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Hinterland

MELILLI. Sos del presidente Sbona all’Asp: «Poliambulatorio, servizi carenti»

«Potenziare il personale»

Mewwee 1l poliambulatorio dell'asp
(Azienda sanitaria provinciale) di Sira-
cusa, a Melilli pué contare sualcune at
trezzature mediche moderne, ma che
nonvengono sfruttate al meglio per una
carenza di personale specialistico che
viene impiegato nella struttura sanita-
ria. Da qui lintervento del presidente
del Consiglio comunale Sebastiano Sbo-
na che ha inviato una nota al direttore
generale Franco Maniscalco perché pos-
saintervenire e dare una rapida ed effi-
cace risposta aquest problemi esisten-
ti nel poliambulatorio melillese.
#Chiedo - scrive Sbona al direttore
generale dell'Asp - di fissarmi un in-
contro, concordandolo anche telefoni-
camente, per fare in modo di avere uno
stato dell'arte e predisporre gl inter-
vent necessar e possibilia potenziare i
servizi offerti dalla strutnura sanitaria in
questione alla ﬁopc-lazic-ne. non solo di
Melilli ma anche a quella di Sortine, di

Pricloe di altri centrivicini chevi acce-
des,

[ presidente del Consiglio comunale
di Melilli, quindi, va rilevare che nel me-
se di marzo dello scorso anno, dietro sua
insistente sollecitazione la societa Erg
ha donato due importanti ¢ moderne
apparecchiature, che hanno arricchito
significativamente la dotazione tecnolo-
gica del Poliambulatorio: un ecografo
con 3 sonde e un campimetro per la de-
finizione del campo visivo. Per la ca-
renza di personale sanitario specialisti-
o, ad ﬂggi,ﬂueste apparecchiature non
vengono utilizzare, Se si considera, poi,
che 'ambulatorio di oculistica & stato
datato, nel 2008, anche di un auto re-
fratrometro computerizzato, di unfron-
ti focometro e di un proiettore ottotipa,
acquistati con un finanziamento eroga-
to dal Comune di Melilli, il campimetmo
contribuisce a rendere tale ambulatorio
uno trai pidi attrezzat e moderni di tut-

tala rIJl't:ﬂ.rincia. Laridotta disponibilita di
ore di artivita specialistica non consen-
te il piena utilizzo delle risorse tecnolo-
giche presenti. «In seguito a turto questo
— afferma Sbona - sarebbe opportuno
chevenissero incrementate le ore diat-
tivita di Oculistica, dalle attuali 9 ore
settimanali ad almeno 20 ore settima-
nali, di cui 10 dedicate solo alla campi-
metria. Inoltre, considerato che le condi-
zioni strutturali ed organizzative del
paliambulatorio di Melilli sono soddi-
sfacenti, appare opportuno potenziare
I'artivita diagnostica di ecografia, al fine
di assicurare un servizio pill ampio @
pili rispondente ai bisogni dei cittadini,
specie degli anzianis. Altre richieste
avanzate da Sbonasi riferisconoall'asse-
gnazione di un radit:-lc-%c- eil completa-
mento dell'organico del Consultorio che
manca diun ginecologo e di uno psico-
logo,

PAOLD MANGIARICO



Edizione

Nel 2003-2009 solo la Lombardia ha un risultato attivo, il deficit del Lazio & un terzo del totale

Dalla sanita buco di 30 miliardi in 7 anni

Roberto Turno

ROMA

s In sette anni, dal 2003 al
2009, asl e ospedali hanno accu-
mulato un disavanzo superiore
a 30 miliardi di euro. Con il La-
zio che ha sulle spalle la maglia
nera di oltre 10 miliardi di ros-
so,in praticaun terzo del totale.
E la Lombardia che invece ha
fatto segnare addirittura un ri-
sultato positivo di oltre 207 mi-
lioni,inunridottissimo drappel-
lodiregioniconicontiinregola
insieme a Friuli Venezia Giulia
(+121 milioni) e alla provincia di
Bolzano.

