siracusa gratuitamente,
quindi con normale rimborso regionale

a mezzo DRG, per offrire appunto pre-
stazioni di chirurgia robotica.

«All’interno di tale struttura — spiega il
commissario straordinario Mario Zap-
pia - € installato il sistema chirurgico
robotico «Da Vinci» e vi operano chi-
rurghi altamente specializzati e profes-
sionali e con specifica esperienza negli
interventi effettuati con tale metodica
chirurgica. Gli interventi saranno ef-
fettuati dai chirurghi della struttura su
pazienti della provincia di Siracusa che
verranno reclutati, pertanto, dai chirur-
ghi degli ospedali appartenenti all’A-
zienda. Tutto ci0, soprattutto — prose-
gue Zappia - al fine di potere addestrare
in tale disciplina alcuni dei chirurghi
siracusani che parteciperebbero agli in-
terventi in modo da potere tra qualche
anno essere pronti per I’acquisto di una
apparecchiatura robotica da installare
negli ospedali siracusani, con parti-
colare riferimento anche all’ospedale
Muscatello di Augusta, che si appresta
a diventare polo oncologico di eccel-

lenza, e avere al tempo stesso personale
chirurgico gia formato. Dai chirurghi
& emerso parere favorevole unanime.
Inoltreremo a questo punto all’ Asses-
sorato regionale della Salute richiesta
di autorizzazione per I’avvio a Siracusa
di questa importante iniziativa. Da una
valutazione dei dati epidemiologici re-
lativi al territorio siracusano risulta una
elevata casistica di utenti che si rivol-
gono a strutture fuori provincia e anche
fuori regione che utilizzano metodiche
innovative e ultra specialistiche, con
particolare riferimento agli interventi
effettuati con la metodica della chirur-
gia mininvasiva. Tale sistema avanzato
—conclude il commissario straordinario
- riveste una particolare importanza so-
prattutto per la chirurgia urologica che
registra nella nostra Azienda una mobi-
lita passiva di circa 700 mila euro I’an-
no in particolare per le patologie della
prostata dove tale metodica garantireb-
be minore incidenza di impotenza, ef-
fetto collaterale molto temuto».
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sicurezza sul lavoro

SICUREZZA SUL LAVORO, PIU CONTROLLI
E MENO INFORTUNI NEI CANTIERI

Da sinistra Renato Minniti, Paolo Sambataro,
Mario Zappia, Vincenzo Magnano

tualita che vedono coinvolti oltre ai datori di lavoro ed i

lavoratori tutte le altre figure del sistema e gli Enti che
a vario titolo contribuiscono alla formazione di un sistema
lavoro sempre piu sicuro.

I nfortuni e malattie professionali sono temi di grande at-

Da sinistra Giancarlo Chiara, Renato Minniti, Vincenzo Magnano,
Mario Zappia, Vincenzo Magnano
Cristina Rizza*

di tali problematiche, tra questi I’Arma dei Carabinieri, per
la quale & intervenuto il comandante della Compagnia di Si-
racusa Paolo Sambataro: «ll lavoratore deve essere messo
nella posizione di non correre rischi — ha detto il maggiore -
per questo gia nel 1937 nacquero i primi ispettori del lavoro,

A tal proposito, in occasione della terza giornata S una figura successivamente istituzionalizzata che
regionale della salute e sicurezza nei luoghi di / ) on(? _ "\ hail compito di verificare il rispetto delle norme
2.637 icasidiin-

lavoro, si & tenuto un convegno promosso dal
Servizio Prevenzione e Sicurezza negli am-
bienti di lavoro (Spresal) dell’ Asp di Siracusa.
Sono 2.637 i casi di infortuni sul lavoro regi-
strati nell’anno 2012, un dato che sembrereb-
be eccessivo ma rincuorante a confronto con
i 3.084 del 2011. «Un miglioramento che puo
sembrare di poco conto, ma molto importante
per la salute e la sicurezza dei lavoratori che
denota le attenzioni riposte da quanti sono im-
pegnati nella applicazione sempre piu rigorosa

della ricca normativa in materia» cosi il commissario stra-
ordinario Mario Zappia ha introdotto la conferenza, confer-
mato dal direttore del Spresal Mario Minniti: «Siamo riusciti
a raggiungere dei buoni risultati — ha aggiunto - nell’ambito
della sicurezza sul lavoro».

La legislazione italiana tutela i lavoratori sin dal 1955, con
la legge 51, ma cio che € necessario tutt’oggi & informare e
formare, come ha sottolineato Maria Alba Spadafora respon-
sabile dell’Unita operativa Formazione ed Epidemiologia
del Spresal. «Con il testo unico 81 del 2008 é stato fatto un
grande passo avanti nell’ambito della sicurezza dei lavora-
tori, creando un vero modello per le aziende e soprattutto
fornendo un coinvolgimento attivo da parte dei lavoratori. E
necessario prevedere il rischio ma soprattutto bisogna posse-
dere una cultura della sicurezza».

L’argomento dell’infortunio e delle malattie professionali &
di grande attualita e sono in molti gli organi che si occupano
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fortuni sul lavoro re-
gistrati in provincia
di Siracusa nell'anno
2012, rincuorante il
dato se messo a con-
fronto con i 3.084
del 2011

di lavoro, monitorare I’attivazione dei criteri di
sicurezza, ben indirizzare i datori di lavoro e
sensibilizzare la cultura della sicurezza, attivita
che viene promossa a partire dalle scuole».
| dati sono stati forniti da Marcello Burti, diret-
tore DTL, ex Ispettorato del lavoro e da Salva-
tore Pupillo, funzionario dell’Inail di Siracusa:
nel 2012 sono stati 81 i casi di malattie pro-
fessionali riconosciute, tra questi 20 di malattie
muscolo scheletriche, 13 sordita, 25 i casi di
malattie respiratorie e 16 di tumori. La maggior
parte degli infortuni viene registrata nella zona del polo indu-
striale, legati anche all’utilizzo di sostanze chimiche.
Un’idea di Giancarlo Chiara, responsabile dell’ufficio pre-
venzione vigilanza e ispezione dell’ Asp di Siracusa, relativa-
mente alla prevenzione nell’ambito degli infortuni in campo
marittimo: «i tre organi vigilanti, S.Pre.S.A.L. medici Usma
e Capitaneria di porto, avranno a disposizione dei momen-
ti di formazione, in modo tale da agire in maniera univoca.
Questo il prossimo obiettivo». A conclusione dei lavori, un
panorama dei casi di infortuni casalinghi é stato esposto da
Alfonso Nicita, responsabile dell’Unita operativa Educazio-
ne alla salute: «Sono 10.000 gli incidenti domestici che av-
vengono ogni anno. L’Asp nel 2008 ha dato vita ad un piano
operativo per la prevenzione di questa tipologia d’incidenti,
prendendosi cura di analizzare i dati in possesso ed attuando
una campagna di prevenzione».
*Stagista Ufficio Stampa Asp SR
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Da sinistra Riccardo Vigneri, Mario Zappia, Nella Giallongo Coffa, Gianpiero Castelli

1

PREVENZIONE MELANOMA, INTESA CON AIRC

a inizio un programma gratui-
H to di prevenzione del melano-

ma cutaneo che sara realizzato
dall’Asp di Siracusa in collaborazione
con I’Associazione italiana ricerca sul
cancro.
L’attivita di screening sara realizzata
con I’utilizzo di un videodermatosco-
pio digitale ad epiluminescenza che la
stessa Airc, Comitato Sicilia, ha dona-
to all’Asp di Siracusa per il reparto di
Dermatologia del presidio ospedaliero
Rizza diretto da Gianpiero Castelli.
L’avvio del programma € stato sancito
dalla stipula di un protocollo d’intesa
sottoscritto dal commissario straordina-
rio Mario Zappia e dal presidente Airc
Sicilia Riccardo Vigneri che lo hanno
presentato nel corso di una conferenza
stampa alla quale hanno partecipato,
inoltre, la responsabile Airc per la pro-
vincia di Siracusa nonché consigliere
regionale Nella Giallongo Coffa, il
responsabile dell’Unita operativa Der-
matologia e Venerologia Gianpiero Ca-
stelli, i coordinatori dei Distretti ospe-
dalieri, i dirigenti medici e chirurghi
del gruppo Melanoma, i delegati Airc
dei comuni della provincia di Siracu-
sa. Il presidente Airc Sicilia Riccardo
Vigneri nel suo intervento ha ricorda-
to I’eccezionale attivita svolta da tutti i
componenti Airc volta alla mediazione
dellaricerca dell’eccellenza e, come nel
caso di oggi, alla prevenzione: «La filo-
sofia dell’Airc con due milioni di soci
— ha detto — difende il principio che la
ricerca € indispensabile per individua-
re le eccellenze. La prevenzione & un

( Il melanoma cuta- \
neo rappresenta ancora oggi
una delle patologie a prognosi
peggiore se non diagnosticata
precocemente. Il programma
di prevenzione é rivolto a tutta
la popolazione, non essendovi

fasce di eta o un sesso partico-

larmente a rischio J

bene obbligatorio — ha aggiunto — e per
questo un particolare ringraziamento
va al commissario dell’ Asp Mario Zap-
pia, al dottore Gianpiero Castelli e a
tutto il gruppo melanoma dell’ Azienda
nonché al comitato Airc Siracusa che
ha consentito, con I'impegno della re-
sponsabile Nella Giallongo Coffa, la
donazione di questo importantissimo
strumento all’avanguardia acquistato
con i proventi della lotteria provinciale
del 2012».

Soddisfazione ha espresso anche il
commissario straordinario Mario Zap-
pia per la importante collaborazione
con Airc: «Mi sento di esprimere a
nome dell’Azienda ringraziamenti per
la importante collaborazione con Airc
e per questa ulteriore donazione che
ci consentira di intensificare le attivita
di prevenzione contro il cancro. Sono
dell’avviso che la sinergia con le asso-
ciazioni di volontariato sia fondamen-
tale per intervenire ancora piu incisiva-
mente sul territorio». La responsabile
Airc della provincia di Siracusa Nella
Giallongo Coffa ha illustrato I’'impor-
tante attivita che svolgono quotidiana-

mente i componenti il comitato provin-
ciale, I’incessante impegno profuso e le
iniziative messe in campo a sostegno
delle azioni volte alla prevenzione e
alla ricerca sul cancro.

L’Asp di Siracusa e il Comitato Sicilia
dell’Airc con la stipula del protocollo si
sono impegnate a promuovere, di con-
certo, un progetto comune diretto alla
prevenzione del melanoma cutaneo tra
la popolazione residente nei comuni
della provincia di Siracusa allo scopo di
ridurre il tasso di mortalita che in tale
settore € molto elevato. Il melanoma
cutaneo, infatti, rappresenta ancora una
delle patologie a prognosi peggiore se
non diagnosticata precocemente.

Il programma é rivolto a tutta la popo-
lazione, non essendovi fasce di eta o un
sesso particolarmente a rischio. L’Asp
mettera a disposizione il proprio per-
sonale sanitario, medico ed infermieri-
stico, coordinato dal responsabile della
Dermatologia Gianpiero Castelli. Al
programma collaboreranno i volonta-
ri della locale delegazione Airc che si
adopereranno sia in fase di promozione
e di organizzazione delle visite, sia per
I’accoglienza in ospedale dei pazienti
sottoposti all’esame.

La videodermatoscopia in epilumine-
scenza sara effettuata per complessivi
20 pazienti settimanali e le prenotazio-
ni potranno essere effettuate al numero
telefonico 0931 724526. Le visite si
svolgeranno il martedi dalle ore 15,30
alle 17,30 nell’ambulatorio del reparto
di Dermatologia del presidio ospedalie-
ro A. Rizza di Siracusa.
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AMBULATORI AL CERICA DI PRIOLO

Completata la fase organizzati-
va e definiti giornate e orari di
apertura, i nuovi ambulatori
specialistici di cardiologia, diabetolo-
gia, geriatria e il punto prelievi istituiti
a Priolo, nei locali del Cerica, presenta-
ti alla cittadinanza con una conferenza
presieduta dal sindaco di Priolo Anto-
nello Rizza e dal commissario straordi-
nario dell’Asp di Siracusa Mario Zappia
(nella foto) sono attivi a pieno regime
cosi come l'assistenza domiciliare per le
medesime tre branche.

Ne da notizia il commissario straordi-
nario dell’Asp di Siracusa Mario Zappia
confermando I'impegno assunto con-

giuntamente al sindaco Antonello Riz-
za con i cittadini priolesi, che possono
cosi usufruire nel proprio territorio, nel-
le giornate di lunedi e martedi, di pre-
stazioni sanitarie specialistiche per le
quali erano costretti prima d’ora a re-
carsi fuori comune.

