COMUNE DI FROSINONE

TRASCRIZIONE DEL CONSIGLIO COMUNALE DEI26.06.2014

Ordine del giorno

1. Problematiche inerenti la Sanita locale.



PRESIDENTE: Prego segretario, procediamo con llappe
Grazie. SEGRETARIO COMUNALE: (appello nominale)
PRESIDENTE: Grazie segretario. Siamo qui convocati
guesta sera per un consiglio comunale straordinagente
in seduta aperta per dibattere su un tema che, ecmeio,
sta molto a cuore all'opinione pubblica, vale ae die
problematiche inerenti la sanita locale. Per quasigrazio
tutti i cittadini, i rappresentanti delle assocta@idel mondo
sindacale, gli amministratori degli altri comuni, i
rappresentanti dei partiti e movimenti politici ed
particolar modo il direttore generale della Aslttdeessa
Mastrobuono, cui il sindaco dopo la sua introdugioadera
la parola per una illustrazione dello stato de#'adella
sanita nella nostra citta e non solo. Prima di eeteeparola
al sindaco volevo dirvi che e previsto prima ureiaento
dei consiglieri comunali, poi ci sara un'eventuedglica
della dottoressa Mastrobuono, successivamente gramao
la parola i rappresentanti delle associazioni deindo
sindacale, dei partiti politici e dei singoli citiai. Per
ciascun intervento € previsto un tempo massimoreli t
minuti. Prego sindaco. SINDACO: Un saluto e d'ofpble
devo dire anche di cortesia perché lo merita |éegsDressa
Mastrobuono, perché il compito che grava su delpiu un

onus nel senso di onere che non di onore. Tra anermre



in latino c'é un'acca sola e quindi c'é soltanta lettera che
divide ma in realtd c'@ un mare magnum come difieae
Perché in questo momento parlare di sanita e soficat
gestire la sanita € sicuramente piu una grana oheun
pennacchio. Faccio e rivolgo quindi un grande
ringraziamento a quelli che sono i consiglieri coalu di
maggioranza e di minoranza che hanno voluto questo
consiglio comunale per parlare in modo costruttigo
sanita, quindi per capire qual € lo stato dell'adeqggi sulla
programmazione sanitaria, sulla pianificazione tsaiai in
materia anche di rete ospedaliera. Ma ancor prangui
forse si gioca tutta la partita, su quello che @iterio delle
linee guida. Questo perché lo dico. Perché noi idoh
essere chiari nei confronti dei nostri cittadiniligello
provinciale e anche e soprattutto a livello comenal
distinguendo quelle che sono le responsabilita ma
soprattutto le competenze. Le responsabilita nono so
un'accezione negativa, al massimo della respoitsabil
corrisponde il massimo della competenza. Ma dobbiam
andare a distinguere quelle che sono le competenze
strettamente locali, e mi permetto di inserire 1@
competenze locali anche la direzione e quindi Il
management della Asl, rispetto a competenze che don

natura regionale. Questo che cosa significa. Clserm dei



margini di discrezionalita spesso... e piu unardigonalita
tecnica che non amministrativa, e noi ci auguriane sia
piu amministrativa che non tecnica in senso stretio puo
godere il direttore generale di una Asl nell'orgaare una
rete ospedaliera e quindi l'assistenza sanitarradteria di
pianificazione come esecuzione. Ma c'é una compaten
ancora piu a monte di carattere generale che éaqedtiva
alle linee guida. Cioe in altri termini se ci sdimee guida
che vanno in una determinata direzione che vengono
adottate a livello regionale, quelle linee guida mpmssono
assolutamente essere derogate dall'organizzazemersa

e quindi dal management a livello locale. lo dewe @¢he
nell'incontro che c'e stato lunedi alla presidemisla
Regione Lazio, quindi alla presenza anche del geese
Zingaretti, il presidente si € mostrato sensibilajwesta
tematica soprattutto su quella che &€ una nota dalka noi
abbiamo voluto esprimere. Qui non c'€ un problema d
profilo politico, quindi non stiamo parlando di
contrapposizioni politiche di sinistra, destra eitoe Pero
abbiamo detto al presidente abbiamo registratocoeso
perlomeno degli ultimi dieci anni, per non andaneaa piu
indietro, un contrasto a livello di conflitto forterritoriale
tra quelle che sono le linee guida applicabili eelld