Tema scottante della pros-
sima partita elettorale nelle
regioni, i conti dellasanita so-
no sempre pil1 sotto osserva-
zione. Anche in vista delle

‘prossime verifiche trimestra-
li sui bilanci (del 2010) e del

monitoraggio sull’'andamen-
to dei piani dirientro nelle re-
gioni in rosso. A partire da
quelle commissariate (Lazio,
Campania, Abruzzo e Molise)
e diquelle (Sicilia e Calabria)
in qualche modo sotto la tute-
la del governo.

A fare il punto susej anni di
esercizi finanziari del servi-
zio sanitario nazionale, dal
2003 al 2008, & stato I'assesso-
re al bilancio della Lombar-
dia, Romano Colozzi, che &
stato in questi anni il capofila

di tutti gli assessori al bilan-
cio regionali. Uno studio ela-
borato anche per dimostrare
la bonti dei conti lombardi, &
chiaro. Ma non solo, conside-
ratalattualitd diun argomen-
to destinato ariprendere quo-

ta subito dopo le elezioni-

nell'imminenza della ripresa
dei tavolisulla spesa sanitaria
tragoverno e regioni.
Lostudio prende in conside-
razione solo i dati ufficiali del-
la Ruef (relazione unificata
economia e finanza pubblica),
dunque fino al 2008. Ai quali
pero si possono aggiungere le
prime stime fatte dal governo
per il 2009 in base ad elabora-
zioni riferite al’andamento fi-
no al terzo trimestre dell’anno
passato. Ecco cosiche ai 25,1 mi-
liardi di rosso "ufficiale" dal
2003 al 2008 dello studio di Co-

lozzi, vanno sommati altri 4,9
miliardi di disavanzo stimato
per il 2000: col risultato di far
schizzare il deficit a quota 30
miliardi. Quasi 4,5 miliardi di
buco ogni anno.

Ma con le "avvertenze per
'uso”. A far segnare la voragi-
ne principale & stato il Lazio
(9,3 miliardi fino al 2008) col
punto di partenza drammati-
co di -1,66 miliardi del zoo4

-pre-Marrazzo. E proprio La-

zio, Campania (5,6) e Sicilia
(3,4) sommano insieme un di-
savanzo totale di18,3 miliardi.
Con una particolarita, pero:
chein questo periodo sette re-
gioni (Lazio, Abruzzo, Moli-
se, Campania, Sicilia, Liguria,
Sardegna) hanno potuto con-
tare in questi anni di unainte-
grazione speciale di6,5 miliar-
di, il cosiddetto "fondino", ri-
spetto alle assegnazioni an-
nue del Fondo sanitario nazio-
nale. A incassare di pil1 & stato
il Lazio (3.4 miliardi), seguito
da Campania’ (1,46) e Sicilia
(700 milioni). Dal 2003 al
2009 alle regioni sono andati
complessivamente quasi 630
miliardi di euro e il disavanzo

| rispettoalleassegnazioni
i annue del Fondo sanitario
| nazionale

U ORR

de/  14.03.2010

ha sfiorato nel complesso il
59 delle assegnazioni.

Conle solite differenze loca-
li, € chiaro. Lombardia, Friuli e
Bolzano hanno retto l'onda
d'urto con bilanci in nero. Il re-
sto d’Italia no, anche se ormai
sono le regioni a pagare con
proprie risorse i conti in rosso,
dunque a integrare politiche di
assistenza con piti1 servizi e op-
portunitd, come la stessa Lom-
bardia. O ancora Toscana, Emi-
liae Veneto.