«E nostro preciso compito — sottolinea
il commissario straordinario — ampliare
I'offerta sanitaria laddove & palesemen-
te carente e assolvere al dovere di av-
vicinare i servizi sanitari territoriali ai
cittadini per evitare disagi e difficolta
di spostamento. Cio vale soprattutto per
quelle branche specialistiche che riguar-
dano le fasce deboli della popolazione».

Le prenotazioni possono essere effet-
tuate da tutti gli sportelli Cup disloca-
ti in ogni comune della provincia aretu-
sea.

Il punto prelievi é attivo il lunedi dal-
le ore 8 alle ore 10,30. L’ambulatorio di
cardiologia osserva orario di apertura il
lunedi dalle ore 14 alle ore 16 e prosegue
con le visite domiciliari sino alle ore 19.
Dalle 14 alle 16 di lunedi é attivo anche
I’'ambulatorio di geriatria. Le visite do-
miciliari vengono effettuate il martedi
dalle 9 alle 12. L’ambulatorio di diabeto-
logia ¢ aperto il martedi dalle 14 alle 16
e nella stessa giornata, dalle 16 alle 19
vengono effettuate le visite domiciliari.

avranno piu la necessita e il disagio di recarsi a Pa-

lazzolo per sottoporsi ad analisi cliniche.
Il commissario straordinario dell’ Asp di Siracusa Ma-
rio Zappia, insieme con il direttore sanitario Anselmo
Madeddu, infatti, nell’ambito delle iniziative volte ad
incrementare i servizi sanitari territoriali in tutta la pro-
vincia di Siracusa e ad avvicinare gli stessi ai cittadini
secondo il principio di assistenza di prossimita, ha di-
sposto I’apertura di un centro prelievi nel comune di
Buscemi € attivo tutti i lunedi dalle ore 8 alle 9.30.
Sulla inesistenza del servizio a Buscemi anche il primo
cittadino Sebastiano Carbé aveva manifestato al com-
missario straordinario le difficolta a cui vanno incontro
i suoi concittadini a causa della carenza storica di un
punto prelievi. «Ho dato immediate disposizioni agli uf-
fici di riferimento affinché predisponessero ogni adem-

I residenti nel comune montano di Buscemi non
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A BUSCEMI APRE IL CENTRO PRELIEVI

pimento utile ad eliminare un disagio che viene vissuto
particolarmente dalle persone anziane e da quanti non
hanno la possibilita di raggiungere Palazzolo con mez-
z0 proprio - dichiara Mario Zappia -. L”istituzione
del punto prelievi a Buscemi, al quale ha prontamente
lavorato il direttore del Distretto di Siracusa Antonino
Micale, rappresenta un ulteriore tassello di un processo
di miglioramento, pur nelle ben note ristrettezze econo-
miche, che questa Direzione sta portando avanti in tutti
i comuni della provincia di Siracusa ed in particolare
in quelle zone dove necessita un incremento di servi-
zi. Voglio ringraziare gli operatori sanitari che hanno
manifestato la propria disponibilita ed hanno permesso
I’apertura di questo punto prelievi per i cittadini di Bu-
scemi.

Il centro prelievi ¢ allocato nel Presidio sanitario di Bu-
scemi in via Don Luigi Sturzo.
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DEFIBRILLATORE IN DOTAZIONE ALLA GUARDIA MEDICA DI SORTINO

a Guardia medica di Sortino &
Lstata dotata di un defibrillatore
semiautomatico HeartStart HS1
donato dalla famiglia Sgandurra com-
pleto di accessori e di training formati-
vo per gli utilizzatori.
Nella sala riunioni della Direzione ge-
nerale dell’Asp di Siracusa € avvenuta la
consegna dell’apparecchiatura salva-vi-
ta nelle mani del commissario straordi-
nario Mario Zappia. Presenti i compo-
nenti la famiglia Sgandurra, il direttore
dell’Economico Patrimoniale Vincenzo
Bastante il direttore del Distretto di Si-
racusa Antonino Micale, la responsabile
dell’Unita operativa semplice ASB Or-
nella Corso, amici della famiglia dona-
trice e il personale medico in servizio
alla Guardia medica sortinese. «Conti-
nuo ad essere piacevolmente sorpreso
— ha detto il commissario straordinario

CHIRURGIA MININVASIVA,

UN’ARMA IN PIU

CONTRO IL DOLORE CRONICO

nche in provincia di Siracusa &
possibile intervenire sul dolore
con il ricorso alla chirurgia mi-

ninvasiva. L’attivita chirurgica avviata
all’ospedale Umberto I° di Siracusa
prevede procedure altamente speciali-
stiche che mirano alla cura del dolore
attraverso la modulazione nervosa con
farmaci o impulsi elettrici come la ra-
diofrequenza. «Un ulteriore servizio ai
nostri pazienti — sottolinea il commis-
sario straordinario dell’ Asp di Siracusa
Mario Zappia — previsto nell’ambito
delle attivita svolte dall’ambulatorio di
Terapia del dolore ubicato all’ospedale
Rizza, aperto al pubblico da poco piu di
sei mesi, che accoglie pazienti affetti da
qualsiasi forma di patologia dolorosa e
li assiste con competenza ed umanita.
«L’esperto in medicina del dolore —
spiega la responsabile dell’Ambula-

torio Marilina Schembari - opera una
diagnosi della causa del dolore cronico
e mette in atto terapie mirate di varia
natura: farmaci, interventi psicologi-
ci, infiltrazioni, chirurgia. La terapia ¢
diretta ai pazienti affetti da patologie
acute o cronico-degenerative tra le qua-
li nevralgie, neoplasie, diabete, vascu-
lopatie, cefalee. Lattivita ¢ stata forte-
mente voluta dalla Direzione aziendale
ma & soprattutto pretesa dall’ Assesso-
rato della Regione Sicilia che vigila su-
gli obiettivi fissati dalla legge 38 /2010.
Sempre piu fondi sono stanziati per la
terapia del dolore ed ogni cittadino puo
finalmente avvalersi del diritto ad una
vita di buona qualita, senza dolore».
Informazioni possono essere richieste
al n. 0931 724549 e le prenotazioni
vengono effettuate attraverso il Centro
unico prenotazioni.

Mario Zappia — dalla particolare sensi-
bilita che riscontro continuamente tra le
persone di questa provincia. Quello di
oggi € un gesto importante, e ringra-
zio sentitamente la famiglia Sgandurra
a nome dell’Azienda, perché ha in sé ol-
tre al valore del dono il nostro impegno
a farne buon uso».

Dalla famiglia, inoltre, € stato manife-
stato I'auspicio che I’Azienda possa do-
tare di defibrillatore tutte le Guardie
mediche presenti nel territorio siracu-
sano «perché la sua presenza laddove si
tratta un’emergenza — ha detto la signo-
ra Elvira Barone Sgandurra — puo salva-
re vite umane».

NEL PTA DI VIA BRENTA

’Azienda sanitaria provinciale
L ha attivato un nuovo punto pre-

lievi nel Distretto di Siracusa.
11 servizio é stato allocato al primo
piano del PTA di via Brenta nei locali
dell’ambulatorio infermieristico.
Ne da notizia il commissario straordi-
nario Mario Zappia: «L’attivazione di
un nuovo punto prelievi al centro del-
la citta — sottolinea — viene incontro
alle esigenze della popolazione che
potra cosi usufruire di una ulteriore
postazione per effettuare i prelievi
per le analisi cliniche consentendo
nel contempo di decongestionare I’o-
spedale Umberto I riducendo i tempi
di attesa». Gli utenti, in possesso di
prescrizione su ricetta del Servizio sa-
nitario nazionale, potranno accedere
al Punto prelievi dal lunedi al venerdi
dalle ore 8 alle ore 10,30 con prenota-
zione rilasciata dal Cup.
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GIORNATE DELLA SALUTE E DELLA PREVENZIONE
PAZIENTI IN LISTA DI ATTESA PER IL TRAPIANTO,
DA SIRACUSA UN MESSAGGIO DI SPERANZA

Convegni, stand, ambulatori gratuiti ed una nutrita partecipazione di visitatori e studenti. Il capoluogo aretuseo é
stato per tre giorni al centro delle Giornate della Salute e della Prevenzione promosse dall/Asp di Siracusa ospitate nei
locali dellArea marina protetta del Plemmirio nellarea del Castello Maniace. Tra i numerosi convegni, quello dedi-
cato alla prevenzione dei tumori correlati allambiente e alla prevenzione a scuola: dalla diagnosi precoce allofferta
formativa. La giornata conclusiva ha visto a confronto le Aziende sanitarie di Siracusa, Ragusa e Catania sulla rior-
ganizzazione sanitaria. Presentato il progetto Imantex Italia - Malta per la prevenzione dei tumori della mammella

8 pazienti siracusani sono in atte-
4sa di un trapianto. E la speranza

viene proprio da Siracusa dove
e cresciuta notevolmente la sensibilita
alla donazione. Negli ultimi tre anni,
infatti, le opposizioni alle proposte di
donazione per potenziali donatori nella
provincia aretusea si sono ridotte quasi
allo zero a fronte di una opposizione del
48 per cento a livello regionale. Cio de-
nota quanto stia crescendo la sensibilita
e la cultura della solidarieta. Tale dato &
emerso con la relazione del coordinato-
re locale dei prelievi di organo Franco
Gioia Passione nel corso del convegno
inaugurale sul tema «Conoscere il tra-
pianto, offrire la vita» moderato dal
direttore della Chirurgia di Lentini Gio-
vanni Trombatore, nell’ambito delle
«Giornate della Salute e della Preven-
zione» promosse dall’Asp di Siracusa
che si sono svolte nei locali dell’Area
marina protetta del Plemmirio antistan-
te il Castello Maniace.
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A tagliare il nastro ¢ stato il commissa-
rio straordinario Mario Zappia assieme
al direttore sanitario Anselmo Maded-
du, ai direttori sanitari degli ospedali di
Siracusa e Lentini Alfio Spina e Giu-
seppe D’Aquila, ai dirigenti dell’A-
zienda e alle autorita civili, religiose e
militari della provincia. «Queste gior-
nate — ha detto — ci danno la possibilita
di avvicinarci ai cittadini e soprattutto
ai giovani, uscendo dalle strutture sani-
tarie e ponendoci a contatto diretto con
il territorio, per contribuire a rafforzare
la cultura della prevenzione in ogni am-
bito sanitario e dei corretti stili di vita».
L’attivita del prelievo d’organo in Sici-
lia in questi ultimi due anni, ha sotto-
lineato nel suo intervento Toti Bianca
vice segretario nazionale Aned, ha re-
gistrato 18 prelievi di organi per mi-
lione di abitanti; cid ci avvicina note-
volmente all’attivita nazionale che é di
20 per milione di abitanti. «Si tratta di
un risultato — ha confermato il commis-

sario straordinario Mario Zappia — che
da merito alle azioni svolte dal Centro
regionale Trapianti coordinato da Vito
Sparacino, con le associazioni di volon-
tariato e degli utenti che si adoperano
su tutto il territoriale siciliano».

A sottolineare I’attenzione che I’Uni-
ta operativa nefrologica dell’ospedale
Umberto | di Siracusa diretta da Giu-
seppe Daidone pone nei confronti dei
pazienti trapiantati, 80 di rene di cui 3
anche di pancreas, 20 di cuore e 15 di
fegato, sono stati I’intervento della di-
rigente nefrologa Valeria Pagano e due
toccanti testimonianze di due trapianti
siracusani, una mamma e un papa che
al convegno si e presentato con il pro-
prio bambino: «Un donatore moltiplica
la vita — ha detto — ed io la vita I’ho data
con il mio bambinox». Interessante la
relazione tenuta dalla responsabile pro-
vinciale Aido Maria Concetta Sanbasile
che ha parlato delle azioni di comunica-
zione che svolgono i volontari.
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Le giornate della salute e della preven-
zione hanno registrato una notevole
partecipazione dei cittadini e soprat-
tutto degli studenti degli istituti della
provincia di Siracusa che hanno potuto
usufruire di corsi di primo intervento
tenuti dalla Croce Rossa Italiana e di
informazioni e materiale dimostrativo
reso disponibile nei 22 stand dell’area
espositiva che ha visto la partecipazione
di tutte le branche sanitarie specialisti-
che e delle associazioni di volontariato
e degli utenti. In esposizione anche le
Asp di Ragusa e Catania e il DASOE
dell’ Assessorato regionale della Salu-
te. Sei ambulatori medici, inoltre, sono
stati a disposizione della cittadinanza
per visite gratuite per la prevenzione
cardiovascolare, diabetologica, derma-
tologica, urologica, andrologica e anti-
fumo.

La prima giornata ha visto I’avvio con

il convegno satellite su tutti i piani di
prevenzione nell’Azienda sanitaria
provinciale di Siracusa con la parteci-
pazione del campione Enzo Maiorca,
testimonial della campagna di comuni-
cazione sugli screening oncologici.

