503- 001- 001

Sezione:EDITORIALI

IL4MATTINO

Dir. Resp.:Federico Monga
Tiratura: 34.862 Diffusione: 32.115 Lettori: 524.000

Rassegna del: 09/05/22
Edizione del:09/05/22
Estratto da pag.:42
Foglio:1/2

La riflessione

LA SANITA MALATA
ELE COLPE
DEI CITTADINI

Corrado Gabriele

N egli ultimi 20 anni ho svolto funzioni in
ruoli importanti rispetto al tema della sani-
ta come assessore e come consigliere regionale
di opposizione. Tutto questo accadeva tra il
2005 e il 2015. Posso pero affermare senza tema
dismentita che la pili grande esperienza di cono-
scenza del segmento sanita in Campania io I'ab-
bia acquista successivamente. Prima con l'attivi-
ta di cronista radiofonico - che svolgo tuttora in-
sieme con quellain tv-ed il racconto quotidiano
di quel mondo, poi con una esperienza - doloro-
sissima - vissuta per diverse settimane nelle cor-
sie di degenze e terapia intensiva del Cotugno:
stavolta da paziente grave. Quest'ultima ha si-
gnificato per me la perdita totale o quasi della
capacita di respirare, muovermi, essere indipen-
dente nelle funzioni vitali, dovendo dunque di-
pendere interamente dalla organizzazione dei
medici e del personale sanitario, ed essere “sal-
vato” dalla struttura ospedaliera.

Posso quindi affermare con diverse ragioni,
osservando quanto sta accadendo oggi nei pron-
tosoccorso cittadini ed in generale nella sanita a
Napoli ed in Campania, che se non ci fosse stato
quella rete sanitaria di protezione e cura, per
me, e per altre migliaia, centinaia di migliaia, di
persone che hanno contratto il virus
SARS-CoV-2 oggi non saremmo qui a parlarne.
Parto da questa premessa per una riflessione
sulla indispensabilita di avere una rete pubblica
di prevenzione, protezione e cura della salute
del cittadino. Mi domando che senso abbia ave-
re decine di strutture di pronto soccorso con tan-
te piccole realta organizzative e gestionali al ver-
tice, nell’epoca in cui si programma centralmen-
te, si opera sulla base di indicazioni nazionali ed
europee in capo alla disponibilita di risorse eco-
nomiche enormi e che non potranno di per sé es-
sere considerate continuative e costanti? Che
senso ha avere pill punti di ricerca e studio, uni-
versita a numero chiuso e pero scollegate com-
pletamente dal resto della operativita della rete
ospedaliera e territoriale? E infine - e questo € un
punto dirimente - che senso abbia dopo la tragi-
ca esperienza pandemica avere in regime di con-
venzione migliaia di medici privati, senza che il
regime stesso di convenzionamento abbia rego-
le di ingaggio adeguate dal punto di vista dell’ac-

cesso dei pazienti al primo e indispensabile seg-
mento di cura e prevenzione che rappresentano
i medici di medicina generale, sia dal punto di vi-
sta della loro stessa piena operativita e connes-
sione - oserei dire sentimentale nel senso lettera-
le della parola - con il resto del servizio sanitario
territoriale e ospedaliero?

Credo non sia pill accettabile in sintesi che il
paziente non abbia - nel IIl millennio - immedia-
tamente nel proprio “cruscotto di orientamento

alla salute” tutte queste possibilita, anche attra-
verso la prevenzione diretta e la telemedicina. E
ritengo che compito di chi organizza ed é a capo
del SSR sia far si che ogni cittadino della Campa-
nia possa disporre di tutti gli strumenti utili a
orientarsi nella prevenzione delle malattie e nel-
la cura delle stesse senza dover per forza ricorre-
read una “conoscenza”.

Questa sarebbe una regione pienamente inse-
rita in un contesto europeo da cui riceve enormi
risorse e da cui ha una quantita di prassi da ac-
quisire e diritti da affermareancora.

Mi spiego con una domanda: se in famiglia
qualcuno ha un problema di salute a chi si rivol-
ge per primo? Quale ¢ il primo keybord key da
digitare? La risposta & sempre “...Conosco un ti-
zio che puo risolvere la questione”. Questo tipo
di conoscenza diretta va bene quando si ha poco
tempo a disposizione, ma non va bene in un con-
testo di opportunita universali e di diritto alla
Salute: e se invece non conosci nessuno come va
afinire?

Questa é la sfida da superare, questo é il terre-
no di confronto su cui la politica dovrebbe scen-
dere nelle sue valutazioni, prerogative, scelte. In-
vece ci troviamo davanti all'ennesimo dibattito -
mi perdoneranno i miei ex colleghi della politica
istituzionale, inconcludente - perché ancora
una volta legge il fenomeno sulla base dell’epife-
nomeno, oggi appunto ancora una volta le barel-
leal Cardarelli.

Il commissariamento della nostra sanita é di-
peso senz’altro dalla cattiva gestione di decenni,
dalla un cattivo rapporto di trasmissione di pre-
rogative e risorse tra Stato centrale e Regione
Campania, ma anche vorrei dire dal pessimo
ruolo di una cittadinanza, “connivente” con la
politica e sempre pronta a chiedere favori e sal-
tare liste di attesa, e dalla stessa classe dirigente
che ha interpretato molte stagioni politiche a si-
nistra come a destra esclusivamente per la co-
struzione e il mantenimento il consenso, in alcu-
ni casi poi anche per il proprio illecito arricchi-
mento, lasciando una situazione debitoria e or-
ganizzativa ai limiti della decenza.

Abbiam voglia a lamentarci di medici che
mancano, di risorse che non arrivano, ospedali
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che chiudono e liste di attese oggi anche nei cen-
tri privati, se non partiamo dal concetto che, nes-
suno escluso, siamo tutti responsabili di quello
che oggi é il nostro stato di emergenza.
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