regionale su Roma e quelle che dovrebbero essdie de



linee guida diverse applicabili sulle quattro prm&. A che
cosa ci riferiamo. Quando si prende come bacino di
riferimento il mezzo milione di abitanti o il 1.6@00 a
seconda delle singole specialita, passare da urieyea
all'altro di Roma magari anche in situazioni di ege®za
con il fazzoletto bianco fuori dall'autovettura rsftca
spostarsi da un bacino di mezzo milione ad un loadinl
milione in dieci minuti, un quarto d'ora. Passareece da
Viticuso a Paliano per cercare lo stesso universo d
riferimento come popolazione, quindi per cercansealo di
avere un riferimento di almeno mezzo milione dispee,
significa, se tutto va bene, due ore, due orergare&uindi
guesto che cosa significa. Che si puo attivare una
riflessione, per lo meno una riflessione fortepiésidente
Zingaretti ha detto che e opportuno attivarla, asull
possibilita, che non € un mero teorema astrattodmsae
essere qualche <cosa di piu concreto, di dare
un‘autosufficienza piena a determinate aree. Quaddsso
facendo venir meno anche il concetto delle macee,ar
facendo venir meno quelli che erano degli univetsi
riferimento troppo dilatati, troppo larghi, partengdero dal
presupposto necessario perché altrimenti andiantbrea
delle stupidaggini ai cittadini che tutti non poassofare

tutto. Perché io mi spavento della tuttologia e ladel



onniscienza che non e di questo pianeta, € delefado,
naturalmente per chi ci crede. Ma ipotizzare ché gli
ospedali e tutti i dispensatori di servizi possaiane
esattamente tutto quello che e possibile farealdvanche
di alta specialita significa prendere in giro primai e poi
magari i cittadini. Quindi partiamo si dal presugiooche
tutti non possono fare tutto ma ci deve essere entr@
dispensatore di servizi a vari livelli che naturahte abbia
la possibilita di essere facilmente raggiungibilehe sia
accessibile con quelli che sono ormai i livellogialita della
vita. Perché questo € un altro concetto del quialeaeo
parlato con il presidente Zingaretti. Quando silgati
erogazione di servizi sanitari, ecco, nell'erogagiodei
servizi sanitari noi abbiamo quello che ¢ il fulessenziale
della qualita della vita. Perché se per fare ursanibterapia
in materia magari ematologica si dovesse tornareon n
stiamo parlando di questo perché altrimenti cildaeeo non
le barricate ma scenderemo con i canadair diretitangu
Frosinone per buttare acqua e non solo acqua magmaise
per fare una chemioterapia in materia ematologassed
necessario tornare a farla come si faceva una &
Benevento... per cui professoressa, dottoressafiti anni
fa era necessario fare quello. Poi un po' di aagmmi

private, un po' di sensibilita anche della Asl éied la



possibilita di avere questo centro di ematologia abgi ha
la necessita assolutamente di rimanere aperto. éMpes
fare una chemioterapia € necessario partire laimaadile
sei da Frosinone in macchina, stazionare due ara p@a
Benevento, fare la fila e ritornare, quella diverita
transumanza del dolore e nulla di piu. Quindi, rsta
facendo un esempio su un determinato settore mpeoal
ma se ne potrebbero fare altri, questo € quelloschieve
evitare. Ma per evitare questo va organizzata |ldenaa
sanitaria e soprattutto le risorse, perché sonorses
comunque limitate, in modo tale che non si dispeogan
modo tale che ci sia un'autosufficienza come baano
utenza a livello provinciale senza falsi infingirtieferche
laddove, professoressa, fosse necessario averarti@ac
tornasole di quello che stiamo dicendo, come doeche
siete di Frosinone poi ve la sentireste di porthrestro
parente ad Alatri nella geriatria di Alatri? Se al@a
competenza e soprattutto un ambito di riferimensmdna
accettare quest'ambito di riferimento, naturalmemgando
a diversificare quelle che sono le singole spdaiapierché
non credo che sia uno scandalo andare poi ad Adatri
portare i propri familiari diretti in un centro cle va a
specializzare sulla geriatria o su un'altra spiaiahe non