£ RIPRODUTIOME RISERVATA

AVANZO

30 mitiarsi
Debito cumulato -
Atanto ammonta il deficit
sanitariocumulato delle
regioni italiane. Il dato emerge
sommantlo ai 25,1 miliardi di
euro di rosso "ufficiale"
relativo al periodo
2003-2008, certificato dalla
Ruef, altri 4,9 miliardi di
disavanzo stimato peril 2009

9,3 mittardt

Buco del Lazio

| Quasiunterzo del disavanzo é
imputabile al Lazio. Segueno a
| ruotaCampania (5,6 miliardi)
| eSicilia (3,4). Queste tre
regioni, insieme a Abruzzo,
‘Molise, Liguria e Sardegna
hanno potuto contare in questi
anni di una integrazione
specialedi 6,5 miliardi

da pag.
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LA «MISSIONE». Serie di audizioni nell'lsola di una delegazione della

commissione d’inchiesta

Disavanzi, errori sanitari
e problemi territoriali
Sanita siciliana ai raggi X

o7

Gli 007 parlamentari a Palermo e Catania

ANTONIO FIASCONARO

Paternto. Missione siciliana per gli <007
della commissione parlamentare d'in-
chiesta sugli errori sanitari e i disavanzi
sanitari regionali.

Lunedie martedi prossimi, infatti, una
delegazione presieduta da Leoluca Or-
lando sard a Palermo e a Catania per fa-
re un bilancio della situazione sanitaria
nell1sola, con particolare riferimento al
piano sanitario regionale e al diritw alla
tutela della salute e del territorio.

Lacommissione ha previsto una serie
di audizioni che si concentreranno su
quattro grandi linee dintervento.

BILANCIO E DISAVANZI. Si discutera
del Piano dirientro, di razionalizzazione
della spesa, budger assegnato ad azien-
desanitarie e case dicura private.

MALFUNZIONAMENTO DEI SERVIZI.
Occhi puntati sui tempi d'attesa per pre-
stazioni specialistiche e disomogeneita
rerritoriali, con particolare riferimento
alla situazione di Ragusa. Ma si cono-
scera anche lo staw di artuazione del
Cup regionale; la reperibilita degli spe-
cialisti per urgenze; l'applicazione dells
disposizioni regionali sul poterziamen-
to cure domiciliari. E, ancora, il piano
oncologico regionale e nazionale, i labo-
ratori pubblici di analisi ed accorpamen-
fi per privati, la distribuzione diretta di
farmaci agli assistiti.

RISCHIO ERRORI SANITARL | commis-
sari vorranno conoscere i criteri delle
piante organiche con particolare riferi-
mento all'organico minime dei repart di
emergenza, risk manager e referenti di
presidio, all'omogeneita di prevenzione
degli errori medici; vorranno quindi co-
noscere e modalitd di applicazione del-
lacheck-listin sala operatoria, i punti na-
scita e le Unita di terapia intensiva neo-
natale (Utin), oltre all'adeguamento dei
processi disterilizzazione delle struttu-
re pubbliche ¢ private. Ed un altro capi-
tolo sard dedicato al servizio di emer-
genza-urgenzag 115

PROBLEMATICHE TERRITORIALL. Len-
te d'ingrandimento puntata sulla situa-
zione gellc strurture sanitarie siciliane e

Uno deitemi che saranno
al centro della
Commissione
parlamentare, sara quello
relativo al Cup {Centro
unificato prenotazione)
delle prestazioni
sanitarie. Questo
importante sistema che
avralo specifico compito
disazzerares, si spera, e
attuali lunghe liste di
attesa oggi esistenti negli
ospedali e nei centri
specialistici, & in fase di
realizzazione g, come
sottolineana
dall’ assessorato alla
Salute, entro la fine
dell’anno sara operativo
intutto il territorio
regionale.
Sara realizzata, una
spiattaformas dove
confluiranne levarie
informazioni deivari Cup
ogqi esistenti negli
ospedali e nei centri
specialistici dell’|solae
dara una visione
complessiva aggiornata in
tempao reale. Ad esempio
un ospedale di Catania
potra conoscere in tempo
reale se a Ragusa c'é la
disponibilita diuna Tace
viceversa. Un sistema
integrato che coinvolgera
entro'anno anche le
farmacie ed i medici di
medicina generale.
L"obiettivo sara quello di
prenctare levisite anche
attraverso 'utilizo della
carta sanitaria magnetica
inatto distribuita a tuttii
siciliani.

