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aumentati del 5 per cento |

Bilancio positivo dell attivita condotta nel 2011 dal reparto di Onco-ematologia

di ADELE CANNISTRA'

C'E la malasanita. Cisonole pa-
gine nere. Gli errori medici. Le
inchieste. E poi c¢'¢ una buona
sanitd, anche in Calabria, nono-
stante la sua maglia nera. Ciso-
no i grandi professionisti e le
realta positive. Come il reparto
di onco-ematologia del presidio
ospedalierc Ciaccio de Lellis di
Catanzaro oggetio della confe-
renza stampa tenuta ieri matti-
na alla presenza del direttore
Elga Rizzo, del dirigente medi-
co responsabile del presidio, la
- dottoressa Mariella Greco, del
responsabile del dipartimento
di onco-ematologia, Stefano
Molica, e del suo staff.
Obiettivo dell'incontro con la
stampa fare il bilancio dell'atti-
vita assistenziale del diparti-
mento. A distanza di diciotto
mesi dall'insediamento della
Rizzo, allora, quel cambiamen-
to culturale, si prefigge di
porre al centro gli operatorie i
malati, mostraisuoi primifrut-
tiin termini diefficienza ed effi-
cacia, nonostante il clima teso
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del suo intervento, tesa a collo-
care tuttoil dipartimento onco-
ematologico in un unico presi-
dio, a detta dei presenti, si € as-
gistito ad una ottimizzazione
delle risorse e alla conseguente
razionalizzazione della spesa.
L'indice di attrazione interre-
gionale dell'azienda ha rag-

iunto, infatti, il 20%. dato che
WQB. il 40% per il dipartimento
onco-ematologico, mentre in
ambito extra regionale tocea il
2%. -

Perché, come affermato dalla

Al tavolo da sinistra Greco, Rizzo e Molica

Rizzo,lasfidasullasanitain Ca-
labria puo essere vinta solo se si
sollecitano i singoli operatori a
riappropriarsi della propria
professionalita nel disegno piu
ampiodi una partecipazione at-
tiva, daattori principali, in que-
sta fase di cambiamento. Ecco
allora che la rivoluzione cultu-
rale passa attraverso i singoli
mediei e l'importante lavoro di
equipe, come ricordato da Moli-
ca. 12011 éstato, infatti, l'anno
cruciale con i tagli del piano di
rientro. E nonostante i timori

iniziali, il aw%mwﬁhpm nto diretto
dal dottore Molica haregistrato
un aumento del 5%dei flussi as-
sistenziali con 365 ricoveri in
ematologia, 716 in oncologia,
181 in ematologia pediatrica,
89 per cure palliative e 19 per
m;mbg riguarda la terapia del
olore, per un totaledi 1,370 ri-
coveriordinari. Numeri che lie-
vitano nel caso dei Ticoveri in
day hospital toccando i 1.209
per ematologia, 1.003 per onco-
logia, 523 per emalologia pe-
diatrica, 311 per emofilia, 51
perilcentro trasfusionale, ean-
cora 125 per le cure palliative e
124 per la terapia del dolore.
L'obiettivo pit lusinghiero, pe-
ro, é dato dalla decurtazione
nella spesa per farmaci che ri-
spettoal 2010 éstatodi un ulte-
riore 4,2%. Il risultato, pari a
450.000 eurodieconomie, esta-
to ottenuto grazie ad una politi-
ca attenta e all'appropriatezza
degli interventi terapeutici. Ul-
timi tasti toccati le liste d'attesa
contenute tra i sette e i dieci
giorni per oftenere chemiotera-
pie oncologiche ed ematologi- 4
che e l'importante produzione _
scientificadel dipartimentoche
haprodottobenundicilavori. @&