stiamo qui a rappresentare. Cioé non deve esigigeto



che ¢é il profilo della primogenitura assoluta, ci
mancherebbe, del capoluogo. Perdo il capoluogo con
I'ospedale principale che insiste a livello prowate ha
bisogno di una cura e di una tutela particolarectpere
baricentrico; solo per questo motivo, hon perchéhg&ama
capoluogo. E baricentrico rispetto a quelli checsomue
punti piu a nord e piu a sud della nostra provingandi
rispetto a Viticuso da una parte e Paliano datialEcco,
quindi il perimetro nel quale a mio avviso, ma malmente
siamo in democrazia e ognuno poi puo deviare dal
perimetro, € quello relativo all'utilita del diki&dt di oggi.
Cioé dobbiamo valutare e chiedere alla professaress
Mastrobuono quello che lei puo fare all'interno gliel
perimetro che e stato disegnato, che non ha cemtame
disegnato il manager della Asl. Per aumentare gmadi
guel perimetro tutti quanti noi dobbiamo fare lesua nostri
consiglieri regionali, sui nostri parlamentari ge¥ci sia un
perimetro diverso e che venga ridisegnato nonrsoltaer il
capoluogo della provincia di Frosinone ma per latga
province del Lazio. Perché se ci sono linee guida
differenziate tra Roma capitale e le quattro progiallora

ha un senso parlare di universo di riferimento ee adi
riferimento. Altrimenti anche quando andiamo a &

della famosa proporzione tra posti letto effettieate



presenti in provincia di Frosinone e popolazioredente e
arriviamo ad 1,8 e ci accorgiamo che la media dihee
essere 3,2 ma su Roma arriva a 4,8... giustamenteugoa
ha detto I'altro giorno si dobbiamo inserire anlehstrutture
private convenzionate, pero se ce le inseriamaderiamo
pure su Roma. E allora a quel punto a Roma arriwviaré o

7. Quindi quando noi adottiamo determinati critguesti
criteri devono essere omogenei ma devono teneio adint
quello che ¢ il profilo della qualita della vitae 'é la
necessita di portare avanti transumanze del dokre
transumanze terapiche, eccetera, la qualita diglassgende.
Ecco perché gquando € andato in voga e quindi iavals
guesto principio del Lea, quindi i livelli esseriziai
assistenza, dovremmo parlare insieme a quei livelli
essenziali minimi di assistenza di livelli minimii d
assistenza di qualita della vita perché devono resse
proporzionali e soprattutto contemperati l'uno etsp
all'altro. Quindi grazie ancora per la sua pari@nipne. Le
chiediamo di dare a noi gia un'indicazione di nrassdi
quello che bolle in pentola, dopodiché ci saradasybilita
per i consiglieri e per le associazioni di intervene
lasceremo alla professoressa Mastrobuono quelloécite
profilo della sintesi. Siamo qui quindi per creamsieme

delle soluzioni su mondi possibili, su mondi perinh.



Anzi, come piace ad un certo approccio, su mondi
sostenibili. DIRETTORE GENERALE ASL FR
MASTROBUONO: Grazie. Buonasera a tutti e grazie per
avermi invitata. E un'occasione per parlare a vooe voi
della sanita. Della sanitd ma non solo della saaitahe del
sociale. Perché quello che sta avvenendo semppélde
purtroppo un aumento di quelli che sono i bisogmiali. E
guando i bisogni di tipo sociale aumentano la gsam#chia

di essere il settore nel quale si scaricano. Vcitacegli
esempi molto pratici e pragmatici. Il numero deglziani e
alto, voi sapete che rappresenta circa il 20% della
popolazione; € vero in lItalia, € vero anche nellsl 4i
Frosinone. E un bellissimo risultato se lo vogliavealere
sotto certi aspetti, ma € anche vero che questo @&ita
popolazione di fatto consuma piu dell'80% di tigteisorse