A.F.

sull'adeguatezza delle norme: in evi-
denza i casi di Agrigento ¢ Messina, Ed
ancorasi studieranno le situazioni delle
strutture ospedaliere che ricadone in
comprensori come quelli di Mazzarino e
delle Madonie. Occhi puntati anche sui
sefvizi sanitari nel comprensorio di Ba-
gheria. Altrotema sara quello dei tempi
diatesaal pronto soccorso dell'ospeda-
le «Civicos di Palermo e degli interventi
organizzativi e strutturali previsti per
I'nspedale pediatrico «Di Cristinas di Pa-
lermo. Ma saranno anche affrontati i ca-
pitali riguardanti la scuola di specializza-
zione di Dermatologia di Palermo e |'os-
servanza di disciplina di incompatibi-
litd conriferimento ai reparti di Nefrolo-
gia per lo svolgimento delle attivitd lavo-
rafive.

Nel demraglio, la delegazione guidata
dal presidente Orlanda sara lunedi mat-

Tralunedi e martedi
Quattrolinee di
intervento per capire
come potere
migliorare la qualita

tina a Palermo, dove a partire dalle 9 si
terranno una serie di audizioni: quella
dell'assessore alla Salute, Massimo Rus-
so, dei rappresentanti dell'universita di
Palermo e del direttore generale dell'a-
zienda ospedaliera universitaria del Po-
liclinico di Palerma. A seguire saranno
sentiti anche i direttori generali delle
aziende ospedaliere e delle aziende sani-
tarie di Palermo, Trapani, Agrigento e
Caltanissetta. Nel pomeriggio dilunedi,
sempre in Prefettura, verranno invece
ascoltati i rappresentanti dell'universita
di Messina e il direttore generale dell'a-
zienda ospedaliera universitaria del Po-
liclinico di Messina, i direttori dell'a-
ziendaospedaliera e dellAsp di Messina,
per chiudere con il presidente regionale
dell’Anci e rappresentanti sindacali.

Martedi, imvece, gli« 007 si sposteran-
no alla Prefettura di Catania dove, a par-
tire dalla 9,30, verranno sentif i rap|i>re-
sentanti dellUniversita di Catania, il di-
retrore generale dell'azienda ospedalie-
ra universitariadel Policlinico di Catania
eidirettori generali delle aziende os pe-
daliere e deﬁt‘ aziende sanitarie di Cata-
nia, Siracusa, Ragusa ed Enna.
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Quello che manca al «Borsellino»

Sanita. La commissione Sanitd del Comune fa il punto col direttore Milazzo. «<Emergenza» pronto soccorso

L'OSPEDALE « PACLD BORSELLIN G-

Le principali semergenzes dell'ospe-
dale ePaolo Borsellings, dalla carenza di
medici al Pronto soccorso all'annun-
ciato ridimensionamento di Diaberolo-
gia, sono state oggerto di un incontro
tra la Commissione consiliare Politi-
che socio-sanitarie presiedura da Enzo
Martinico {Pdl-Sicilia}, il direttore sani-
tario del nosacomio marsalese, France-
sco Paclo Milazzo, e il coordinatore
della locale sezione del Tribunale dei
diritti del malato, Giovanni Pugliese.
Scopo del vertice, si evidenziain una
nota del capo gruppo del Pdl-Sicilia,
Antonio Provenzano, era quello di eva-
gliare e valutare le varie esigenze del-
['utenza risperto al piano di riordino
ospedalieras.

