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Zarlenga: disservizi all ospedale cirivolgeremo alle Procure di Isernia e Roma

-Nunzia Zarlenga

di Adele Moauro

E’ pronta la lettera-esposto
messa a punto dal comitato
11 “Cittadino c’é...” per de-
nunciare la grave situazione
creatasi presso I’ospedale Ca-
racciolo di Agnone. Verra in-
viata come raccomandata alle
due Procure della Repubbli-
ca di Isernia ¢ di Roma, ai
ministri Fazio ¢ Tremonti, al
senatore Astore, al senatore
Marino (Presidente della
Commissione Parlamentare
di Inchiesta sul Servizio Sa:
nitario, all’onorevole Orlan-
do (Presidente deila Commis-
sione Parlamentare di Inchie-
sta sulle Cause dei Disavan-
zi Sanitari Regionali), al Pre-
sidente lorio, e ai vertici am-

ministrativi sanitari, cio¢ alla
Mastrobuono, a Fagnano, a

Percopo, a Paglione € a Man-
fredi Selvaggi. Parla Nunzia
Zarlenga: “Per il momento la
lettera sara spedita agli inte-
statari per raccomandata con
ricevuta di ritomo. Nel mo-
mento in cui la situazione che
denunciamo sard effettiva,
cosa che accadra a giomi, la
denuncia, con le varianti ‘le-
gali’ (e ringraziamo I’avvoca-
to Marcovecchio per la con-
sulenza), sara trasformata im-
mediatamente in denuncia/
querela ¢ inoltrata agli orga-
ni competenti tramite Caser-
ma dei Carabinieri. Con que-
sta seconda versione, oltre
I’enunciazione dei fatti, chie-
deremo la punizione di tutti
coloro che con le loro condot-
te si siano resi colpevoli del-
le violazioni denunciate e di
tutte quelle che emergeranno
dall’esame degli atti, e chie-
deremo di adottare, a riguar-
do, ogni provvedimento di
legge.Molti cittadini - prose-
gue la Zarlenga - ci hanno gia
fatto sapere che desiderano
firmare con noi la denuncia,
per questo comunicheremo
presto le modalitd per rende-
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L’ingresso del Caracciolo

“Il diritto all’assistenza
non é piu garantito
Se dovessero verificarsi
problemi gravi
andremo dai carabinieri”

re la cosa possibile”. L’ ogget-
to della lettera & la violazio-
ne dell’art. 32 della Costitu-
zione Italiana, il quale sanci-
sce che la Repubblica tutela
la salute come diritto fonda-
mentale dell’individuo e ga-
rantisce cure gratuite agli in-
digenti. Con la lettera si vuo-
le denunciare la situazione

dell’area montana dell’Alto-
molise, in cui tali diritti, in
merito al’Emergenza-Ur-
genza, non sono garantiti,
anche nel non rispetto di qua-
lunque norma di tutela delle
aree montane. Il testo prean-
nuncia la chiusura del Punto
di Primo Soccorso h24, do-
vuto alla mancanza di repe-

ribilita radiologica oltre il 15
del mese, anestesiologia ol-
tre il 17 e del Laboratorio
Analisi oltre il 20, nonché di
consulenza ortopedica, col
trasferimento dell’ortopedico
al Veneziale; struttura che di-
sta 45 minuti da Agnone, con
comunicazioni stradali disa-
giate e disagevoli, e che in-
vece, in base alle norma vi-
genti, dovrebbe avere un Mo-
dulo Emergenza di tipo “C”,
costituito da un Punto di Pri-
mo Intervento organizzato a
copertura delle 24 ore con
assistenza prestata da medici
ospedalieri, con posti di Os-
servazione Breve Intensiva e
posti letto di Medicina Gene-
rale per un massimo di 10. I}
Modulo prevede
inoltre la presenza di una Po-
stazione 118 ed Elisuperficie.

In base alle funzioni che
dovra assicurare, il Ppi del
Modulo Emergenza di tipo
“C” dovra rispettare i requi-
siti organizzativi e strutturali
previsti nella 424/2006 al
punto 1.1.1 per il Pronto Soc-
corso. Tale modulo & attiva-
bile solo per situazioni terri-
toriali particolarmente disa-
giate in termini di viabilitd e

accessibilitd ed una distanza
da prcs1d1 ospedalieri pili vi-
cini che comporti tempi di
percorrenza mediamente su-
periori ai 45 minuti. Tale
modulo, a livello di persona-
le, deve essere dotato di un
medico 24 ore, un infermiere
sulle 24 ore e un Operatore
Socio-Sanitario, sempre nel-
I’arco delle 24 ore. Inoltre.
deve garantire le consulenze
(24 ore) di un anestesista na-
mmatore un wdxologo un

di radiologia (con la Radio-
logia 24 ore), un patologo cli-
nico e un tecnico di laborato-
rio (con Laboratorio Analisi
ore 24).