in sanita. Perché. Perché sono soggetti che hamacerie

di patologie prevalentemente di natura cronica. uihdj
guesta componente della popolazione non ha soltanto
problemi di tipo sanitario, ma anche problemi spess
volentieri di tipo sociale. E non sono rari i casi qual
negli ospedali si continuano a mantenere ricovg@atienti
anziani perché la famiglia non riesce a gestidasa, perché

e difficile avere un'assistenza domiciliare e ptat una

serie... 0 perché sono semplicemente persone@oésto Ci
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fa capire perché negli ospedali le medicine harglte cta
medie nei ricoverati altissime che superano inralcasi i
70-75 anni; basta vedere qual € I'eta media deverati in
medicina dell'ospedale di Cassino per fare deglmgs. Per
dire dove potrebbe andare la sanita del frusinatendo
dire di Frosinone. Staccarla dal contesto dellaéAdifficile,
anche se l'ospedale chiaramente di Frosinone, rediqmi
riferisco all'ospedale piu grande, e il distretthe e il
distretto B, che é il distretto territoriale, sos@uramente
piu complessi che non nelle altre parti dell'azeena
bisogna sempre avere una visione di insieme. Ecaggire
dove potrebbe andare la Asl e dove i0 penso chetieé
che la sanita, martoriata in un certo senso, |ld@woho dire,
negli anni di questa area della regione, vada cdobbi
partire da due punti. Primo, come e questa sagia quali
sono le principali criticita. E poi sulla base duad
indicazioni si dovra muovere. Le indicazioni sono
rappresentate dal programma operativo 2013-2018, ch
potete anche trovare su Internet o comunque neldglia
Regione, che ancora non € stato approvato in naanier
definitiva dai tavoli tecnici; la Regione Lazio noaé
autonoma nell'espressione dei suoi documenti, devon
passare tutti i tavoli tecnici ministeriali, Mingsb

dellEconomia e Ministero della Sanita. Sono stata
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subcommissario per piu di due anni nella Regiondidda

Vi posso assicurare che e una battaglia ai taedniti
durissima. Durissima. Perché soprattutto I'econagaggona

in termini di costi, ha poca dimestichezza con la
componente sanitaria o clinica vera e propria. @Quesun
aspetto importante. Quindi questi programmi operati
devono ancora essere adottati in maniera definifRexo
sono per un triennio, 2013-2015. Sulla base di tques
programma operativo saranno emanate le linee gosda
I'atto aziendale, che é l'atto di organizzazionadénda.
Anche queste linee guida non sono ancora state agenan
non lo possono essere fino a quando i tavoli tecnic
ministeriali non hanno dato il loro assenso al paogna
operativo. Una volta che l'atto aziendale vienaligposto
contiene tutta una serie di indicazioni. Questacamloni
delle linee guida non nascono da indipendenti dwuis
della Regione ma rispondono a dei criteri precisitati
sempre dai tavoli tecnici. Vi faccio un esempiolivello
nazionale si e deciso che il nhumero delle unitaraipe
complesse, ovverosia dei primari, lo metto con teirmiu
semplici in modo tale che sia comprensibile a ttithe se
questo termine non si usa piu, vuoi sul territonooi
all'interno degli ospedali deve rispondere ad wjuisto.

Nel caso dei primari, delle unita operative comgdes
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ospedaliere queste devono rispondere al requigitd. d,5
posti letto per unita operativa complessa. Nel chsquelle
invece territoriali una ogni 13.000 abitanti. Quinglel
numero di unita operative non si potra modificasFcpé
risponde a dei criteri che non ha fissato la Regjigrerché
la Regione Lazio li ha fissati. Ma, ripeto, moltioctb che e
scritto nei programmi operativi e che quindi di seguenza
e nelle linee guide aziendali nasce da decisioei ®tno
ancora piu alte dei tavoli tecnici e di livello mazale.
L'introduzione fra poco anche del patto per lateatine sta
per arrivare avra anch’esso sicuramente delle aqyssioni
in tutto questo. Tutta questa parte ancora io mofho, non
mi & stata ancora data definitivamente. Pero letggmo |
precedenti atti, i precedenti programmi operatindirizzo
che comunque la Regione ha avviato. E naturalnfenteen
presente quello che il presidente ha gia comunicato
personalmente mi ha detto nel caso specifico detladi
Frosinone dinanzi ad un periodo in cui obiettivataesono
avvenute delle decisioni, si sono verificati degtti che
hanno probabilmente... sicuramente fatto soffrire |
popolazione. Anche molto forti, chiusure di ospedal
abbastanza immediate, anche un po' troppo violeseza
che poi nel frattempo sia avvenuta mai una reale