eEatal riguardo- si prosegue - sono
stati presi in considerazione le lamen-
tele dei cittadini relative all'utilizzo
furzionale del nosocomio marsalese a

fronte delle molteplici potenzialitis.
Ancora una volta, quindi, si & parlato
dei eproblemi legati alla carenza di per-
sonale al Ernnro soccorsos, dove «al
momento & assicurato il minimo di or-
nico previsto, ma che in prospettiva
einterzione delladirigenza incremen-
tare con medici di “continuita assisten-
ziale”, almeno per quanto concerne i
cosiddetti codici bianchi {traumi non
gravijs. E stato, poi, sottolineato che
alfospedale il striages, ovveroil compi-
to di individuare la patalogia & conse-
uentemente attribuirvi il codice, & af-
idaro aeinfermieri altamente profes-
sionalia.

Il rappresentante del Tribunale dei
diritti del malato ha, invece, auspicato
siina maggiore collaborazione da parte
dei cittadini che, spesso, risolto un pro-
blema sanitario seppur dopo varie vi-
cissitudini, non sentono il dovere di

comunicare eventuali disfunzionis, Per
Giovanni Pugliese, infarti, le segnala-
Zioni sono necessarie per mettere sin
campo le azioni necessarie perelimina-

re gl eventuali disservizia,
L'emotrasfusione, intanto, a breve
avra un'unica reperibilita con Fospeda-
le di Trapani. E questa perché dispone
soltanto di tre medici. Altro maotivo di
preoccupazione & la econtraziones dei
osti letto del reparto di Diabetologia
{dagli artuali 12 a2 pid 4in day hospi-
tall EFpurc. evidenzia lacommissione
consiliare, il reparta & un emodello
esemplare alivello nazionales, AnaJoEa
sorte, in farto di posti letto, dovrebbe
subire anche I'unita di Medicina. Infi-
ne, si & parlato anche delleliporto da
realizzare sul piazzale antistante |'o-
spedale. In proposito, bisognerd everi-
ficare se lacompetenza édel Comunes.
ANTONIO PIZZO
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Alcantara

Francavilla: donato sangue
per 'ospedale di Taormina

‘RancAVILLA. Sono 21 le sacche di sangue raccolte a Franca-
rillain occasione della eGiornatadella donaziones organiz-
rata dal Grupgu donatori sangue della Cri, coordinato dal-
ispettore Roberto Catalano. Nei locali del Dipartimento di
salute mentale divia dei Mulini, messi a disposizione dai
rertici sanitari di Taormina, i mediclAlfio Muscalino e Ro-
i Cavallaro, in forza al Centro trasfusionale dell‘ospedale
San Vincenzos di Taormina, hanno menitorato le fasi del-
adonazione e della predenazione, supervisionando il lavo-
odelle infermiere prelevatici Giusy Allegrino e Maria Cali.
Sono particolarmente soddisfatto - ha detto |'ispettore
Zatalano al termine della giornata- non solo per il risulta-
o quantitativo della raccolta, ma anche perché sono sem-
sre plil numerost i giovani che si avvicinano al meraviglio-
o mondo della solidarieta e della donaziones.
Le sacche di sangue sono state conferite pressol‘ospeda-
e di Taormina che abbraccia un territorio molto vasto e
ronteggia costantemente emergenz e sanitarie che spesso
ichiedono trasfusioni. Prossima raccolta il 28 marzo a
vojo, neilocali della Biblioteca comunale.
MARCELLO PROIETTO D1 SILWVESTRO

UNA FASE DELLA RACCOLTA DI SANGUE A FRANCAVILLA [FOTO PROIETTO)
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CALTANISSETTA PROVINCIA