La prima sessione del convegno del-
la seconda giornata, & stata dedicata
alla prevenzione dei tumori correlati
all’ambiente. Un importante momento
coordinato dal direttore dell’Oncologia
medica Paolo Tralongo, che ha registra-
to i saluti di apertura del commissario
straordinario Mario Zappia e gli inter-
venti del direttore sanitario Anselmo
Madeddu che ha parlato del modello
Siracusa relativamente agli studi epi-
demiologici sui tumori, del dirigente
DASOE della Regione Sicilia Salvato-
re Scondotto, che ha illustrato la nascita
dei registri tumori in Sicilia e della rete
regionale, un modello di eccellenza per

la regione, della dirigente del coordina-
mento regionale screening del DASOE
Gabriella Dardanoni che ha affronta-
to gli aspetti relativi al monitoraggio
degli screening oncologici nelle aree
a rischio ambientale. L’intervento di
Salvatore Sciacca, direttore scientifico
del Registro tumori integrato Catania-
Messina_Siracusa-Enna, ha messo a
confronto le esperienze su tumori e am-
biente nelle Asp di Catania e Ragusa.

A seguire Antonello Marras del DA-
SOE ha parlato dell’Atlante sanitario
della Sicilia relativo ai dati 2004-2011
mentre lo stato sanitario nei siti di in-
teresse nazionale di Gela, Milazzo ed
Augusta ¢ stato il tema dell’intervento
di Achille Cernigliaro del DASOE. Dei
progetti di biomonitoraggio dell’ Asp di
Siracusa ha parlato Francesco Tisano,
dirigente medico del Registro Tumori
di Siracusa mentre sui collegamenti del
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dato ambientale a quello della salute ha
relazionato Corrado Regalbuto respon-
sabile dell’Unita operativa monitorag-
gio ambientale dell’ Arpa di Siracusa. .
Intanto, sotto la tendopoli della Croce
Rossa italiana, tra lezioni di primo in-
tervento agli studenti e visite guidate
agli stand, é stata realizzata per i bim-
bi della scuola materna di via Aracoeli
una animazione condotta dall’ortottista
Antonella Gentile e dall’insegnante
Katia Pricone con la collaborazione
del «dottor Spernacchione» un famoso
dottore clown tra i bambini delle scuole
materne siracusane, propedeutica allo
screening ortottico prescolare organiz-
zato dalla Medicina scolastica dell’ A-
zienda.

La seconda sessione del convegno, mo-
derata dal responsabile dell’Unita ope-
rativa Educazione alla Salute Alfonso
Nicita, e stata dedicata alla prevenzione

a scuola, dalla diagnosi all’offerta atti-
va di strumenti, dalla peer education,
alle dipendenze patologiche di valenza
sociale, alla prevenzione delle malattie
sessualmente trasmesse, con la parte-
cipazione di studenti e insegnanti de-
gli istituti scolastici della provincia di
Siracusa. Le esperienze delle Aziende
sanitarie provinciali di Siracusa, Ragu-
sa e Catania in tema di riforma e di rior-
ganizzazione della rete ospedaliera nel
contesto del bacino della Sicilia orien-
tale e le prospettive future di integra-
zione ospedale/territorio e tra pubblico
e strutture private, sono state al centro
del congresso e del dibattito aperto al
pubblico con la deputazione siracu-
sana per la giornata conclusiva delle
manifestazioni organizzate dall’Asp di
Siracusa dedicate alla salute e alla pre-
venzione.

A confronto, sui piani di riorganizza-

zione e sull’applicazione della riforma,
i commissari straordinari delle Aziende
Sanitarie di Siracusa, Ragusa e Catania,
rispettivamente Mario Zappia, Angelo
Aliquo (oggi direttore generale Seus
118, ndr) e Gaetano Sirna accomunati
da analoghe riflessioni, impegno ed
obiettivi in un clima di collaborazione
di bacino, cosi come prevede la legge
regionale 5 del 2009, che punta a po-
tenziare i servizi sanitari investendo
soprattutto sul territorio e sulla pre-
venzione, con una complessa opera di
cambiamento di mentalita da parte dei
cittadini.

Alla tavola rotonda conclusiva sul nuo-
Vo progetto di sanita per la provincia
di Siracusa, alla presenza dell’asses-
sore regionale ai Beni Culturali Maria
Rita Sgarlata che ha portato il saluto e
i complimenti per I’iniziativa del presi-
dente della Regione Rosario Crocetta,
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giornate della prevenzione

hanno partecipato gli onorevoli Mari-
ka Cirone Di Marco, Bruno Marziano,
Pippo Gianni e Stefano Zito di fronte ad
una nutrita platea di operatori sanitari
e cittadini. Prima della tavola rotonda
il direttore sanitario Anselmo Madeddu
ha presentato assieme ai partners mal-
tesi presenti al convegno, i professori
Joe Psaila e Chris Scerri ed il ricercato-
re Jhon Paul Cauchi, I’importante pro-
gramma di ricerca ImaGeX: Genoma
Breast Cancer Cross Border Risk Sur-
veillance, che I’Asp di Siracusa con-
durra assieme Al Ministero della Salute
di Malta e le Universita di La Valletta
e Palermo. Una ambiziosa ricerca per
capire dal DNA la predisposizione delle
donne al tumore del seno e prevenirlo.

Sul nuovo programma di sviluppo che
si intende dare alla sanita della provin-
cia di Siracusa, il commissario straordi-
nario ha sottolineato I’importanza della
condivisione e del supporto di tutte le
forze sociali, ognuna delle quali é chia-
mata a fornire il proprio contributo.
«\orremmo riuscire — ha detto — a tra-
sformare la Balduzzi in uno strumento
normativo che ci consenta di realizzare
servizi piu efficaci per le particolari esi-
genze del nostro territorio».

Il nuovo assetto prevede il potenzia-
mento del ruolo di ospedali di frontie-
ra per i presidi di Lentini a nord e di
Avola-Noto a sud con una forte integra-
zione con il privato; la specializzazione
del presidio di Augusta come polo di
riferimento oncologico provinciale uti-
lizzando i fondi aggiuntivi previsti per
le aree a forte rischio ambientale di cui

alla legge 5 del 2009 e ricorrendo ad
una integrazione con il privato; il po-
tenziamento del presidio ospedaliero di
Siracusa per tutte le branche di piu alta
specialita. Inclusa nel programma la
proposta di attivare ad Augusta, tra I’al-
tro, un reparto di oncoematologia che
serva le province di Siracusa e Ragusa.
Il direttore sanitario Anselmo Maded-
du , presente il direttore amministrati-
vo Vincenzo Bastante (oggi il direttore
amministrativo € Vincenzo Magnano,
ndr) ha illustrato la nuova proposta, gia
presentata recentemente alla deputazio-
ne siracusana, fondata sull’analisi dei
bisogni e su indicatori quali mobilita
passiva, liste di attesa e dati epidemio-
logici del registro tumori nonché sull’a-
nalisi della attuale offerta sanitaria pub-
blica e privata della provincia.

L’intervento del dirigente del Dipar-
timento per le Attivita Sanitarie e Os-
servatorio Epidemiologico dell’As-
sessorato  Regionale della Salute
Salvatore Scondotto, che ha portato il
saluto dell’assessore Lucia Borsellino,
ha sottolineato I’importanza della ma-
nifestazione organizzata dall’ Asp di Si-
racusa, che ha puntato a diffondere ul-
teriormente la cultura della prevenzione
tra i cittadini nonché a far conoscere al
pubblico le iniziative in atto per una
migliore sanita in questa provincia ed
ha ricordato I’impegno dell’ Assessora-
to su questo versante: «Siamo alla fase
delle interlocuzioni — ha specificato — e
siamo disponibili come Dipartimento a
supportare le Aziende concentrando gli
interventi sanitari sulle priorita delle

esigenze della popolazione utilizzando
al meglio le risorse disponibili. Ab-
biamo certamente raggiunto nella pro-
grammazione ottimi risultati dal punto
di vista economico tagliando grosse
aree di spreco, di inefficienza, agendo
soprattutto sul livello dell’appropria-
tezza e concentrato I’attenzione preva-
lentemente a combattere la vecchia lo-
gica ospedalocentrica, dell’assistenza.
Siamo arrivati su questo versante ad un
punto di equilibrio ma molto presto ci
troveremo ad affrontare la vera emer-
genza che ¢ la crescita dei bisogni reali
della popolazione che registra, grazie
anche alle buone cure, un aumentato
indice di invecchiamento e quindi delle
patologie croniche che vanno anticipa-
te, cosi come siamo impegnati a fare,
attraverso adeguati ed efficaci piani di
prevenzione».
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congresso afrtum

A SIRACUSA IL CONGRESSO INTERNAZIONALE DEI REGISTRI TUMORI

In un momento in cui & necessario sapere come spen-
( dere bene e in modo adeguato le risorse economiche

nella sanita e in particolare su una malattia di grande
rilevanza sociale come il cancro, il ruolo dell’epidemiolo-
gia é fondamentale per la misurazione dello stato di salute
della popolazione, ma anche per sostenere la pianificazione
e la valutazione del sistema e del controllo sanitario. Oggi
nessuna politica sanitaria puo essere fatta senza un adeguato
supporto di conoscenze epidemiologiche e di valutazione dei
risultati».
Lo ha detto il commissario straordinario dell’Asp di Sira-
cusa Mario Zappia in apertura dei lavori della 38° edizione
del congresso internazionale dei Registri tumori dei paesi di
lingua latina ospitato nel centro storico di Ortigia.
Numerosi i temi del convegno promosso dal Registro Tu-
mori dell’Asp di Siracusa diretto dal direttore sanitario
dell’Azienda Anselmo Madeddu, con la partecipazione
di AIRTUM, del Dipartimento di Igiene dell’Universita di
Catania e del Dipartimento di Epidemiologia della Regione
Sicilia: Rischi ambientali e cancro, stadiazione dei tumori,
problemi metodologici, tumore della vescica, classificazione
e stime dei tumori multipli, il ruolo dei registri tumori nella
valutazione degli screening, problemi di classificazione del-
le neoplasie ematologiche, studi collaborativi. Numerose le
presenze, tra queste dall’assessorato regionale della Salute,
i dirigenti del Dipartimento Attivita sanitarie e Osservatorio
Epidemiologico (DASOE) Salvatore Scondotto, Gabriella
Dardanoni e Achille Cernigliaro.
Il congresso, considerata la particolarita dell’area che lo sta
ospitando, al centro del Mediterraneo e nei pressi del Sito
di Interesse Nazionale (SIN) dal punto di vista del rischio
industriale, di Augusta-Priolo, € stato preceduto ieri da due
seminari sul progetto Euromed condotto da Airtum per conto
del ministero della Salute e su ambiente e cancro la cui orga-
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nizzazione e stata condotta in collaborazione con I’Istituto
Italiano della Salute (ISS).

«Il dato medio in queste aree — ha sottolineato Pietro Com-
ba dell’Istituto superiore della Sanita» & che ¢’e¢ un aumento
dell’incidenza dei tumori nell’ordine del 20 per cento rispet-
to a quello che ci aspettavamo; in questa area di Augusta,
Priolo, Melilli, cio riguarda in particolare il mesotelioma
della pleura, per via della esposizione all’amianto nel passa-
to, tumori della vescica, del pancreas e melanoma che pos-
sono rispondere a vari agenti chimici. Abbiamo approfon-
dito in questo convegno la situazione di Augusta e Priolo e
il nostro lavoro continua per capire qual € il contributo che
a questo rischio da la contaminazione dell’ambiente tenen-
do conto delle sostanze presenti nell’area, nell’acqua e nella
catena alimentare. Questa seconda parte di lavoro sara pre-
sentata assieme all’ Asp di Siracusa alla fine di quest’anno. Il
nostro impegno continua, ci sono dei segnali di impatto sulla
salute, € un tema importante su cui cercheremo di andare
sino in fondo».

Da uno studio condotto dal Registro Tumori di Siracusa
insieme con il Servizio di prevenzione e sicurezza negli
ambienti di lavoro dell’Azienda, che ha esaminato le con-
dizioni di salute dei lavoratori in uno specifico stabilimento
industriale nel territorio di Augusta, & emerso che a parita
di esposizione rispetto alle mansioni di lavoratori residenti
e pendolari, € maggiormente esposto il gruppo che risiede
nell’area piuttosto che quello dei pendolari.

Cio cambia lo scenario nel senso che il problema si sposta
dalle Aziende all’ambiente dove & necessario un intervento
di bonifica di aree fortemente contaminate da esposizioni di
almeno trent’anni quando il problema era sottovalutato. A
riferire i risultati di tale studio e stato il direttore sanitario
Anselmo Madeddu presidente del Comitato organizzatore
e vice segretario nazionale Airtum: «Oggi le Aziende sono



ASP Siracusa in forma

ricerca scientifica

molto attente alla salute dei propri lavoratori con controlli
molto severi — ha detto -. Paradossalmente i lavoratori sono
pit controllati rispetto al resto della popolazione oggi piti che
nel passato».