trasformazione di quelle strutture. Si sono sottactiusi
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ma non si sono trasformati, non hanno fatto qualch%iu.
La trasformazione di fatto non € mai avvenuta. Quia
sue parole sono state... nel momento in cui mi ® stato
l'incarico quello sostanzialmente di elevare, ststdmente
di migliorare, sostanzialmente di sostenere ilgnasibile la
sanita di quest'area della Regione Lazio. Da una paindi
le linee guida, dall'altra questo principio, déita le
criticita. Le criticita che ho incontrato nella Adil Frosinone
sono tante. Debbo dire anche abbastanza pesaititit&r
che hanno riguardato sia gli aspetti epidemiologieila
popolazione... e quando parlo di epidemiologia gati
malattie croniche, parlo di problemi materno iniignparlo
di problemi di prevenzione. Perché lo dico. Lo dpmyché
ogni volta che sono andata in Regione quando mndan
presentato debbo dire inizialmente i dati della, Asth
vedere che per le fratture del femore entro duemmggamo
l'ultima delle aziende della Regione con dati taltee
drammatici da collocarsi all'ultimo posto ancheiello
nazionale. Due, abbiamo il piu alto tasso di tagkarei che
mai si sia potuto immaginare. E badate che undagsareo
ad una ... & una questione seria. E un indicatorsaldite
che se non torna ai valori della normalita e urttizsimo
biglietto da visita. Scoprire che alcuni screenahg fanno

parte della prevenzione in questa azienda sonoapaeiro.
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Zero persone chiamate. E veramente drammatico.cEean
guesto tema deve ripartire. E lo abbiamo fatto gande
sforzo. Mi riferisco agli screening del tumore dell
mammella, mi riferisco agli screening della cerviterina,
mi riferisco agli screening per quanto riguardeoilon retto.
Quindi cioé di tutto quanto... questi indicatori neo
indicatori che sono molto importanti perché gia raan
un'immagine di quello che sostanzialmente non eanéh
va in questi settori & evidente che anche neglis#ttori ci
sono sicuramente delle criticita. Criticita da uanfp di
vista dell'organizzazione aziendale. Non ho timarelire
che molti modelli innovativi che da anni sono statifodotti

in altre realta nazionali e regionali qui non hamrvato il
giusto sviluppo. Anzi, non si sono sviluppati atéatio sono
rimasta devo dire un po' sorpresa dal fatto chenal@ttivita
che ormai si fanno in regime diurno, si fanno rediddetto
week hospital, cioé l'ospedale dei cinque giornmi @& Si
ricovera una persona il lunedi, si opera il martediiene
mandata a casa il mercoledi o il giovedi e costveeguito
in modo tale da garantire una maggiore efficienefied
attivita... che fosse una realta poco, anzi molto opoc
sviluppata. Mentre ho trovato tendenzialmente
un'organizzazione un po' piu antica, se possoldiparola