Si legge inoltre che tale ar-
ticolazione, prevista sia nel
decreto del Commisario ad
Acta del 10 maggio che nel-
I’Atto Aziendale Asrem del
30 giugno, adottato con deli-
bera Asrem il 1° luglio, non
¢ assicurata, per il disinteres-
se delle autoritd competenti.
Le quali vengono diffidate ¢
invitate a rimediare prima che
si verifichi un incidente mor-
tale.
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Agnone - Alto Molise

Lunedi 17 gennaio 2011

11 comitato ‘Il cittadino ¢’¢’ ha redatto il documento: la lettera sara spedita alle Procure di Isernia ¢ Roma

Caracciolo, stilata la denuncia

di emergenza-urgenza e andata oltre il previsto: “Chiederemo di adottare ogni provvedimento di legge”’

ADELINA
ZARLENGA

AGNONE. Un processo

di delocalizzazione delle
risorse. Sarebbe questo cid che sta
affliggendo, non poco, l'ospedale S.
Francesco Caracciolo. A poco, a
poco, i medici di alcuni reparti sono
stati messi in condizione di andare
via, di dividersi tra Isernia e
Agnone, oppure sono andati in
pensione, senza essere rimpiazzati.
E cosi, la situazione & precipitata.
Molti non riescono a coprire tutte le
reperibilita necessarie per garantire
il servizio di .
emergenza-
urgenza. Cala
la qualita, di-
minuisce la
sicurezza. La
razionalizza-
zione diventa
spietata. Oggi
dovrebbe es-
sere una gior-
nata decisiva
per il reparto
Anestesia,
fortemente
legato  alla
possibilita di
operare e di
soccorrere i
pazienti in
stato di
emergenza.
Gli anestesisti
possono svolgere le reperibilita
solo fino alla data odierna, il 17
gennaio. Cosa permettera di sop-
perire alla loro mancanza? Inoltre,
si vocifera che il Primario avrebbe
ricevuto la nomina di trasferimento
al Veneziale. E con lui, dovrebbe
spostarsi anche |'anestesista Ma-
stronardi. In ogni caso, la situa-
zione appare piuttosto degenerata,
pil di quanto era stato preventi-
vato e si era immaginato.
1l comitato “Ii Cittadino C'é" si ap-
presta a sporgere denuncia. Tutto
& pronto, anche il testo e le varianti
legali (rivisitate dall'avvocato Mar-
covecchio). La lettera-denundia, in
una prima fase, sara spedita alle
Procure di Isernia e di Roma tra-
mite raccomandata con ricevuta di
ritorno. Poi, quando la situazione
det presidio ospedaliero denunciata
diventera effettiva (potrebbe acca-
dere a giorni), sara trasformata in
denuncia-querela ed inoltrata agli
organi competenti attraverso la
Caserma dei Carabinieri. «Con
questa seconda versione» - ha di-
vulgato il portavoce del gruppo
Nunzia Zarlenga, con nota scritta -
«oltre 'enunciazione dei fatti, chie-
deremo la punizione di tutti coloro

La precarieta del servizio

che con le loro condotte si sono resi
colpevoli delie violazioni denunciate
e di tutte quelle che emergeranno
dall'esame degli atti. E chiederemo
di adottare a riguardo ogni provve-
dimento di legge.» «Inoitre» - ha
proseguito - « ci riserveremo la
possibilitd di costituird parte civile
in eventuale processo e chiede-
remo di essere avvisati in caso di
archiviazione.» 1l testo & destinato
al Sen. Ignazio Marino, Presidente

Inchiesta sul Servizio Sanitario Ita-
liano, a Leoluca Orlando, Presi-
dente della Commissione
parfamentare di Inchiesta sulle
Cause dei Disavanzi Sanitari Regio-
nali, a Ferruccio Fazlo, Ministro
della Sanita e a Giulio Tremonti, Mi-
nistro dell’'Economia.