Francesco Tisano, dirigente medico del Registro Tumori
di Siracusa ha illustrato I’attivitd di biomonitoraggio che
I’Azienda sta conducendo con il coinvolgimento del CNR
nell’ambito dello studio promosso dall’ Assessorato regiona-
le della Salute per la valutazione dell’impatto del mercurio
sulla popolazione residente nell’area di Augusta, Priolo e
Melilli.

In termini di presenza di Registri Tumori la Sicilia ha raggiun-
to, dopo I’emanazione della legge 5 del 2009 di riforma del
sistema sanitario, una copertura del 90% della popolazione.
A sottolinearlo é Salvatore Scondotto dell’Osservatorio Epi-
demiologico dell’ Assessorato regionale della Salute: «Gra-
zie all’impegno dell’ Assessorato e dei professionisti presenti
nel territorio siciliano, abbiamo attivato numerosi strumenti
per il monitoraggio della salute della nostra popolazione — ha

detto -. In particolare, con I’istituzione della Rete regionale
dei Registri tumori si € passati da una copertura della popo-
lazione del 6% legata alla sola provincia di Ragusa, al 90%
della popolazione coprendo quasi tutte le province siciliane.
Stiamo provvedendo anche alla raccolta dei dati della pro-
vince di Agrigento e di Enna, per cui riteniamo che nell’arco
di poco tempo potremo raggiungere una copertura totale. E
un risultato ragguardevole — ha aggiunto — sia a livello nazio-
nale che internazionale se consideriamo che ci sono grandi
aree come quella di Roma che non dispongono di un Registro
tumori. | Registri tumori — ha spiegato — servono sia per la
sorveglianza della salute della popolazione che per la pro-
grammazione. Gli elementi che derivano dai dati della rete
dei registri possono servire anche per programmare interven-
ti e per selezionarne le priorita a tutela della salute pubblica».
Scondotto ha annunciato che a breve I’ Assessorato regionale
della Salute portera a termine la redazione di una monografia
completa per restituire alla popolazione un quadro quanto pit
realistico della situazione epidemiologica.

IMAGENX, IMPORTANTE RICERCA PER PREVENIRE
IL CANCRO AL SENO STUDIANDO LE MUTAZIONI GENETICHE

NELLE DONNE DELL'AREA DEL MEDITERRANEO

Importante ricerca scientifica Italia/Malta allAsp di Siracusa. Si chiama lamGenx e sara
svolta col Ministero della Salute di Malta. e con il Policlinico di Palermo. Allo studio le mu-
tazioni genetiche del tumore al seno per prevenirlo

l l na ambiziosa ricerca per capi-
re dal DNA la predisposizione
delle donne al tumore del seno

e prevenirlo.

Si chiamera ImaGenX I’importante

progetto di ricerca scientifica a cui par-

tecipera la ASP di Siracusa nell’ambito
della collaborazione strategica tra Italia

e Malta.

A darne la notizia & il Commissario

Straordinario della ASP Mario Zappia.

«Il progetto — afferma Zappia - sara

svolto nell’arco di due anni con la

partnership del Ministero della Salute

di Malta, della stessa Universita di La

Valletta e dell’Ateneo di Palermo. La

scelta di Siracusa, unica ASP ad esservi

inclusa, non & casuale. La riconosciuta
affidabilita internazionale del Registro

Tumori presente nell’ Azienda aretusea,

garantisce al progetto I’adeguato sup-

porto epidemiologico necessario per
completare le sezioni di ricerca affidate
agli altri partner».

A guidare il progetto per la ASP di Si-
racusa € il direttore sanitario Anselmo
Madeddu, il quale nel ruolo di vice
presidente nazionale dell’Airtum, ga-
rantisce anche il supporto scientifico
dell’ Associazione Italiana Registri Tu-
mori.

«Una nostra delegazione — dichiara
Madeddu - si € incontrata a La Valletta
coi colleghi dell’Universita maltese, i
professori Joe Psaila e Chris Scerri ed i
ricercatori Jhon Paul Cauchi e Godfrey
Gregh. L’idea e quella di formare in
questi due anni una grande Bio-Banca
dei tessuti delle donne affette da tumo-
re del seno, per studiare le mutazioni
genetiche piu strettamente correla-
te all’insorgenza di questo tumore in
quest’area del Mediterraneo.
Attraverso il consenso informato saran-
no raccolti campioni di sangue presso
la nostra ASP e prelievi bioptici post-
operatori presso il Policlinico di Paler-
mo, dove opereranno i nostri colleghi

Renza Vento, Vincenzo Liguori e Raf-
faele lenzi.

Attraverso delle interviste sara rico-
struito quindi I’albero genealogico del-
le pazienti e grazie a precisi algoritmi
saranno studiate tutte le possibili cor-
relazioni.

A Siracusa le strutture coinvolte nel
programma saranno appunto il Regi-
stro Tumori ed il Centro Gestionale
Screening. Oggi gli screening in Italia
sono limitati alla fascia 50-69 anni. Ma
da anni ormai il tumore del seno si €
esteso anche a fasce d’eta piu giovani
con forme anche pil aggressive.

Lo scopo ultimo del progetto & quello
di estendere la sorveglianza sanitaria
anche al di sotto dei 50 anni mirandola
su quelle donne a rischio che presen-
teranno I’indice di predittivita piu alto
secondo i risultati della nostra ricerca.
Prevenire il male e salvare vite umane
& sempre I’unico vero scopo di ogni ri-
cerca scientifica».
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medicina sportiva
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Da sinistra il responsabile della Medicina Sportiva Mariano Caldarella

e il direttore sanitario Anselmo Madeddu con gli studenti americani

STUDENTI AMERICANI
PROVE PRATICHE
DI MEDICINA SPORTIVA

l ' n gruppo di studenti americani provenienti dalla
Universita Texana UT Austin accompagnati dalla
docente Jeanne Freeland Graves del Dipartimen-

to di Scienze della nutrizione é stato ospitato dall’Asp di

Siracusa per una visita guidata all’ambulatorio di Medici-

na dello sport del PTA del capoluogo diretto da Mariano

Caldarella.

Punto di riferimento per la crescita formativa degli studen-

ti americani ogni due anni ¢ I’Arcadia University Medi-

terranean Center for Arts and Sciences di Siracusa che ha
sviluppato per loro un programma speciale, coordinato da

Susi Kimbel, della durata di sei settimane con due giorni

dedicati alla prevenzione sanitaria in Italia attraverso I’at-

tivita sportiva e la dieta mediterranea.

Studenti ed insegnanti sono stati accolti dal responsabile

dell’ambulatorio Mariano Caldarella, dal direttore di Or-

topedia Roberto Varsalona e dal direttore sanitario dell’ A-

sp di Siracusa Anselmo Madeddu che ha rivolto al gruppo

il saluto di benvenuto in citta e di buon lavoro.

Agli studenti sono stati illustrati i servizi che vengono

erogati dall’ambulatorio a favore degli atleti, cosi come

impone I’ordinamento giuridico italiano, con prove pra-
tiche, su un allievo che si & reso disponibile, di raccolta
anamnesi per I’individuazione di eventuali patologie con-
genite e di dati clinici con accertamenti strumentali per

I’apparato respiratorio e cardiocircolatorio. Particolare

attenzione é stata rivolta alla strumentazione in dotazione
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all’ambulatorio tra cui spiccano un ecografo con sonde
dedicate allo studio del cuore e dell’apparato muscolo-
tendineo e I’ergometro a manovella, che agisce con I’azio-
ne delle braccia anziché delle gambe, per la valutazione
elettrocardiografica sotto sforzo degli atleti diversamente
abili, interessati anch’essi agli stessi obblighi di legge.

La visita all’ambulatorio ¢ stata preceduta da una confe-
renza tenuta agli studenti da Mariano Caldarella sul mo-
dello nutrizionale italiano che la comunita scientifica rico-
nosce come il piu corretto ed equilibrato.

POSTI 0.B.1. AD AVOLA E LENTINI

Nei Pronto soccorso dei presidi ospedalieri di
Avola e Lentini sono stati istituiti dallo scorso
mese di dicembre i posti di Osservazione bre-
ve intensiva (OBI). «I pazienti - sottolinea il
commissario straordinario dell’Asp di Siracusa

Mario Zappia — avranno a disposizione i posti di
Osservazione in locali appositamente attrezzati,
e potranno cosi usufruire da subito di un impor-
tante servizio dell'area di emergenza tanto atteso
nei due ospedali a nord e a sud del capoluogo».
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rianimazione

RIANIMAZIONE A LENTINI, BORSELLINO: «SI FARA NEL CONTESTO
DEL NUOVO ASSETTO DELI.A SANITA IN PROVINCIA DI SIRACUSA~

Lassessore regionale della Salute Lucia Borsellino visita le sale operatorie dellospedale di Lentini

’ospedale di Lentini potra atti-
Lvare presto i posti letto di ria-
nimazione. Lo ha confermato
I’assessore regionale della Salute Lucia
Borsellino dopo il suo intervento al ta-
volo tecnico convocato dalla Prefettura
sulla emergenza immigrati (foto in bas-
s0) durante una visita al nosocomio len-
tinese (nella foto a sinistra nel blocco
operatorio) in un impegno piu generale
di sostegno dell’assessorato alle inizia-
tive in corso in tutti gli ospedali della
provincia e alla nuova programmazione
predisposta e presentata alla Regione
dal commissario straordinario Mario
Zappia tesa a riequilibrare I’offerta sa-
nitaria in ambito provinciale.
«Nel contesto della rimodulazione del-
la rete ospedaliera regionale, che stia-
mo mettendo a punto per concludere
I’iter autorizzativo ed il confronto con
i territori — ha detto I’assessore Borsel-
lino -, rientra anche I’attivazione della
Rianimazione a Lentini, in un ospedale
peraltro di nuovissima fattura che natu-
ralmente richiede il massimo della qua-
lificazione nell’ambito di un progetto
cosi ampio. La rete ospedaliera — ha
proseguito I’assessore — sara definita
proprio in questi giorni poiché rientra
nell’ambito del piano complessivo di
consolidamento e sviluppo del servizio
sanitario regionale.
In questo contesto si dovra dare una

configurazione al nuovo assetto della
rete ospedaliera territoriale della regio-
ne. Entrando nel merito del territorio
di questa provincia — ha aggiunto - oc-
correra dare massima evidenza ad una
realta come questa con una pit ampia
complementarieta e continuita assisten-
ziale tra ospedale e territorio nell’ambi-
to dei vari presidi ospedalieri che insi-
stono su questa provincia.

L’assessore ha quindi fugato preoccu-
pazioni e dubbi circa paventati tagli di
servizi sanitari: «Parlare di tagli — ha
detto — non é assolutamente appropria-
to. Sicuramente c’e la necessita di una
rivisitazione in funzione dei nuovi pa-
rametri dettati dal Ministero, ma questo
verrd fatto in maniera assolutamente
ragionata andando a verificare sulla
base del reale fabbisogno di assistenza
di un territorio qual & il modo migliore
per razionalizzare i servizi in un’otti-

ca complessiva di riqualificazione del
sistema». Accompagnata dal commis-
sario straordinario Mario Zappia, dai
direttori sanitario e amministrativo
Anselmo Madeddu e Vincenzo Bastan-
te, dai direttori medici di presidio Giu-
seppe D’Aquila e Alfio Spina, nonché
dai direttori dei reparti e dall’assessore
comunale Paolo Censabella, I’assesso-
re Lucia Borsellino ha visitato la nuova
struttura ospedaliera, le sale operatorie,
il gruppo parto, il reparto di Chirurgia,
il costituendo reparto di Rianimazione
complimentandosi per le eccellenze
presenti sia in termini di alta tecnologia
che di personale sanitario. E nostro pre-
ciso obiettivo — ha detto il commissario
straordinario Mario Zappia —, dare un
nuovo impulso alla sanita siracusana
perseguendo I’obiettivo fondamentale
della realizzazione del nuovo ospeda-
le nel capoluogo, potenziando I’offerta
sanitaria nei presidi di Lentini a nord
e di Avola-Noto a sud, specializzando
Augusta ad importante polo oncologi-
€0, con una reale integrazione dei ser-
vizi ospedalieri con quelli territoriali al
fine di arginare la mobilita passiva ver-
so altre province».