antica. Quella di guardare al proprio reparto, alteprie
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attivita esclusivamente le proprie attivita con ustarsa
tendenza al lavoro di squadra e a mettere insiemisdrse.
Quindi problemi di organizzazione aziendale sidadparte
della rete ospedaliera, sia dalla parte territeriaRete
ospedaliera. Tutte e quattro le strutture esistéatino
esattamente tutte e quattro le stesse cose. m ¢hlamati
un po' ospedali fotocopia. Non vuol essere un'affesn ci
penso proprio, non e cosi. Perd penso che, feratango le
indicazioni, le linee guida, i programmi operativi,
'autonomia di un direttore generale si possa Bspe
anche attraverso la caratterizzazione degli ospedal
seconda di quelle che sono le eccellenze presémttando
di fare che cosa. Concentrare alcune tipologietttiiia su
di un ospedale piuttosto che su di un altro. Seré gome e
vero che Sora ha un'ottima oncologia, una radipiara
perché non potenziare tutto cio che riguarda il daon
dell'oncologia estendendo anche all’oncologia chioa e
quindi al trattamento dei tumori. Perché non cildaimo
dimenticare che un'altra delle drammatiche consegpieli
guello che e successo nei vari anni a cui sietesstdioposti
e la fuga. La fuga dei cittadini da questa Asl gdrRoma e
verso altre regioni. Molise... lo so, non sto doemli chi €
colpa e di chi non e colpa, bisogna vedere comfedta e

dire cosa si puo fare per invertire questa tendeReeché
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voi dovete sapere che nel momento in cui... il cagaptra il
medico e paziente € sempre un rapporto fiducidxiel.
momento stesso in cui un paziente si perde per una
patologia verso una Regione diversa o verso Ronpeerde
lui ma anche tutta la famiglia. Perché poi dopo chsa
succede. Che per altri casi nella famiglia ma ardifersi
da quelli si tende ad instaurare un rapporto chalpenta
un rapporto costante di fiducia. Quindi riuscirei @
riportare il flusso indiero, far ripercorrere lacgta opposta e
molto, molto, molto difficile. Non & una cosa seropl Lo
si puo fare se partendo dalle eccellenze si daicie
eccellenze e si dice che cosa si specializza, dsa c
migliora, che cosa si accentra. Perché accentrare en
soltanto una questione di costo beneficio, aumsatapre
la qualita. E allora se Sora ha quelle carattehsti lo
Spaziani ne potrebbe avere altre. E allora la comape
cardiovascolare, la componente di un Trauma Cealuve
trattare per esempio con maggiore frequenza e empit
ridotti alcune tipologie di patologie ortopedichilediscorso
per esempio di una terapia sub-intensiva neurdogic
Guardate che io sono rimasta colpita dagli ictus wénno
via da questa realta. E dove vanno. Andavano vkxso
macro area che era la macro area definita conmésto

all'ospedale Umberto I, La Sapienza. Anche se i@anda
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ero direttore sanitario aziendale del policlinico Tar
Vergata tantissime ambulanze si fermavano a Togatar
perché sicuramente era localizzata di gran lungenapr
soprattutto quando di mattina c'era la famosa drache c'é
costantemente tutte le mattine da Torrenova, giusto
sbagliato, per andare verso Roma. Allora anchetguesn
problema serissimo. Quindi potenziare alcune tipieldi
attivita verso questa struttura piuttosto che versme non
immaginerei un ... ovunque ma immaginerei una unita d
terapia subintensiva neuro vascolare, ci sara neia,
qguesto sicuramente, allo Spaziani penso che siartange,
fondamentale visto e considerato quello che vi ppeaa
detto. Cosi come invece Cassino e una strutturdecioe a
caratterizzarsi piu per una componente di eccalenz
medica, geriatrica, riabilitativa. E soprattutto Hdei
bellissimi... ho letto dei progetti veramente ietganti,
ospedale-territorio, che ben si coniugano congtaliso di
Pontecorvo e delle case della salute. Quindi urta re
ospedaliera che al di la del numero dei posti letto
specializzi al massimo. Divisa in due flussi. Patiehe
possono essere trattati in regime diurno. Questdazienda
nella quale il Day Hospital, il Day Surgery, chigia
ambulatoriale, pacchetti ambulatoriali complesspaAe