La denuncia sara inviata al Com-
missario ad Acta per la gestione del
Piano di Rientro della Regione Mo-
lise, Michele Iorio, ad Isabella Ma-

acta, e al senatore Giuseppe
Astore. E poi ai dirigenti Asrem An-
gelo Percopo (direttore generale),
Giancario Paglione (direttore sani-
tario), Fulvio Manfredi Selvaggi (di-
rettore sanitario P.O. Veneziale). La
realta del Caracciolo dimostra cheiil
piano aziendale e il decreto del
commissario ad acta sono superati
da una condizione ben peggiore di
quella prospettata. Se le tanto evi-
denziate criticitd non saranno ri-

indiscrezioni, potrebbe essere vi-
cina. Intanto, il leader de “1i Citta-
dino C'e" fa sapere che ci sono gia
persone disponibili nel firmare la
denuncia e presto rendera noto a
quanti vorranno partecipare il
modo di farlo. «Probabilmnete» -
sottolinea la Zarlenga - «di questa
cosa non importa niente a nes-
suno: ma noi siamo “di coccio” e

della Commissione Parlamentare di

AGNONE. Ecco il
testo completo e uffi-
ciale della denuncia.
“Oggetto : Violazione
dell‘art. 32 della Co-
stituzione  Italiana
nella Regione Molise,
zona montana Alto
Molise, in merito ai
requisiti minimi previ-
sti dai LEA per
I'Emergenza/Ur-
genza.

L’art. 32 delta Costitu-
zione Italiana sancisce che la Repubblica tu-
tela la salute come diritto fondamentale
dellindividuo e garantisce cure gratuite agii
indigenti, nel mentre gliart. 2e 3 definiscono
i diritti inviolabili dell’'uomo e la pari dignita
sociale tra tutti i cittadini italiani. Con la pre-
sente si vuole denunciare ufficialmente alle
SS. LL. la situazione dell'area montana del-
FAlto Molise, in cui tali diritti, in merito al-
'emergenza - urgenza, non sono garantiti,
anche nel non rispetto di qualungue norma di
tutela delle aree montane, sia essa nazionaie
o regionale, come ad esempio I'art. 20 delia
L.R. 16 aprile 2003, n.15.

Si & a conoscenza che il giorno 11.01.2010 il
Dott. Manfredi Selvaggi ha tenuto nella strut-
tura stabilimento Ospedaliero San Francesco
Caracciolo di Agnone (IS) una riunione con
tutti i Dirigenti Medici interessati da cui & sca-
turita una nota con cui si & chiesto alla Dire-
zione Aziendale ASREM il da farsi, vista
I'impossibilita di garantire oltre il 15 del mese
la reperibilita radiologica, oitre il 17 quella
anestesiologica, oitre il 20 quella del labora-
torio analisi, con la mancanza di consulenza
ortopedica, determinata da una organizza-
zione del servizio che invece di garantire n.2
ortopedici in reperibilita ha determinato il tra-
sferimento dell'ortopedico in servizio presso
la struttura del Veneziale di Isernia: situa-
zione, che, oltre a determinare la chiusura del
Presidio relativamente a ricoveri per acuzie e

strobuono, sub commissario ad

solte, la

post acuzie, per l'impossibilita di garantire
anche la Guardia Medica intema, determina
di fatto la chiusura del punto di Primo Soc-
corso h24 come congegnato dall’Atto Azien-
dale ASREM, non garantendo il LEA
dell'Emergenza/urgenza ai cittadini altomoli-
sani, in un territorio che dista pili di 45 minuti
dal Presidio Ospedaliero Veneziale di Isernia,
con comunicazioni stradali tuttora disagiate e
disagevoli, il quale dovrebbe avere, in base
alle norme vigenti, recepite dalla Regione
Lazio, la seguente configurazione: “Modulo
Emergenza di tipo “C”: costituito da un Punto
di Primo Intervento (PPI) organizzato a co-
pertura delle 24 H con assistenza prestata da
medici ospedalieri, con posti di Osservazione
Breve Intensiva e p. |. di Medicina Generale
per un massimo di 10. It Mo-
dulo prevede inoltre la pre-
senza di una Postazione 118
ed Elisuperficie ai sensi del
DCA 65/2010 e provvedi-
menti successivi. In base alle
funzioni che dovra assicurare,
il PPI del Moduio Emergenza
di tipo “C” dovra rispettare i
requisiti organizzativi e strut-
turali previsti nella 424/2006
al punto 1.1.1 per il Pronto
Soccorso, Tale modulo & atti-
vabile solo per situazioni ter-
ritoriali particolarmente
disagiate in termini di viabilita
e accessibilita ed una distanza
da presidi ospedalieri piu vi-
cini che comporti tempi di
percorrenza mediamente superiori ai 45 mi-
nuti”.(REGIONE LAZIO, allegato A decreto del
Commissario ad Acta n48 del 31 maggio
2010, pp. 6-7) La Delibera della Regione
Lazio n.424/2006, al punto 1.1.1 afferma che
di fatto questo punto di Primo Soccorso deve
essere strutturato come un Pronto Soccorso
Ospedaliero di Base, con dotazione logistica
e tecnica di conseguenza, e che a livelio di
personale deve essere. dotato di: un medico