Il commissario Zappia ha tenuto a pre-
cisare che solo ragionando in termini
di offerta sanitaria a livello provincia-
le si potranno raggiungere gli obiettivi
nell’interesse esclusivo dei cittadini:
«sicuramente non giova a nessuno — ha
precisato — intervenire sulle problema-
tiche della sanita in termini campanili-
stici».
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MALATI DI AIDS, CONVENZIONE CON L'ASP

PER LA CASA ALLOGGIO MADONNA DELLE LACRIME

essere assistiti in regime residen-

ziale nella Casa Alloggio per ma-
lati di Aids «Madonna delle Lacrime»
di via Luigi Spagna a Siracusa in con-
venzione con I’Azienda sanitaria pro-
vinciale aretusea.
Il commissario straordinario dell’Asp
di Siracusa Mario Zappia e Mons. Gio-
vanni Accolla, Presidente della Fonda-
zione S. Angela Merici che gestisce la
casa alloggio, hanno firmato la conven-
zione nella sede della Direzione gene-
rale nel corso di una conferenza stam-
pa alla quale ha partecipato anche I’ar-
civescovo di Siracusa Mons. Salvatore
Pappalardo.
«Un’idea del mio predecessore - ha
detto mons. Pappalardo - che ho voluto
portare avanti con entusiasmo perché
rivolta ai piu deboli, che spesso non
trovano un posto nella nostra societa».

I pazienti affetti da Aids potranno
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Presenti inoltre i direttori sanitario e
amministrativo dell’Azienda Ansel-
mo Madeddu e Vincenzo Bastante. Il
documento di convenzione per I'ero-
gazione delle prestazioni socio sanita-
rie a favore di malati di Aids e di pato-
logie correlate reca anche la firma del
direttore del Reparto Malattie infetti-
ve dell’ospedale Umberto I di Siracusa
Gaetano Scifo e di Antonina Franco re-
sponsabile dell’Unita operativa AIDS
che ha in carico i pazienti e coordina
I’attuazione dei programmi terapeutici
socio-sanitari.

La stipula della convenzione, come ha
sottolineato il commissario straordina-
rio dell’Asp di Siracusa Mario Zappia,
ha lo scopo di raggiungere piu obietti-
vi: «consentira di ridurre i ricoveri in
regime ordinario con conseguente ri-
duzione della spesa sanitaria — ha evi-
denziato Zappia - di limitare i disagi

psicologici e logistici sia per il pazien-
te che per i familiari, di evitare il rico-
vero presso case alloggio fuori regione
e di regolarizzare il flusso dei pazien-
ti provenienti da altre province, la cui
assistenza ricade sull’Asp di Siracusa.
«Finalmente dopo cinque anni - ha det-
to mons. Giovanni Accolla - riuscia-
mo a completare I’iter di accredita-
mento. Diventa sempre piu solida I’i-
niziativa di mons. Giuseppe Costan-
zo, arcivescovo emerito di Siracusa,
che volle creare una struttura dedicata
alle persone con AIDS. Fino ad ora la
casa ha svolto un ruolo importante di
accoglienza e sostegno grazie soltan-
to alle risorse della Fondazione e della
Diocesi ed in particolare all’8 per mil-
le. Abbiamo accolto decine di persone
ed oggi stiamo diversificando il nostro
aiuto puntando anche ad un inserimen-
to lavorativo».
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Una campagna preventiva ed informativa

su AIDS ed HIV non puo che trovare nei
giovani il necessario punto di inizio: in que-
sto contesto adolescenziale si sono registra-
te esperienze positive utilizzando la «Peer
Education». Si intende continuare con questa
metodologia sulle malattie sessualmente tra-
smesse nelle scuole superiori della provincia.

HIV E MALATTIE SESSUALMENTE TRASMESSE,
PREVENZIONE NELLE SCUOLE E NEGLI OSPEDALI

onostante la grande mole di in-
N formazioni riguardanti la lotta
all’AIDS, sono ancora in po-
chissimi ad indirizzarsi ad una tempe-
stiva prevenzione della malattia tramite
il test HIV.
Per questo I’Asp di Siracusa ha aderito
al progetto regionale adottato a dicem-
bre 2013 e reso attivo nei primi mesi
del 2014. Con questa iniziativa sono
due gli obiettivi da perseguire: la sen-
sibilizzazione ad una spontanea ade-
sione all’esame HIV e la trasmissione
della consapevolezza degli strumenti
preventivi idonei ad evitare I’infezione.
La Sicilia non ha un invidiabile tasso di
esami HIV su richiesta spontanea, cosa
che inficia le possibilita oggi offerte dai
farmaci. Inoltre si evidenzia un cam-
biamento nel profilo sociale che emerge
sui nuovi casi di sieropositivita: assi-
stiamo infatti ad un evidente incremen-
to percentuale di soggetti molto giovani
ma allo stesso tempo un miglior conte-

Alfonso Nicita
Antonietta Franco

nimento del fenomeno all’interno delle
note categorie a rischio.

L’ Assessorato regionale della Salute ha
affidato la direzione del programma ad
Alfonso Nicita responsabile dell’unita
operativa Educazione alla Salute e ad
Antonia Franco, responsabile dell’Uni-
ta operativa HIV operante nel reparto di
Malattie infettive dell’ospedale Umber-
to | di Siracusa.

Il progetto parte dalla considerazione
che occorre agire soprattutto, in modo
mirato, sui soggetti maggiormente a ri-
schio, che sono piu esposti all’infezio-
ne e che costituiscono quindi veicolo di
contagio quali i migranti. Basti pensare
alla peculiarita del territorio siracusano
soggetto a numerosi sharchi. Cio sara
possibile offrendo loro I’ampliamento
delle conoscenze dei fattori preventivi
e delle singole strutture territoriali in
grado di offrire un servizio su questa
problematica. Considerato che spesso i
soggetti a rischio riscontrano difficolta

a richiedere prestazioni e momenti di
prevenzione, il programma si propone
un dialogo con le associazioni di utenti
a rischio che abbia come punto di espli-
cazione la rimozione delle resistenze
alla prevenzione oltre che I’amplia-
mento delle conoscenze informative.

L’informazione si rivolge non soltanto
all’utente ma anche al personale ospe-
daliero relativamente alle problemati-
che del soggetto che si ritiene a rischio.
A tal proposito & in corso un’attivita
formativo/informativa per il personale
sanitario di tutti i presidi ospedalieri.

Una campagna preventiva ed informati-
va suAlIDS ed HIV non puo che trovare
nei giovani il necessario punto di ini-
zio: in questo contesto adolescenziale
in passato si sono riscontrate esperien-
ze positive utilizzando la «Peer Educa-
tion» (Educazione tra Pari). Si intende
continuare con questa metodologia sul-
le malattie sessualmente trasmesse in
alcuni Istituti Superiori della provincia.

Epidemiologia anno 2011/2012

N° N°as1 | Fem nazionali | stramer1 | eta etero | omo | bisex [maschio | Tot.paz.ir

paz.tot. [ 2011 atlati

315 28 13 21 7 28 12 10 |6 15 220
(2011)

329 18 4 13 5 2539 110 |4 4 14 233(2012)
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HIV, TANTE PERSONE HANNO L'INFEZIONE
EPPURE NON NE SONO CONSAPEVOLI

Valutando in circa 400 le persone con infezione nota attualmente in carico presso la U.O.S.
AIDS di malattie infettive della provincia di Siracusa e mantenendo per difetto una percen-
tuale del 20% di inconsapevoli si stima che nella nostra provincia almeno 100 persone siano

inconsapevoli della propria HIV positivita.

li ultimi dati di sorveglianza sulla infezione da
G HIV prodotti recentemente dall’Istituto Superiore
di Sanita (ISS) con un sondaggio effettuato in 174
centri clinici italiani valutano in circa 87000 i pazienti con
diagnosi nota.
Si stima altresi che una ulteriore quota pari al 25% circa
dei pazienti non sia consapevole della propria condizione
di infezione per un totale stimato di circa 120000 pazienti.
Circa 30000 sarebbero quindi le infezioni non ancora dia-
gnosticate. Da stime americane oltre il 50% delle nuove
infezioni sarebbe alimentato proprio da questo gruppo di
soggetti.
Valutando in circa 400 le persone con infezione nota attual-
mente in carico presso la U.O.S. AIDS di malattie infettive
della provincia di Siracusa e mantenendo per difetto una
percentuale del 20% di inconsapevoli si stima che nella
nostra provincia almeno 100 persone siano inconsapevoli
della propria HIV positivita.
Diverse strategie sono state utilizzate in questi anni per im-
plementare il numero delle nuove diagnosi:
- opt-out: proporre a tutti i soggetti che abbiano un accesso
alla struttura sanitaria I’esecuzione del test indipendente-
mente dalla diagnosi di accettazione. Ai sensi della nor-
mativa vigente L 135/90 va comunque richiesta al paziente
I’autorizzazione alla esecuzione del test.
- Opt-in: proporre a tutti i soggetti che abbiano un accesso

alla struttura sanitaria I’esecuzione del test qualora presen-
tino all’atto dell’ammissione una delle seguenti patologie
sentinella:
e Linfoma maligno, indipendente dal tipo
» Displasia anale o cervicale o cancro (Cervicale
CIN 11 e/o similare)
e Epatite B or C (acuta o cronica —indipendente dal
tempo di diagnosi)
e sindrome mononucleosi-like
e inspiegata leucocitopenia o trombocitopenia da
almeno 4 settimane
e dermatite seborroica esantema
e polmonite, ricoverati per almeno 24 ore
e limphadenopatia inspiegata
e neuropatia periferica di ndd (diagnosi neurologi
ca)
e cancro primitivo del polmone
e psoriasi severa o recidivante (nuova diagnosi)
Anche in questo caso ai sensi della normativa vigente L
135/90 va richiesta al paziente I’autorizzazione alla esecu-
zione del test.
L’applicazione di tali strategie ha consentito nell’arco di
alcuni anni di incrementare in maniera considerevole il nu-
mero di diagnosi precoce come per altro attestato dal piu
elevato livello mediano di CD4 al quale ¢ stata effettuata
la diagnosi.

HIVEAIDS L'HIV S| PUO® VINCERE

dal corpo muore

parla di A.lD.S. (Acquired Immuno-
ossia Sind dal Defie

per

Y tre, ze le

Acquisita. seguono

COME S| TRASMETTE

Puoiml'l-ﬂ\fooilununuuoolotmmmom

o secrezioni vaginali infette.

Qum pué accadere, ad esempio:

+ noinppwﬁmﬂlaﬁNDN protetti, an-
che quelli orali;

+ nello scambio di aghi, siringhe o stru-
menti simili;

+ da madre sieropositiva a figlio durante la gravidanza, il
parto @ Iallattamento (questo rischio pud essere quasi
eliminato con la terapia o altri accorgimenti).

una efficace
antiretrovirale, la

abbassa sensibilmente.
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L'HIV & un virus debole, fuori

entro pochi

minuti. Fermare la sua diffusio-
ne & poasibile: bisogna sempre
corretta-

nl“arlu con unghie o denti
evitare che =i rompa); inol-
persone

possibilita
che trasmettano l'infezione si

Con il sesso sicuro e terapie sem- *
pre migliori potremo un giomo fer-

T o 5 DECALOGO PER RIFLETTERE E PROTEGGERSI
B Quando fai sesso usa sempre il preservativo
+ Se fai sesso orale & meglio usare il preser-
vativo o almeno evitare lo sp al
zioni vaginali in bocca
+ Ricorda che anche se |'eiaculazione avviene
“fuori” puoi contrarre il virus
+  Fai il test dellHIV regolarmente: il peggio che puci
fare a te stesso & contrarre I'HIV e non curarti per-
ché non lo sai
+ Se hai un rapporto di coppia stabile, prima di
usare pid Ilpuuwalivo,fulmlmalpam«llteﬂ
+ Attenta! La pillola anticoncezionale ti evita gravidan-
zolndnnldmma non ti pn:hgmdﬂ HIV!
+ Non si positiva dal suo
npdb,quindiptdqﬂimm'
Non credere che I'HIV riguardi solo gli altri: ogni an-
no si infettano persone di tutti i tipi, anche molti gio-
vani con meno di 20 anni
Non esitare a fare il test HIV! Viene fatto gratuita-
mente e nel pieno rispetto della tua riservatezza
Se hai tratto I'infezi da HIV, ricorda che oggi
jpuoi curarti ed avere una vita piena!
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HIV IN ROSA, COME AFFRONTARLA

SE NE PARLERA IN UN CONVEGNO A GIUGNO

Le misure di prevenzione e di assistenza della patologia da HIV devono tenere conto della differenza di ge-
nere e della specificita della donna in tutte le fasi fisiologiche della vita: adolescenza, eta fertile, maternita,
menopausa ed invecchiamento. Da qui nasce lesigenza di dedicare alla donna per intero un convegno

econdo quanto riportato nel COA

e nelle recenti linee guida italia-

ne, nel 2012 su 3461 casi di nuo-
ve diagnosi di infezione da HIV, 865
sono stati a carico di donne, il 45% di
nazionalita non italiana.
Da una analisi del fenomeno emerge
che la donna, per la sua condizione
fisica, psichica e sociale, presenta pe-
culiari caratteristiche rispetto al gene-
re maschile sia nei fattori di rischio
dell’acquisizione della infezione, cosi
come nella storia naturale e nella rispo-
sta alla CART.
Ne consegue che le misure di preven-
zione e di assistenza della patologia da
HIV devono tenere conto della diffe-
renza di genere e della specificita della
donna in tutte le fasi fisiologiche della
vita: adolescenza, eta fertile, maternita,
menopausa ed invecchiamento.
Piu spesso che nell’'uomo a complicare
il quadro si aggiungono la presenza di
coinfezioni proprie degli stessi perio-
di (in primis IST, batteriche e fungi-
ne, HSV e HPV), possibili interazioni
(DDI) legate all’assunzione di contrac-
cettivi orali e manifestazioni patologi-
che quali sindrome depressiva, malattie
renali, cardiovascolari, osteoporosi, tu-

suali e omoseasuali, professionisti ed operai,

&
italiani e stranieri.

