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La facclata principale dell'ospedale Pugliess -

PUGLIES_E L'Aned evidenzia le criticita
in sala dialisi occorre

un maggior numero
di medici e infermieri

Passi in avanti dal punto di vi-
sta strutturale sono stati fatti
ma ancora manca qualcosa sul
fronte dell'adeguamento nu-
merico del personale medico e
infermieristico.

Sono le valutazioni, diffuse
da Pasquale Scarmozzino, del
comitatoregionale Aned (asso
ciazione nazionale emodializ-
zati dialisi e rapianto), emerse
dalle assemblee dei dializzati
dell'ospedale Pugliese, che si
sono riunid nella sala d'arresa
del reparto, prima dellinizio
dei consueti turnidi sedura dia-
litica.

Dalle loro considerazioni &
emersa la soddisfazione per la
determinazione e il forte im-
pulso dato dalla direttrice Elga
Rizzo per la rismutturazione
della sala dialisi e il suo ritorme
allo stesso piano della nefrolo-
gia ormai di prossima ultima-
zione. Ma per i pazienti, spiega
Scarmozzino, resta ancora irri-
soltoil nodo dell'adeguamento
dell'organico del personale
medico e infermieristico.

«Questa estate, a volte, —evi-
denzia Scarmozzino — un solo
nefrologo era impegnato in sa-
la dialisi, nella degenza e con-
temporaneamente a dover sod-
disfare le richieste di consulen-
ze mediche provenienti da altri
reparti dell'ospedales. Sulla
scorta di tale situazione, 'Aned
chiede al dipartimento Tutela
della salute «di non indugiare
ulteriormente nel reperire le ri-
SOrse umane per tutte le strut-
ture regionali e per la struttura
del Pugliese, al fine di ravere
gli standard di qualita ed effi-
cienza. In mancanza — afferma
- i pazienti ricorreranno a ini-
ziatve fort per sensibilizzare
la Regiones.

Nelle assemblee del Puglie-
se, alle quali seguiranno quelle
di altre sedi, sono state anche
avanzate altre richieste: «L'im-
mediatoannullamento della ri-
chiesta di restituzione dei rim-
borsi chilometrici dell'Asp; ve
locizzare, semplificare e pro-
grammare mensilmente 'iter
degli stessi rimborsi per dializ-
zatie percui, da subito, eccorre
convocare un tavolo tecnico
per le opportune variazioni;

elevare il tetto del reddito per
rimborsi dei rapiantat e ridur-
ne l'attesa, oggi anche di quat-
o anni; creare un accesso di-
retto dal posteggio auto alla
dialisi». Tra glialtri punti, Scar-
mozzino bolla come «inaccet-
tabiles esternalizzazione dei
ceniridialisi e ricorda ancorala
necessith  di  organizzare
«un'incisiva campagna di di-
vulgazione della cultura delle
donazioni d'organo con alunni
V anno; migliorare I'assistenza
con la presenza giornaliera del
dietologo in sala dialisi e nefro-
lagia; eliminare i problemi con-
seguenza dello smantellamen-
to di alire unitd complessa di
Nefrologia in atto nella regione
e che penalizzano l'ocpedale
cirtadine: circa 25 i dializzat
che, peresempio, aspettanoin-
terventi di chirurgia vascolare,
anche di somma urgenzas.

Poi, I'esponente dell’Aned ri-

Scarmozzino: a volte
un solo nefrologo

ha dovuto gestire
molteplici richieste

porta anche il plauso che i dia-
lizzari rivolgono al dg Flga Riz-
2o e con gli operatori «che han-
no concorso al Pugliese al con-
seguimento del lodevolissimo
52,5% delle donazioni organi,
rispetto al dato complessivo re-
gionale e speranza dimigliore e
lunga vita». C'¢ perd un ram-
marico, quello «perildato com-
plessivoregionale disoli 19 do-
natori nel 2012, in calo rispetto
all'anno precedente, Quest'ul-
timo dato deve far riflettere il
commissario Scopellitis.

In merito Scarmozzino ri-
corda che la Calabria occupa «il
terzultimo posto nella gradua-
toria delle regioni italiane per
donazione organi: rapporto 1
ogni 105.000 abitant calabresi
controi2B.900 delle Marche o
32.500del Friulio 32.800 della
Toscana; cid — sottalinea - im-
pedisce maggiori espiand e ri-
duce la speranza diuna vita mi-
gliore per i dializzad che a Ca-
tanzaro sono oltre 300, + (f.r.)