quant'altro, tutto cido che é stato normato a lovelhzionale
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e regionale e poco, poco, poco sviluppato. E invimaa
fare esattamente il contrario. Una eccellenza ¢t gli
ospedali, che non debbono essere a mio avvisodpi@c
I'uno dell'altro ma specializzarsi al massimo agibito di
determinate attivita, e poi il territorio. Il tewrio, ne
parlavo con il sindaco qualche giorno fa. Mi ha renc
colpito il fatto che sanitario e sociale si parlim@ non si
integrino veramente tra le due componenti, quangdede
noi sappiamo che la componente socio assistensale
fondamentale. Sul territorio, e chiudo, quello chkara
fondamentale sara organizzare le attivita delbsssza
primaria. Un'assistenza primaria non é soltantoatico di
medicina generale, l'assistenza primaria € l'ingiginquei
servizi e di quelle attivita fatte da piu figureofgssionali
che possono garantire sul territorio la risoluziaheuelle
cose meno gravi e che si prendono in carico i pazie
cronici. leri sono venute, e chiudo, due persongtir dal
presidente per vedere davvero se la casa delldesdiu
Pontecorvo, non perché non mi credesse ma pere/elder
vicino se effettivamente funziona e come. Beh,an@iamo
presi in carico su circa 11.000 pazienti croniciaiani
nellarea del distretto D. Per la prima volta abina
cominciato a prenderci i primi pazienti che hannaiabete

grave. Quegli stessi pazienti che spesso e votemton
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governati in un percorso finiscono al pronto sosopsono
ricoverati piu volte. Bene, li abbiamo presi inicar Per
loro le liste d'attesa non esisteranno piu e nastae® piu.
Una volta presi in carico per loro c’eé immediatateela
visita, c'e la prenotazione per l'ambulatorio, da
prenotazione per I'esame del sangue, per la rayiold
soprattutto la possibilita di veder prenotati...nngdevono
neanche prenotare piu loro, verranno chiamati reehento
del bisogno lungo il percorso. Una signora anziaaaletto
secondo me qui c'e una fregatura dietro, e impibssihe
sia fattibile un percorso di questo genere. Qusisthiama
medicina di iniziativa e su questo si puntera at&mrvo, a
Ceccano e quindi anche a Ceprano con il centradoale,
ad Anagni dove abbiamo gia avviato una serie diative
al riguardo, e Ferentino. E poi ci sono Atina addel Liri.
Per quanto riguarda Atina e Isola del Liri direiedoose
ancora di piu. Isola del Liri € una struttura che ma
favorevolmente colpita; una struttura molto bellee
un'hospice praticamente pronto. Abbiamo gia avviato
procedure per aprire i primi cinque posti lettdhdspice. Si
collegherebbero bene come l'ospedale di Sora duttanil
discorso dell'oncologia per evitare i viaggi dedlaeranza.
Per quanto riguarda Atina invece un progetto chevetuto

dai comuni per 20 posti letto diurni e 20 ordinpar i
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pazienti con Alzheimer, i primi effettivamente pea8 oltre

a qualche realta ad Aquino in questo settore. Quimd
penso che queste siano le grandi linee lungo lé gupuo
sviluppare il miglioramento della sanita della Adl
Frosinone. Grazie. PRESIDENTE: Grazie dottoressa.i P
consiglieri comunali ha chiesto la parola il cofisig
Massimo Calicchia del Partito Socialista. Ricorddre
minuti per lintervento. CONSIGLIERE CALICCHIA:
Cerchero di starci dentro. CONSIGLIERE MANSUETO:
Calicchia posso dire una cosa senno poi hon ha&emgo.
PRESIDENTE: No, un attimo consigliere Mansueto. La
parola al consigliere Calicchia. CONSIGLIERE
MANSUETO: Ho paura che dopo perda il senso.
PRESIDENTE: No, no. CONSIGLIERE CALICCHIA: Ce
lo dai il senso. CONSIGLIERE MANSUETO: Un dato
statistico, volevo dire soltanto... CONSIGLIERE
CALICCHIA: Lo dici dopo il dato statistico, abbi pi@nza.
PRESIDENTE: Prego consigliere. CONSIGLIERE
CALICCHIA: Grazie presidente, grazie sindaco, bemnita

al nostro direttore. A dire il vero ho chiesto uonsiglio
comunale gia dall'll gennaio, lei non era anconzada a
Frosinone pero la richiesta era diamo il tempo s&aeo
all'insediamento ma facciamo subito il punto della

situazione perché abbiamo una sanita al disastranen

21



provincia che ha dato tantissimo. Questa provigoidtava
12 ospedali ma non tantissimi anni fa. Se andiam@fro