La quasi totalita (80%) delle almeno quattromila nuove
infezioni da Hiv che si ogni anno in ltalia &
dovuta alla t issione per via le, mentre le infe-
zioni sessualmente trasmissibili dal 2000 hanno fatto regi-
strare, nei Paesi occidentali, Italia compresa, una recru-
descenza inaspettata e mai osservata dalla fine degli anni

ttanta (fonte: Istituto sup

L'HIV NON E' SPARITO
Di HIV e AIDS oggi si paria poco, ma il ri-
achio di contagiarsi esiste ancora.
Ogni anno in Italia oltre 4.000 persone si in-
fettano: sono persone di tutti i tipi, eteroses-

MNon puoi sapere se una persona & sieropositiva
solo dal suo aspetto fisico,
PER QUESTO BISOGNA PROTEGGERS! SEMPRE!

Antonina Franco

mori AIDS e non AIDS correlati.

Le donne, specie le donne immigra-
te, non di rado vengono a conoscenza
della loro condizione di sieropositivita
HIV durante lo stato di gravidanza, cio
che drammatizza la situazione poiché
la donna deve affrontare contempora-
neamente e in tutta la sua complessita
I’infezione HIV, la gravidanza e il parto
nonché possibili tossicita farmacologi-
che della cART, con ricaduta negativa
sul successo terapeutico e potenziale
rischio di trasmissione al feto.

Da qui nasce I’esigenza di dedicare alla
donna per intero un convegno in cui sa-
ranno sviluppate ed approfondite le
diverse problematiche specificamente
proprie del genere femminile.

Nel percorso assistenziale della donna
e necessario considerare alcuni princi-
pali elementi: 1) la peculiarita dell’im-
patto della HAART; 2) le specifiche
tossicita e DDI; 3) la prevenzione di
comorbosita (depressione, neoplasia da
HPV, CVD, CKD, osteoporosi); 4) la
gestione di coinfezioni da HCV e HBV,
infezione da clamidia, PID e MST.
Auspico che questo argomento dedica-
to al management della patologia HIV
al femminile, approfondito e critica-

LLOLS. AIDS PO, Umbertol Siracusa
Lol D931 TMAAT - T24277 - 724709

11.0.C Dipendenze Patologiche
o o3t dnaise

1 Dicembre

SORVEGLIANZA IN SICILIA
‘introduzione delle terapie
Lantiretrovirali ha allungato
notevolmente I'intervallo fra
infezione ed eventuale comparsa
della malattia e diviene pertanto
difficile stimare dallandamento della
malattia quello dell'infezione. La
sorveglianza sui soggetti con infe-
zione da HIV ¢ sempre stata difficile
da avviare per i notevoli problemi
di privacy che comporta, ma dopo
lemanazione del D.M. 31.3.2008, che
la prevede a livello nazionale, con
D.A. n. 1320 del 20.5.2010 ¢ stato
istituito il sistema di sorveglianza
sul territorio regionale, cui parteci-
pano tutti i centri di diagnosi e cura
dell’HIV nella Regione Siciliana.

mente vagliato da KOL e clinici esper-
ti, possa diventare la base di lancio di .
nuovi studi e progetti che riguardano
la donna. Il Convegno iniziera venerdi
20 giugno alle ore 9 e si concludera
sabato 21 alle ore 13,30 ospitato nella
splendida cornice di Siracusa.

\'kn'lg
| Day,
| pecrambEs |
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| VANTAGGI DI SOTTOPORSI AL TEST HIV

HIV:

L’operatore del servizio di consu-
lenza o I’addetto del settore sanitario vi
suggerira come proteggervi dall’infe-
zione HIV in futuro.

In caso di esito positivo del test HIV:
L’addetto del settore sanitario puo of-
frirvi le cure e i trattamenti medici ido-
nei a mantenervi in buona salute e a
gestire I’infezione da HIV.

L’operatore del servizo di consulenza
0 I’addetto del settore sanitario vi puo
indicare come impedire la trasmissione
dell’HIV ai vostri partner sessuali o tra-
mite scambio di aghi.

SONO A RISCHIO
DI PROGRESSIONE
DELLA MALATTIA

I pazienti che iniziano piu
tardivamente la terapia anti
retrovirale;

I n caso di esito negativo del test

quelli che non effettuano

la profilassi primaria per la
PCP;

[ pazienti che interrompono
la la profilassi secondaria in
presenza di CD4< 200 e di
HIV-RNA > di 400 ¢/ml.

AMBULATORIO AIDS
Resp. Dott.ssa Antonina Franco
U.0.C. Malattie Infettive
Direttore: Dott. Gaetano Scifo
Ospedale Umberto I - Siracusa
tel. 0931 724107
a.franco@asp.sr.it

Giorni e orario visite: tutti i giorni
dalle ore 9 alle 13

Modalita d’accesso: Libero
Prestazioni eseguite: Visite spe-
cialistiche e prescrizioni;esami
ematochimici e strumentali.
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In caso di esito positivo del test HIV
per una donna:

Se state ponderando I’idea di avere un
bambino, I’addetto del settore sanitario
vi fornira tutte le informazioni utili a
garantire una scelta informata su come
avere cura della costra salute e sulla
gravidanza.

Se siete in stato di gravidanza, il vostro
medico puo fornirvi le cure di cui avete
bisogno e le informazioni sui servizi e
le opzioni a vostra disposizione.
L’addetto del settore sanitario puo for-
nirvi informazioni sui rischi di trasmet-
tere I’infezione HIV al vostro bambi-
no, sui farmaci da utilizzare duratne

la gravidanza, per ridurre in maniera
significativa il rischio di trasmissione
dell’HIV al vostro bambino e sulle cure
mediche disponibili per i bambini infet-
tati dall’HIV.

Se avete messo al mondo o allattato al
seno un bambino, pur essendo siero-
positiva, vostro figlio sara sottoposto
ad analisi per individuare un eventuale
contagio da HIV e in caso di esito po-
sitivo avra bisogno di cure e trattamenti
supplementari.

L’addetto del settore sanitario puo for-
nirvi informazioni sulle cure mediche
disponibili per bambibni infettati da
HIV

IL REPARTO

richiedono per gli usi di legge, statistica.

plessa Malattie Infettive diretta da Gaetano Scifo, unica realta per tutta

la provincia di Siracusa, segue 329 pazienti di cui 233 in trattamento
farmacologico con antiretrovirali. All’U.O.S. AIDS, di cui e responsabile
Antonina Franco, sono stati affidati due posti letto per il DH, un’infermie-
ra, una assistente sociale. L’U.O.S. AIDS nasce nel 2006 e svolge attivita
psico-socio-sanitaria poiché I’infezione HIVAAIDS é una malattia complessa
che puo dare patologia multi organo per I’effetto patogenetico del virus HIV;
il virus HIV distrugge i linfociti, determinando un calo cospicuo delle difese
immunitarie con conseguente aumento del rischio di infezione di varia natura
, aumento di mortalita e aumento di diffusione della percentuale di trasmis-
sione dell’infezione stessa, soprattutto se il paziente non si cura. Il personale
si adopera per la diagnosi e cura delle patologie aids correlate di cui é affetto
il malato (Linfomi, Tumori, infezioni micotiche batteriche, virali ,encefalite,
neuropatie, etc..), per gli effetti collaterali legati alla terapia HAART (epatite,
allergie ,dislipidemie, lipodistrofia), per il monitoraggio terapeutico al fine di
garantire un miglioramento viro-immunologico e per la profilassi secondaria e
terziaria applicata al paziente e ai conviventi.
Tutto cio avviene tramite una serie di incontri con i pazienti in ambulatorio,in
DH, e se il paziente non riesce a deambulare vengono effettuati accessi a
domicilio del paziente stesso come spesso succede per i malati della Casa
alloggio «Madonna Delle Lacrime» . Il lavoro svolto dal medico consiste
nella visita ambulatoriale, prescrizione terapia ART con piano terapeutico
appropriato, programmazione degli esami, delle indagini strumentali, delle
terapie infusionali da eseguire in DH, profilassi e prevenzione del rischio di
trasmissione,compilazione della cartella clinica sull’operato, notifica dei nuovi
casi al servizio epidemiologico dell’IRS, denuncia dei casi di AIDS concla-
mato all’ISS, compilazione SDO, rilascio relazioni mediche ai pazienti che le

I ’U.O.S. per pazienti affetti da AIDS, ubicata nell’Unita operativa com-
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SGREENING UDITIVO NEONATALE, LASP 8 PRIMA IN SICILIA
PER QUANTITA DI INDAGINI EFFETTUATE NEGLI OSPEDALI

Aziende sanitarie siciliane per il piu alto numero di

indagini uditive neonatali effettuate nei punti nascita
degli ospedali di Siracusa, Avola-Noto e Lentini-Augusta. A
fronte di circa 2.900 parti I’anno, nei primi sei mesi del 2013,
sono state effettuate 1.646 indagini.
A comunicare i primi risultati del progetto obiettivo del Pia-
no sanitario nazionale riguardante I’attuazione dello «Scree-
ning uditivo neonatale universale» in Sicilia € stato il Dipar-
timento Regionale per le Attivita sanitarie dell’ Assessorato
della Salute.
Nato come progetto pilota sei anni fa nel laboratorio di Au-
diologia dell’Unita operativa di Otorinolaringoiatria dell’o-
spedale Umberto primo diretto da Giuseppe Reale, lo scre-
ening uditivo neonatale ha avuto piena attuazione a partire
dal gennaio 2013 sotto I’egida del commissario straordinario
Mario Zappia.
Attualmente il primo livello di screening viene effettuato
nei punti nascita degli ospedali di Siracusa, Avola-Noto e
Lentini-Augusta, mentre il secondo livello diagnostico, con
i retest dei casi dubbi, per approfondimento della diagnosi,
viene effettuato presso I’Otorino di Siracusa.
«L’importanza di questo screening - sottolinea Giuseppe Re-
ale - e data dal poter effettuare precocemente la diagnosi di
sordita. Lo screening neonatale con le emissioni otoacustiche
e effettuabile gia nelle prime ore di vita del bambino, non é

I "Asp di Siracusa si & classificata al primo posto tra le

invasivo, é rapido, specifico, sensibile e basso costo. Essere
in grado di conoscere gia dai primi giorni di vita del bambino
se I’organo dell’udito presenta delle alterazioni, riveste una
importanza fondamentale, perché ci da la possibilita di agi-
re cosi precocemente da garantire che lo svolgimento delle
fasi di sviluppo della comunicazione linguistica e I’utilizzo
dell’organo dell’udito stesso seguano le fasi «fisiologiche».
Quanto prima si agisce quanto piu I’organizzazione delle in-
formazioni sonore esterne vengono immagazzinate per un
loro corretto utilizzo. La sordita congenita colpisce il 2 per
mille dei neonati, ed il costo sociale di un soggetto affetto
da ipoacusia congenita viene calcolato in 738.000 euro. La
diagnosi precoce della sordita congenita, permette di poter
effettuare un impianto cocleare, ovvero I’applicazione di un
apparecchio protesico che stimolando direttamente il nervo
acustico ripristina la funzione uditiva ed annulla la sordita.
La diagnosi effettuata tardivamente, dopo un anno di eta, ov-
vero dopo che la maturazione del cervello & gia molto avan-
zata, € incapace a risolvere la sordita determinando il cosi
detto sordomutismo. Oggi la parola sordomutismo & solo I’e-
spressione di negligenza nel non aver effettuato una diagnosi
precoce e la successiva rieducazione. Nel nostro laboratorio
di audiologia ogni anno vengono intercettati da tre a quattro
casi di sordita congenita. Alcuni sono stati protesizzati altri
sono stati avviati all’impianto cocleare con completo recupe-
ro delle capacita comunicative».