chiusura,

andremo  avanti comungue!
Ognuno agisca e risponda secondo
secondo  coscienza.»

Il ‘tetsﬁto della niissiﬁii W“Si"é Vi()lato
" P’articolo 32 della Costituzione”

H24, un infermiere H24, un Operatore Socio
Sanitario (portantino) H.24 (in quanto gli ac-
cessi annuali sono inferiori a 7.000). Inoltre,
devono essere garantite le consulenze H24 di
. un anestesista rianimatore, un cardiologo,
un chirurgo, un ortopedico traumatologo, un
medico internista, un radiologo, un tecnico di
radiologia e Servizio di Radiologia H24, un pa-
tologo clinico (medico laboratorio analisi), un
tecnico di laboratorio e Laboratoric Analisi
H24. Tale articolazione, prevista sia nel de-
creto del Commisario ad Acta n. 19 del. 10
maggio 2010 e nell'Atto Aziendale Asrem del
30 giugno 2010, adottato con delibera ASREM
n. 785 del 1 luglio 2010, dato il colpevole di-
sinteresse del Ministero della Sanita, dell'Eco-
nomia, del Commissaric ad Acta, dell’

. Azienda Sanitaria Regionale,
sordi ad ogni richiesta civica fi-
nora avanzata, non & per nulla
assicurata, creando di fatto la
non garanzia dellEmer-
genza/Urgenza, LEA fonda-
mentale da garantire prima di
ogni altro servizio sanitario, in
palese violazione dell'art.32
della Costituzione, in un vasto
territorio della Regione, che
comprende i comuni di Castel
del Giudice, San Pietro Avel-
lana, Capracotta, Pescopenna-
taro, Belmonte del Sannio,
Poggio Sannita, Agnone, San-
t'Angelo det Pesco, Bagnoli de!
Trigno. Per tali ragioni diffi-
diamo ufficialmente le SS. LL.
a porre rimedio a tale situazione prima che la
salute di qualsiasi cittadino sia messa in peri-
colo o che si verifichi un incidente mortale, e
denunciamo la situazione alle procure della
repubblica di Roma ed Isernia per quanto di
competenza, perché & manifesta la respon-
sabilita della grave e drammatica situazione
oggi esistente determinata dalle scelte ope-
rate dalle SS. LL. in ogni sede relative al Piano
di Rientro deila Regione Malise.”
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Radioterapia, tra i éentri d’eccellenza
anche la Cattolica di Campobasso

di Marco Fusco

La nuova frontiera nel cam-
po della salvaguardia degli
organi sani si chiama Vmat(
Volumetric modulated arc
therapy), un vero e proprio
passo in avanti nella lotta ai
tumori. Tutto questo & stato
possibile grazie al connubio
tra la ricerca medico-scienti-
fica e lo sviluppo tecnologi-
co. E su una rivista specializ-
zata, il settimanale “Vivere
sani ¢ belli” si parla dei luo-

ghi di eccellenza in Italia dove
puo essere svolto il trattamen-
to. Tra questi viene indicato
anche il centro biomedico
Gijovanni Paolo II dell’Uni-
versita Cattolica di Campo-
basso. In tutta Italia si pud
curare il tumore con questa
nuova tecnica, oltre a Campo-
basso, in altri pochissimi cen-
tri: ospedale Le Molinette di
Torino; Clinica Santa Chiara
di Firenze; Ospedale Alessan-
dro Manzoni di Lecco e ospe-

11 consigliere Cristofaro:
Paccordo con la Regione
una vittoria per tutti

*“Non posso che esprimere la mia sincera soddisfazione per
la positiva risoluzione della vertenza che ha interessato I'Uni-

versita Cattolica del Sacro Cuore ¢ la Regione Molise.” L'as- |

sessore provinciale Angelo Cristofaro ha cosl commentato il
raggiungimento dell’accordo tra I’istituto di ricerca ¢ forma-
zione ¢ ’'amministrazione regionale. “Un risultato frutto del-
P'instancabile e prezioso lavoro del Magnifico Rettore - ha ag-