ERA PARTITA DALL’OSPEDALE DI MUSSOMELI CON UNA PAZIENTE

Ambulanza impantanata nel fango

MussomeLt Strade provincialichiuse ma
nessuno ha pensato di avvertire lospe-
dale e ieri mattina & successo che
un‘ambulanza con a bordouna pazien-
te ha rischiato di rimanere impantana-
ta nel fango dopo essere stata costretta
ad una deviazione forzata davanti alla
strada sbarrata. Perfortuna, e lo diciamo
subito, la paziente trasportata nonver-
sava in pericolo di vita, in ogni caso
guanto accaduto ripropone una vecchia
questone circala mancanza di comuni-
cazione Ermpestiva tra le varie istiruz io-
ni in caso di emergenza come quella
che sivive in questi giorni

lerimattina dall'ospedale Mussorme-
i, nondaotato diun servizio di colonsco-
pia nonostante |2 witerare richisste por-

tate avanti da anni dalla Cgil, & partita
allavolta di San Cataldo un’ambulanza
con a bordo una paziente che doveva es-
sere sooposta a tale esame, Sorpresa e
stupore suivolti dellautista e dell'infer-
misre accompagnatore quando hanno
trovato la strada per Mappa sbarrata,
Rapido consulto coi colleghi in ospeda-
l=: nessuno, né la Provincia né la Prote-
zione civile o altri enti isticuzionali, ave-
vano provveduto ad avvertire Mospeda-
l=che anche la swada di Mappa era sta-
tachiusa a seguiro di una raova frana,
Confennanodalla dirszione sanitaria:
sAbbiamo verificano | carreggi e i fax
ervenuti ma nessunoci informava del-
IJa chiusura della strada di Mappa, Ab-
biamo quindi chiamato in Provincia ed

abbiamo parlato conun furzionario pa-
lesand o tutto il nostro disappunto. In
caso di reale emergenza che richiedeva
rempi strettissimi di intenvento per non
mettere a repentaglio la salute di pa-
zient, come giustificare tale mancata
comunicazione? Ci auguriamo soltanto
che quanto accaduto ieri non abbia pil
averificarsi a turela dei pazienti e degli
stessl operatori sanitaris,
L'ambulanza ha quindi preferito fare
il giro dallalera srada, avwennirandosi
in contrada Testacotta dove & riuscita a
passare con difficoltd dopo avere ri-
schiato di rimaners impantanata nel
fango specie nel tratto dove la strada &
del nurto crollata.
R. M.
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Proclamato lo stato d’agitazione

Medicie personale parasanitario hanno
proclamaro lostato di agitazione, L'altro
ierisi & tenuto unlungo incontro duran-
te il quale la categoria sindacale dei me-
dicie del comparto, ciodi rappresentar-
tisindacali degli infermierie degli ausi-
liari, hanno analizzate lasituazione che
siviveall'interno del presidio ospedalie-
ro. Un momento di analisiin vista del-
l'atto aziendale che deve essere redatto
entroil 15 maggio, data in cuiil mana-
%cr Paolo Cantaro deve presentare al-
‘assessorato alla sanitd una relazione
sul personale dell'Asp e quali servizi in-
tende promuovere in tutta la provincia,
Mon sono mancate certo le |amente-

le di chi laviora all'interno del presidio
ospedaliers in condizioni estreme, Nel
reparto di medicina, ha fatto notare un
medico, mancano barelle e sedie a ro-
telle, stessa situazione in reparti come
quello dell'ortopedia. E per le carenze di
strumenti nelle corsie del presidio
ospedaliern, non & nueva la tematiche
di carenze tra il personale medico, in-
fermieristico ed ausiliario. Posti vacan-
ti, questi, che vengono ricoperti dal per-
sonale in forza ai repart iquali, per tut-
tarisposta, non si vedono corris ponde-
re le indennita ed il salario per il lavore
straordinario. Ed isindacat di categoria
hanno proclamato o stato d'agitazione

GELA
DA MEDICI, INFERMIERI E AUSILIARI. Lz decisione presa a conclusione dell'assemblea in ospedale

e richiesto un incontro urgente in cittd
al manager dell'Asp Paclo Cantaro (che
si terra forse martedi) per mettere nero
su bianco la proposta per il distretto sa-
nitario 2 di Caltanissetta ed avviare tut-
ti quet progert per la riforma sanitaria,