SSISTENZA E TRASPORTO DEL NEONATO, MENO MORTALITA
ON L'AGGIORNAMENTO DEGLI OPERATORI DEI PUNTI NASCITA

i & svolta la seconda edizione del «Corso Teorico-Pratico sul Trasporto del Neonato» organizzato dall’Ufficio Forma-
zione dell’ Asp di Siracusa diretto da Maria Rita \enusino in collaborazione con I’lUOC di Neonatologia con UTIN.
Responsabile scientifico del corso e stato Massimo Tirantello dirigente medico dell’UOC di Neonatologia con UTIN

dell’Ospedale Umberto 1° di Siracusa. «E stato possibile avviare i corsi — sottolinea Tirantello - grazie alla sensibilita e
volonta espressa dal commissario straordinario Mario Zappia sul problema del miglioramento dell’assistenza dei neonati, |
stabilizzazione ed il trasporto neonatale in conformita all’accordo stato-regione di dicembre 2010 che obbliga e garantisce
I’aggiornamento di tutto il personale che opera ed assiste il neonato dalla nascita alla dimissione e durante il suo trasporto, e
dal programma STEN dell’assessore regionale della Salute. Al termine di questa seconda edizione sono stati aggiornati 48
tra pediatri, ostetrici, ginecologi, rianimatori ed infermieri che operano nei tre ospedali della nostra provincia Noto, Lentini
e Siracusa». |l corso, svolto con il patrocinio della Societa italiana di Neonatologia, ha avuto come obiettivo aggiornare ed
uniformare I’assistenza del neonato, la sua stabilizzazione ed il trasporto secondo le nuove linee guida dell’ American Acca-
demy of Paediatric con I’obiettivo di ridurre la mortalita e la morbilita neonatale cioe gli handicap.
Docenti del corso sono stati direttori e dirigenti medici dei piu importanti centri di assistenza neonatale e delle unita di tera-
pia intensiva neonatale di Catania, Siracusa e Ragusa. Il corso ha affrontato le problematiche assistenziali del neonato all
nascita ed il suo trasporto con lezioni in aula, simulazione di casi clinici controversi, prove pratiche su manichini e 1’'uso
della termoculla da trasporto in ambulanza. «Grazie a questo aggiornamento ed alla disponibilita dei direttori e del personale
sanitario delle unita operative coinvolte, in atto — aggiunge Tirantello — si stanno applicando le nuove linee guida con un
evidente miglioramento dell’assistenza e del trasporto del neonato. La consapevolezza che il lavoro avviato richiede fatica e
sacrifici spinge tutto lo staff organizzativo del corso e la direzione generale a proseguire su questa strada che sta gia portando
ottimi risultati».
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POTENZIATA LA CARDIOLOGIA PEDIATRICA ALL'UMBERTO |

Responsabile il dirigente cardiologo Antonio Silvia

mente potenziato il Servizio di Cardiologia pediatrica

del presidio ospedaliero Umberto | conferendo un in-
carico di alta valenza specialistica al dirigente cardiologo
Antonio Silvia che vi sara dedicato in via esclusiva.
Il servizio era stato gia avviato lo scorso mese di giugno gra-
zie all’iniziativa meritoria del primario della Cardiologia e
Utic Eugenio Vinci che vi aveva dedicato per tre giorni alla
settimana Antonio Silvia, esperto cardiologo pediatrico, con
pluriennale esperienza nel settore, proveniente dall’Unita
operativa di Cardiologia Pediatrica dell’ospedale di Taormi-
na, centro di riferimento regionale per la Cardiopatie del ne-
onato e del bambino, con le cardiologhe Tiziana Regolo e Sil-
vana Micalef competenti in materia di cardiopatie congenite.
«Insieme al direttore sanitario Anselmo Madeddu — dichiara
il commissario straordinario dell’ Asp di Siracusa Mario Zap-
pia — vogliamo pubblicamente ringraziare il dottore Vinci
per I’ottimo lavoro che ha svolto sino ad ora e soprattutto
per la continua volonta di attivare nuovi servizi e migliorare

I a Direzione aziendale dell’ Asp di Siracusa ha ulterior-

gli esistenti. Sulla scorta dei brillanti risultati ottenuti dal suo
reparto, il dottore Vinci ha proposto alle direzioni alcune mo-
difiche organizzative che mirano ad ottimizzare il servizio di
Cardiologia per la citta di Siracusa. Una di queste, ma non la
sola, é quella che riguarda il dottore Silvia che viene propo-
sto in via esclusiva per la Cardiologia pediatrica. Abbiamo
ritenuto di accogliere la sua proposta in quanto la Cardio-
logia pediatrica rappresenta un servizio molto delicato e di
grande rilevanza nell’ambito aziendale. A tal fine, nelle more
che I’ Assessorato regionale della Salute sblocchi le previste
procedure per la rimodulazione dell’assetto organizzativo
delle Aziende sanitarie con le conseguenti autorizzazioni ai
conferimenti degli incarichi strutturali, abbiamo conferito un
incarico professional di alta valenza specialistica al dirigente
Antonio Silvia al fine di consentirgli, al di la delle meritate
gratificazioni professionali, di potersi dedicare in via esclusi-
va e per I’intera settimana alla nuova attivita, facendo anche
da tutor nei confronti delle cardiologhe Regolo e Micalef ai
fini della loro adeguata formazione.

Lettere in Redazione

dimostrati».
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ORTOPEDIA DI NOTO, PROFESSIONALITA E UMANITA

a moglie di un paziente che e stato ricoverato nel reparto di Ortopedia dell’ospedale Trigona di Noto ha formalmen-
Lte ringraziato il commissario straordinario del’Asp di Siracusa Mario Zappia, il direttore sanitario dell’ospedale

Avola/Noto Rosario Di Lorenzo, il direttore dell’Ortopedia Roberto Varsalona e la sua equipe a testimonianza del
buon livello di assistenza ricevuta durante il periodo di degenza. Con una lettera firmata la moglie del paziente ha ester-
nato la riconoscenza sua e del coniuge: «Gia dal primo contatto avvenuto in ambulatorio, e successivamente ricovero pre-
operatorio, degenza nella fase post e fase riabilitativa — si legge nella missiva - abbiamo ricevuto non solo un trattamento
altamente qualificato e specialistico da parte del direttore dell’unita operativa complessa Dott. Varsalona, del coordinatore
di tutti i medici, infermieri e di tutto il personale adibito all’assistenza alberghiera, ma anche una spiccata umanita con no-
tevole senso di attaccamento al degente su tutto quello che riguarda la quotidianita del percorso di degenza. Una parentesi
a parte dedicata al personale della Riabilitazione che ha mostrato spiccato senso del dovere coniugato al rispetto e amore
\verso i degenti tutti. Il tutto, Sig. Direttore Sanitario, per ringraziarLa e ringraziare tramite Lei tutti gli operatori che ogni
giorno, anche se con notevoli disagi, mostrano un senso civico, professionale, etico, amorevole a tutte quelle persone che
in atto hanno bisogno di un contatto umano». «Ringraziamenti del genere - sottolinea il direttore sanitario Rosario Di
Lorenzo - devono rappresentare uno stimolo a far si che tutti i pazienti, alle dimissioni, abbiano gli stessi sentimenti qui

VOLA, | FAMILIARI DI UN PAZIENTE RINGRAZIANO IL REPARTO DI CARDIOLOGIA

oglio testimoniarle con questo scritto i sensi della mia riconoscenza per la disponibilita, la professionalita e la com-
Vpetenza dimostrate dal personale medico, paramedico e ausiliario, operante nel suo reparto». Con queste parole

i familiari di un paziente di Pachino ricoverato nel reparto di Cardiologia dell’ospedale Di Maria di Avola hanno
voluto ringraziare con una lettera firmata il direttore del reparto Corrado Dell’Ali e la sua equipe.
«Nel periodo in cui € stato ricoverato nel suo reparto mio padre F.Z. di anni 90, deceduto per I’aggravarsi costante e
inesorabile dei suoi mali — si legge nella missiva — I’ottima assistenza ha reso anche superflua la permanenza in corsia di
noi familiari, che in ogni caso abbiamo voluto assistere, per nostra esclusiva volonta, agli ultimi giorni di vita del nostro
congiunto. Sappiamo quanto I’attitudine alla sofferenza possa allentare I’attenzione in chi & deputato all’assistenza e alle
cure mediche — prosegue la nota - ma questo non si & mai verificato nel suo reparto, perché tutto il personale ha sempre
dimostrato una straordinaria pazienza e una sensibilita che non pensavamo di trovare in un ospedale pubblico».
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POTENZIATI GLI AMBUI.ATOHI SPECIALISTICI NEL TERRITORIO
E NEGLI OSPEDALI NUQVE ASSUNZIONI DI PERSONALE
DI RUOLO MEDICI, INFERMIERI E TECNICI

soriale del 28 giugno 2013 che ha

sbloccato le assunzioni per le aree
di emergenza e materno infantile oltre
che per il personale infermieristico di
tutte le aree, il commissario straordina-
rio dell’Asp di Siracusa ha proceduto
all’assunzione a tempo indeterminato
di quattro dirigenti medici, due di gi-
necologia e due di medicina e chirur-
gia di accettazione e d’urgenza nonché
di nove infermieri professionali e due
tecnici di radiologia. La firma dei con-
tratti & stata preceduta, come di con-
sueto, dalla lettura della formula del
giuramento di fedelta alla Repubblica.
Le assunzioni sono avveute per effetto
dello scorrimento di graduatorie di pro-
cedure concorsuali.
I ginecologi Andrea Antonio Cavallaro
e Valeria Maria Concetta Cunsolo sono
stati destinati rispettivamente ai reparti
di Ostetricia e Ginecologia degli ospe-
dali di Siracusa e Avola-Noto; i due di-
rigenti medici di medicina e chirurgia
di Accettazione e di urgenza Dario ler-
na e Danilo Savio sono andati al Pron-

I n applicazione della circolare asses-

to soccorso di Siracusa; gli infermieri
professionali Sandra Scala e Antonino
Lo Presti rispettivamente all’SPDC di
Avola e all’lUmberto | di Siracusa dove
sono andati anche gli infermieri profes-
sionali Carlo Federico Spatola, Rocco
Bonfiglio, Luigi Cilio, Davide Fusil-
lo, Ivana Buccheri, Emanuela lacono,
Luca Triberio. | due tecnici di radiolo-
gia, Francesco Novellino e Giuseppe
Messina, sono stati destinati agli ospe-
dali di Lentini ed Augusta. Firmati,
inoltre i contratti per il conferimento di
incarichi a medici specialisti ambulato-
riali per le branche di Cardiologia, Dia-
betologia, Geriatria, Ginecologia e Ve-
terinaria area Igiene della produzione,
trasformazione, commercializzazione,
conservazione e trasporto degli alimen-
ti di origine animale e loro derivati (ex
area B), dislocate nei 4 distretti sanitari
di Siracusa, Noto, Lentini e Augusta.

Le procedure sono state curate dal se-
gretario del Comitato zonale Donatella
Capizzello. L’assunzione di specialisti
ambulatoriali interni e I’incremento
orario delle branche hanno consentito

m

all’Azienda di potenziare I’offerta sa-
nitaria nel territorio. Si tratta del dia-
betologo Amedeo Epaminonda, della
geriatra Margherita Addamo, della
ginecologa Caterina Renna, del car-
diologo Gaetano Conti, dei veterinari
Gianluca Fortino, Lucia Antonella Meli
e Stefano Ilardo. Il commissario straor-
dinario Mario Zappia, nel formulare a
nome dell’ Azienda auguri di buon ini-
zio lavorativo ai neo assunti, ha posto
I’accento sul significato del rito solenne
del giuramento «che richiama ai dove-
ri — ha detto — che dobbiamo assolvere
impegnandoci con I’Azienda e con noi
stessi ad agire nei confronti degli am-
malati con coscienza, competenza e
gentilezza».




ASP Siracusa in forma

laboratorio di sanita pubblica

LABORATORIO DI SANITA PUBBLICA ACCREDITATO
CONTROLLI CONFORMI ALLE NORME INTERNAZIONALI

Nunzia Andolfi*

Maria Beatrice Pellegrino**

rappresenta la struttura tecnico-scientifica laboratoristica

di riferimento del Dipartimento di Prevenzione che as-
solve alle attribuzioni istituzionali di natura tecnico-analitica
sulle materie sanitarie di competenza.
Tra i compiti istituzionali del LSP sono comprese le anali-
si previste dal Controllo Ufficiale sulle matrici alimentari di
competenza e sulle acque destinate al consumo umano per
verificarne la conformita alla normativa comunitaria e nazio-
nale vigente in materia.
Al fine di tutelare la salute dei cittadini la Commissione Eu-
ropea ha avviato una revisione del quadro normativo sulla
sicurezza alimentare, con I’emanazione di una serie di re-
golamenti conosciuti come «pacchetto igiene» tra i quali il
Regolamento (CE) n.882/2004 che dispone che i Laboratori
del controllo ufficiale devono essere accreditati e operare in
conformita ai principi della norma UNI CEI EN ISO/IEC
17025:2005, che rappresenta la norma internazionale di rife-
rimento per i laboratori che effettuano prove e tarature.