. giunto Cristofaro- del direttore del
Centro Ricerche ¢ Formazione, il
professor Savino Cannone, della se-
rietd e della sensibilita dimostrate
da tutti i capi dipartimento ¢ dal per-
sonale nel suo insieme. Tutti, ognu-
no per i propri compiti ¢ per le pro-
prie responsabilita, hanno continua-
f to ad operare, in questi mesi di at-
tesa ¢ di preoccupazione per il fu-
turo, con serieta e rigore garanten-
do i servizi e non facendo mai ve-
nire meno la sensibilita, le cure

tugelo
Cristofuro

eticia sa]vaguaxdla dei pazxcntl regole scritte nel dna dell’isti-
tuto”. L’assessore Cristofaro ha voluto ricordare anche I'im-
ponente mobilitazione popolare, promossa dal comitato Pro
Cattolica e sostenuta dall’Arcivescovo Bregantini, dalle isti-
tuzioni territoriali € dalla Provincia di-Campobasso, che ha
portato nei mesi scorsi migliaia di persone a manifestare per le
strade del capoluogo. “Alle circa diecimila persone che si sono
mobilitate per difendere la Cattolica e I’eccellenza in campo
sanitario che I'Istituto ha messo a disposizione dei cittadini
molisani, vorrei dire ancora una volta grazie perché questa &
una vittoria di tutti.”

amorevoli e il rispetto dei principi -

dale Vito Fazzi di Lecce. E’
questa la sanita privata di qua-
lita per la quale la regione
Molise dovrebbe fare uno
sforzo per evitare di vanifica-
re anche conquiste importan-
ti come quella appena descrit-
ta. Si sta portando avanti que-
sta ricerca e si ha la possibili-
ta di costituire gruppi interdi-
sciplinari in grado di pro-
grammare il miglior percorso
diagnostico. E stiamo parlan-
do di cure per i tumori, che
vede il Molise tra quelle re-
gioni in cui i casi si stanno
moltiplicando con tanti malati
costretti a lunghi viaggi ver-
so il Nord, verso i luoghi del-
la speranza. Vmat “¢ una in-
novativa tecnica radioterapi-
ca che permette di curare i
malati di tumore con estrema
precisione, preservando gli
organi sani e con probabilita
di successo di gran lunga pil
elevate. Questa tecnica che
pud essere decisiva per gua-
rire dai tumori, praticabile
anche a Campobasso, rappre-
senta secondo gli addeiti ai
lavori *“un approccio innova-
tivo, perché riduce il disagio
del malato grazie ai tempi ri-
dotti di trattamento.” Ecco, in
sintesi, tutti i vantaggi di que-
sta nuova tecnica.

VMAT: NEL CAMPO
DELLA RADIOTERAPIA,
UNA NUOVA ARMA DI
PRECISIONE

Salvaguardia degli organi
sani, ridotti tempi di tratteni-
mento ¢ maggiori possibilita
di successo. Ecco i vantaggi
di un approccio davvero inno-
vativo. Con Vmat le radia-
zioni vengono emesse mentre
il profilo del fascio di radia-
zioni cambia in continuazio-
ne ¢ la loro intensita & diversa
di secondo in secondo. A
mano a mano che lo strumen-
to gira, la forma del fascio di

radiazioni si modifica auto-
maticamente in base al volu-
me del tumore da curare ¢ alla
forma degli organi sani vici-
ni, da “risparmiare”.

VMAT, QUANDO E’ PIU
UTILE

Potenzialmente, pud essere
utilizzata per la cura di tutti i
tumori. I campi di applicazio-
ne sono particolarmente inte-
ressanti nell’ambito di quelli:
nei distretti testa-collo, dove
I’organo pitt importante da
“risparmiare” ¢ il midollo spi-
nale; alla prostata o ginecolo-
gici, dove bisogna porre atten-
zione alle radiazioni che col-
piscono ancheil retto ¢ la ve-
scica; nei mesoteliomi pleu-
rici, dove & necessario salva-
guardare il polmone.

VMAT, LE SEDUTE DU-
RANO POCO

L’introduzione di Vmat per-
mette di abbinare i vantaggi
della radioterapia a intensita
modulata a una brevissima
durata dei trattamenti, da 5 a
10 minuti. La riduzione dei
tempi di trattamento, fra I’al-
tro, consente di ridurre le li-
ste di attesa e, quindi, di cu-
rare un maggior numero di
persone al giorno.