Una riforma all'interno della quale
verranno rivoluzionati i servizi offert a
cittadini nei poliambulatori divia Ma-
donna del Rosario e divia Butera. Ed ol-
tre ai disagi del comparto, i sindacati
hanno anche valutato i rischi per i pa-

zienti che devono attendere oltre un
anno per un'ecografia, per i prelievi poi
bisogna recarsi all'alba perché si eftet-
tuano solo 30 esami. Cosi continuando,
hanno farto notare | sindacati, si per-
mette ai laboratori privati di effettuare
prestazioni ai danni dei pazienti che
non hanno un servizio adeguaro dalla
sanita pubblica. Oggl, conun documen-
T UNitario, i sindacati presenteranng
laloro propostaalla citta,

L.

e W

IL NITTORIO EMANUELE:
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Augusta

«Il Muscatello non sia un presidio»

Il futuro dell’'ospedale. Lunedi riunione del Comitato cittadino che chiede di completare i lavori

LUNED] S1 PARLERA DEL FUTURD DEL MUSCATELLD

Sono fondate le preoccupazioni per il
futuro del Muscatello. LAzienda Sanita-
ria Provinciale sta predisponendo ghi
atti per attivare nell'ospedale di Augu-
staun Presidio Territoriale di Assisten-
za strurturale, Il comitato cittadino a
salvaguardia dell'aspedale ha organiz-
zato una riunione lunedi alle 17,30 nel-
la sala consiliare di palazzo 5. Biagio.
sLlattivazione di tali presidi - spiega il
portavoce del comitato, Giuseppe Vac-
caro- & previstadalla normativa regio-
nale approvata in commissione sanita
negli ospedali da rifunzionalizzare;
quelli, cioé, che cessano di funzionare
come tali @ che verranno utilizzati co-
me sedi di attivitd poliambulatoriali @
specialistiche per il territorio, oltre che
diunaambulanza attrezzata per il tra-
sferimento dei pazienti nei vicini presi-
di nspedalieris.

Malgrado parte della deputazione

della provincia di Siracusa assicuri che
il Pra strurturale sard assegnato in ag-
giuntaai 146 posti letto previst per I'o-
spedale di Augustaie non in sostituzio-
ne), ritorna alto il livello di attenzione &
di preoccupazione del comitato cittadi-
no peril futuro della struttura sanitaria.
eLa permanenza contestuale di un Pra
"srrutturale” e diun presidio ospedalie-
ro, infatti, contrasterebbe con le dispo-
sizioni inglgarrire dalla Regione. ]noﬁre
I'utilizz o dei locali del "Muscatella” per
gli usi ambulatoriali del presidio terri-
toriale rendere bbe impossibile allocare
anche i 146 posti letto previstis.

Il comitato esprime inol tre preoccu-
pazione per il fatto che il direttore ge-
nerale dell'Aspnon abbia ancora adot-
tati provvedimenti in relazione «al gra-
ve episodio di mala amministraziones
messoin artodalla precedente gestione
che ha utilizzato quasi 2.500.000 euro

assegnati all'Azienda con "d estinazione
vincolata® al completamento del Mu-
scatello per conferire incarichi profies-
sionali, acquistare auto ed eseguire la-
voriin alme strurture sanitaries, Ribadi-
to che tale finanziamento consentireb-
be di completare almenole nuove sale
operatorie nel padiglione realizzato,
migliorando cosilafunzionalitae la si-
curezza dell'ospedale, ssi continua in-
vece afar si che questa moderna strut-
Tura sanitaria, costruita con i pitl re-
CeNti requisiti antisismici e tecnici, ri-
manga desolatamente inutilizzata e
vuota. Se le risorse disponibili sono in-
sufficienti a gestirei presidiospedalie-
ri nella provincia l'ospedale da "rifur-
zionalizzare” non & ceroquello di Augu-
sta-Melilli-Priolo, area in cuisi produce
quasi il 50% del pil dellintera Provin-
cias,
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