I | Laboratorio di Sanita Pubblica della ASP di Siracusa

COS’E L’ACCREDIMENTO
E QUALI SONO | VANTAGGI
L’accreditamento consiste nell’attestazione da parte di un
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organismo nazionale di accreditamento che certifica che un
determinato organismo di valutazione della conformita sod-
disfa i criteri stabiliti da norme armonizzate.
L’accreditamento dei laboratori di prova per la sicurezza ali-
mentare rappresenta quindi la certificazione da parte dell’En-
te Italiano di Accreditamento «<ACCREDIA» che gli stessi
operano in conformita alle norme internazionali di riferimen-
to. E quindi in pratica il riconoscimento del livello di qualita
del lavoro svolto e delle competenze tecniche del Labora-
torio, nonché una garanzia della ripetibilita e riproducibilita
delle prove e in definitiva dell’affidabilita dei risultati otte-
nuti, esigenza oggi piu che mai sentita dai cittadini per tutte
le attivita di controllo su materiali e prodotti che interessano
direttamente la salute dei consumatori.

«ACCREDIA» risulta inoltre firmatario di accordi interna-
zionali di mutuo riconoscimento in materia di accreditamen-
to, da cui scaturisce che i rapporti di prova emessi con il mar-
chio k<ACCREDIA» vengono riconosciuti e accettati a livello
internazionale.

L’obiettivo dell’accreditamento del Laboratorio di Sanita
Pubblica é stato condiviso dall’Alta Direzione aziendale,
rappresentando un miglioramento della qualita dei servizi
erogati, in accordo alla mission e vision dell’ Azienda Sanita-
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ria. Inoltre in tema di sicurezza alimentare, I’accreditamento
dei Laboratori di Sanita Pubblica ha rappresentato un impor-
tante obiettivo del Piano Regionale della Prevenzione 2010-
12 e del Piano della Salute 2011-2013.

IL PROCESSO DI ACCREDIMENTO
L’implementazione del Sistema Gestione Qualita (SGQ)
nel Laboratorio di Sanita Pubblica dell’ Azienda Sanitaria di
Siracusa € stato un percorso lungo e complesso avviato nel
2009, continuato e migliorato sotto I’aspetto procedurale e
organizzativo nel 2010, fino al conseguimento del certificato
di Accreditamento nel mese di luglio 2011.

In fase iniziale sono state accreditate solo alcune prove anali-
tiche su matrici di acque e di alimenti, fino ad estendere I’ac-
creditamento negli anni successivi a n.30 prove, riguardanti
analisi di tipo sia microbiologico, sia chimico.

Un ruolo fondamentale é stato quello svolto dal Referente
Accreditamento e Qualita che ha il compito di garantire la
funzionalita e I’efficacia del Sistema Qualita, supportando la
direzione nella risoluzione delle problematiche connesse.

In questo processo risulta inoltre di fondamentale importanza
il coinvolgimento di tutti gli operatori, infatti il miglioramen-
to della Qualita & un processo graduale e continuo, la cui riu-
scita e strettamente legata alla creazione di una cultura della
qualita, incentrata sul miglioramento continuo.

L’ applicazione della norma UNI EN CEI ISO 17025:2005 ha
previsto uno studio in dettaglio dei processi che coinvolgono
le attivita del Laboratorio, sia in campo organizzativo che
tecnico-analitico, finalizzato non soltanto alla individuazione
del «chi fa cosa», ma anche allo studio dei flussi per I’elabo-
razione di procedure snelle ed efficaci.

Tutto questo é stato possibile attraverso I’elaborazione e
I’applicazione di numerosi documenti, quali le procedure ge-
stionali e le istruzioni operative, che rappresentano I’'impal-
catura attraverso cui si snoda tutto il SGQ. La consapevolez-
za che ogni fase lavorativa, per quanto semplice possa essere,
deve avere un responsabile ed essere soggetta ad un controllo
continuo, rappresenta il cambiamento piu importante che il
personale del Laboratorio ha dovuto intraprendere in questi
anni. Con la collaborazione di tutto il personale sono stati
infatti riesaminare i singoli processi che concorrono all’e-
secuzione della prova, dall’accettazione del campione, alla
procedura analitica utilizzata, sino alla emissione del rappor-
to di prova.

Tutta la strumentazione in uso é stata tarata e mantenuta co-
stantemente sotto controllo, anche il materiale per le prove
analitiche ¢ stato sottoposto a valutazione per verificare la
presenza dei requisiti imposti dalla norma di accreditamento.
Particolare attenzione € posta agli operatori che eseguono la
prova, che sono stati addestrati e abilitati all’applicazione del
metodo ed ogni anno sottoposti alla verifica per il manteni-
mento dell’idoneita.

I metodi per I’esecuzione della prova, scelti tra i metodi uffi-
ciali, normati o pubblicati da autorevoli istituzioni, sono stati
validati dal Laboratorio secondo procedure definite dall’ente

di accreditamento. Infine I’emissione del rapporto di prova
con il marchio di ACCREDIA viene redatto solo da persona-
le autorizzato e, prima di essere consegnato o spedito, viene
verificato e controllato dal Direttore del Laboratorio.

Tutte le attivita e i processi implementati presso il Laborato-
rio di Sanita Pubblica vengono descritti nel Manuale Qualita
e nei numerosi documenti del SGQ, infatti sono stati elabo-
rati n.115 documenti tecnici e n.32 documenti gestionali, che
vengono continuamente aggiornati e revisionati.

IL COINVOLGIMENTO DEL PERSONALE
E IL RIESAME DELLA DIREZIONE

Il miglioramento continuo del SGQ si ottiene individuando
le criticita, evidenziate dai clienti interni ed esterni del Labo-
ratorio, dal personale o che emergono nel corso delle verifi-
che periodiche effettuate dal RAQ e/o dal Direttore del Labo-
ratorio, che vengono risolte attuando delle azioni preventive
e correttive, che hanno come finalita il raggiungimento della
soddisfazione del cliente in misura sempre maggiore.
Per tale motivo il personale partecipa attivamente alla riu-
nione annuale per condividere i risultati del Riesame della
Direzione, sulla base della relazione redatta all’inizio di ogni
anno dal RAQ e per discutere e approvare documenti come:
ela «Politica della Qualita» del Laboratorio;
«il grado di raggiungimento degli obiettivi dell’anno prece-
dente
«il grado di soddisfazione dei clienti ottenuto
ela valutazione del programma di formazione svolto dal per-
sonale
ela predisposizione degli obiettivi dell’anno in corso
ela redazione del piano di formazione per I’anno successivo,
in base alle esigenze formative degli operatori e in relazione
alle attivita implementate.
Il superamento della Visita Ispettiva Esterna, effettuata an-
nualmente da parte degli ispettori di ACCREDIA, ha rappre-
sentato uno degli obiettivi fondamentali per tutto il personale
del laboratorio nei quattro anni trascorsi dal 2010 al 2013,
nonché motivo di soddisfazione e stimolo a migliorare nel
tempo il proprio lavoro.
Il prossimo anno il Laboratorio dovra procedere al rinnovo
dell’accreditamento che prevede la nomina di un nuovo team
di ispettori ACCREDIA, regola fondamentale a garanzia del-
la imparzialita delle verifiche nella valutazione dell’applica-
zione del SGQ del Laboratorio.
Il mantenimento del Sistema di Gestione della Qualita nel
Laboratorio di Sanita Pubblica, che ha come punto di forza
I’aggiornamento e miglioramento continuo di tutti i processi
gestionali ed analitici sviluppati, rientra pienamente nell’o-
biettivo aziendale piu ampio di miglioramento della qualita
delle prestazioni sanitarie, che nella pratica si traduce in un
aumento di credibilita e fiducia nei servizi erogati dall’A-
zienda Sanitaria e in una maggiore tutela della salute di tutti
i cittadini.
*Direttore FF del Laboratorio di Sanita Pubblica
**Referente Accreditamento e Qualita
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INFERMIERISTICA, NUOVO ANNO ACCADEMICO
IL SALUTO AGLI STUDENTI DEL COMMISSARIO ZAPPIA

erimonia di apertura a Siracusa dell’anno accademi-

co in Infermieristica con il saluto rivolto agli studenti

dal coordinatore del Corso di Laurea in Infermieri-
stica dell’Universita di Messina Cesare Lorenzini, dal com-
missario straordinario dell’ Asp di Siracusa Mario Zappia e
dal responsabile del Canale di Siracusa del corso Maria Rita
\enusino.
Sono 130 i giovani che quest’anno frequenteranno i tre anni
del corso che ha laureato lo scorso anno 45 infermieri profes-
sionali, 115 complessivamente dal 2010.

Le attivita didattiche si svolgono nei locali ristrutturati del
presidio ospedaliero A. Rizza di viale Epipoli dove sono a
disposizione degli studenti oltre alle aule, sale riunioni, sala
mensa e segreteria amministrativa. Nel sito internet azien-
dale all’indirizzo www.asp.sr.it, alla voce Universita gli stu-
denti hanno a disposizione tutte le informazioni e gli annunci
relativi al nuovo anno accademico.

Numerosi sono i medici dell’Azienda che svolgono il ruolo
di docenti con il supporto del personale infermieristico azien-
dale coinvolto sia nella didattica frontale che nelle attivita di
tirocinio all’interno dei reparti degli ospedali del Siracusano.
Il coordinatore del corso di Laurea dell’Universita di Messi-
na Cesare Lorenzini ha sottolineato I’importanza della profi-
cua collaborazione tra I’ Ateneo messinese e I’Asp di Siracu-
sa ed ha evidenziato quanto sia fondamentale la formazione
pratica supportata dalla preparazione teorica: «L’infermiere
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deve svolgere il suo ruolo con lealta ed umilta — ha detto agli
studenti — approcciandosi con empatia ai pazienti che, pri-
ma ancora delle cure, hanno bisogno di un sorriso. E questo
vale soprattutto con bambini e con gli anziani che perdono il
proprio orientamento ed hanno bisogno di essere ricondotti
in un ambiente che, pur nella sofferenza, li faccia sentire a
proprio agio».

Nel suo saluto agli studenti il commissario straordinario Ma-
rio Zappia ha espresso ringraziamenti all’Universita di Mes-
sina e parole di elogio nei confronti del team di formazione
dell’ Azienda che con il proprio impegno unitamente a quel-
lo del Corso di Laurea dell’ateneo messinese, consente agli
studenti di questa provincia di poter studiare nella loro citta
senza il disagio, per loro e per i propri familiari, di sposta-
menti fuori territorio: «Quella dell’infermiere professionale
— ha detto Zappia — € una figura fondamentale nel percorso
di cura perché a piu stretto contatto con il paziente in una
funzione complementare con il personale medico. Mi augu-
ro- ha aggiunto — che abbiate scelto questo percorso perché
fortemente motivati da quella che per I’infermiere deve es-
sere una vera e propria vocazione». Zappia ha ripercorso in
sintesi la storia legislativa italiana della figura professionale
che si evolve e acquisisce competenze aggiuntive con I’evol-
versi della medicina e delle tecnologie e delle nuove forme di
assistenza anche a domicilio nella cronicita che vedono avan-
zare sempre piu la nuova figura dell’infermiere di famiglia.
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NUMERI UTILI

Azienda Sanitaria Provinciale
Cup prenotazioni telefoniche
Distretto di Siracusa
Distretto di Noto

Distretto di Lentini

Distretto di Augusta
Ospedale Umberto | - Ospedale A. Rizza
Ospedale G. Di Maria Avola
Ospedale Trigona Noto
Ospedale Muscatello Augusta
Ospedale di Lentini

GUARDIE MEDICHE

Siracusa
Augusta
Avola
Belvedere
Buccheri
Buscemi
Canicattini B.
Carlentini
Cassaro
Cassibile
Ferla
Floridia
Francofonte
Lentini
Melilli

Noto
Pachino
Palazzolo
Pedagaggi
Portopalo
Priolo
Rosolini
Solarino
Sortino
Testa dell’Acqua
Villasmundo
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0931.484111
0931.484848
0931.484343
0931.890527
095.909906
0931.989320
0931.724111
0931.582111
0931.890111
0931.989111
095.909111

0931.484629 - 335.7735759
0931.521277 - 335.7735777
0931.582288 - 335.7734590
0931.712342 - 335.7731885
0931.989505/04 - 335.7732052
0931.878207 - 335.7732078
0931.945833 - 335.7733260
095.909985 - 335.7736287
0931.989801/00 - 335.7733644
0931.718722 - 335.7731774
0931.989826/25 - 335.7730812
0931.942000 - 335.7731820
095.7841659 - 335.7736502
095.7838812 - 335.7734493
0931.955526 - 335.7735775
0931.894781 - 335.7737418
0931.801141 - 335.7736239
0931.989578/79 335.7735980
095.995075

0931.842510 - 335.7736240
0931.768077 - 335.7735982
0931.858511 - 335.7736286
0931.922311 - 335.7732459
0931.954747 - 335.7735798
0931.810110 - 320.4322844
0931.950278 - 320.4322864

800-238780
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