VMAT, E’ PIU TOLLERA-
TA DAI MALATI.

E’ un’arma per combaitere
il tumore, una nuova speran-
za per chi soffre, con nuove
prospettive di una vita miglio-
re che incidono sulla famiglia,
sul mondo del lavoro e su tut-
ta la societd. Vmat rappresen-
ta un’evoluzione tecnologica
che garantisce efficacia nella
cura grazie a un’estrema pre-
cisione nell’irradiazione e alla
probabilita di aumentare le
dosi a seconda delle necessi-
ta. Infine, un beneficio non
trascurabile ¢ la maggiore tol-
leranza del trattamento da par-
te del malato.
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ANGELO CRISTOFARO*

Non posso che esprimere la mia sin-
cera soddisfazione per la positiva ri-
soluzione della vertenza che ha inte-
ressato I’Universita Cattolica del
Sacro Cuore e la Regione Molise.
Un risultato frutto dell’instancabile
e prezioso lavoro del Magnifico Ret-
tore, il professor Ornaghi, del diret-
tore del Centro di Ricerche e Forma-
zione, il professor Savino Cannone,

Cattolica, una svolta positiva

della serieta e della sensibilita dimo-
strate da tutti i capi dipartimento e
dal personale nel suo insieme. Tutti,
ognuno per i propri compiti e per le
proprie responsabilita, hanno conti-
nuato ad operare, in questi mesi di
attesa e di preoccupazione per il fu-
turo, con serieta e rigore garantendo
i servizi e non facendo mai venire
meno la sensibilita, le cure amorevo-
li e il rispetto dei principi etici a sal-
vaguardia dei pazienti, regole scritte

nel dna dell’Istituto. Mi piace ricor-
dare I’imponente mobilitazione po-
polare - promossa dal Comitato Pro
Cattolica e sostenuta dall’Arcive-
scovo Bregantini, dalle Istituzioni
territoriali come la Provincia di
Campobasso e da alcune ammini-
strazioni cittadine presenti al corteo
con i propri amministratori - che ha
portato nei mesi scorsi migliaia di
persone in strada, a sostegno del-
I’Istituto di ricerca che opera a

Campobasso. Alle circa diecimila
persone che si sono mobilitate per
difendere la Cattolica e I’eccellenza
in campo sanitario che I’lstituto ha
messo a disposizione dei cittadini
molisani, vorrei dire ancora una vol-
ta grazie perché questa € una vitto-
ria di tutti. Adesso, nell’ottica di un
prossimo e vicino futuro improntato
al rigore economico, faccio appello
alle organizzazioni sindacali e alla
dirigenza amministrativa affinché,

con un opportuno lavoro di confron-
to e di progettualita, siano in grado
di stilare un piano industriale teso al
rafforzamento della struttura d’ec-
cellenza salvaguardando le profes-
sionalita che la Cattolica esprime ad
ogni livello e soprattutto gli stan-
dard qualitativi che I’Istituto ha rag-
giunto e che di fatto lo rendono il
fiore all’occhiello della regione in
campo sanitario. Il Molise ha biso-
gno della Cattolica e la Cattolica ha
bisogno del Molise.

*Assessore provinciale
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Ospedale Vietri
e Bambimn Gesu, 11 25
gennaio I’accordo

A Larino nascera il polo pediatrico

CAMPOBASSO. Sara sottoscritto martedi
25 gennaio 1’accordo tra la Regione Molise ¢
I’ospedale “Bambin Gesu” di Roma che dara
il via alla nascita del polo pediatrico all’inter-
no dell’ospedale “Vietri” di Larino. Il centro
dovra rappresentare un punto nevralgico an-
che per le confinanti regioni Abruzzo e Pu-
glia. Sara allocato in un’ala del nosocomio
frentano che, in questa maniera, non sara pri-
vato della sua qualifica di ospedale. I proget-
to rientra nell’ambito del piano di riorganiz-
zazione ospedaliera come presentato a Roma
ail ministeri dell’Economia e della Salute. La
scelta fatta dai vertici dell’ospedale romano
di preferire una struttura molisana, deriva dal-
la necessita di dilatare sul territorio la lunga
lista di attesa che vede molti casi provenire
proprio dalle tre regioni particolarmente inte-
ressate all’ubicazione di Larino. L’accordo ha
gia trovato piena rispondenza tra le parti e sa-
ra stilato in settimana per essere, poi, firmato
a Campobasso il prossimo 25 gennaio.