In un passato abbastanza recente avevamo Frosmiaen
lato Ferentino, Alatri, Anagni, avevamo Ceccanopr@ro,
Pontecorvo, Cassino, avevamo Veroli, Isola del ,Liri
Arpino, Sora. C'e stata un'alternanza di centrodestdi
centrosinistra ma I'emorragia non e finita. Immagenspero
che invece finisca qui, anche se sento voci chérigdh
pediatria sta in discussione forse al Bambin Geédriodna.
Poi ci sara modo di approfondire anche se tre masuarno
veramente pochi. Detto questo io mi aspettavo ésenza,
la chiedevo pero il sindaco ha ritenuto di fareedbamente,
la presenza dei sindaci dei comuni dove c'é ancora
I'ospedale e dove c'é stato l'ospedale fino a pexpo fa.
Perché cosi come ci ha rappresentato il diretthie lta
fotografato un territorio provinciale disastratarebbe stata
cosa buona e giusta che i sindaci dei vari comuni
rappresentassero le loro istanze e potessero @mehdere
degli impegni rispetto ad un percorso da fare msieUno
dei percorsi che era stato iniziato con i sindac@ m
soprattutto con i distretti sociosanitari era qodstnedetto
Pua, che é rimasta una parolaccia che e finitsldi.non é
un discorso nato ieri, € un discorso nato tanti éajpunto

unico di accesso. Questo punto unico di accessmasto
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sulla carta, qualche dirigente della Asl ci hadatinche
carriera alla grande perché sulla carta I'ha ptasgrpero di
fatto non esiste. ...c'e ma € vuoto, e vuoto. DIR.GESIL
MASTROBUONO: A Pontecorvo e pieno. CONSIGLIERE
CALICCHIA: E vuoto perché noi come comune abbiamo
dato la nostra disponibilita. Non come comune, come
distretto B. Ero all'epoca presidente, abbiamo tmataostra
disponibilita. La Asl ha fatto meno di niente e medi
niente e rimasto. Capisco sindaco il problema meté
Quindi noi siamo dentro un problema nazionalerdbema
nazionale ci dice che dobbiamo stare a 4 posti fst 1000
abitanti. Se Frosinone ne ha meno di 2 significa ohn
siamo al livello nazionale ma non siamo neancheelld
regionale. Allora io mi aspetto una risposta daeparquindi
avrei voluto qui anche la Regione per dare debpaste
dirette. Perché mi metto nei suoi panni, lei cédarrisposte
che ci potra dare vincolate da quelle che sondsj@oste
regionali e ministeriali. Ma io mi aspetto che p@sti letto
per 1000 abitanti cominci ad aumentare per arriveoe
dico come Roma ma... perché questo. Perché, I'ha
rappresentato il sindaco, non stiamo parlando detntorio
facile da percorrere. Andare a Cassino o andaremaRo
andare a Tor Vergata, e piu facile andare a Tayatar Pero

bisogna capire un attimino se si sono fatti deiticper
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capire quanti nostri concittadini vanno a curarsorf
provincia e quanti nostri concittadini vanno a csirduori
regione. E quanto costa andare a curarsi fuoronegiE se
guei soldi potrebbero essere investiti nella nostgione.
Che cosa significa per noi bloccare il turn-ovemuece
l'acquisto di prestazioni. Se qualcuno ha fatto dasti...
scusa Danilo perdo il filo, abbi pazienza, non sbnavo
come te. CONSIGLIERE MAGLIOCCHETTI: Perdonami.
CONSIGLIERE CALICCHIA: Cerco di dire le cose che mi
ricordo in tre minuti. Se l'acquisto di prestazieéninaggiore
che non assumere personale diretto in modo conitvoua
professionale o costa addirittura di piu. Quindi non ci
aspettiamo... la casa della salute immagino chegiane in
qualche modo compensera questo deficit negli odipeda
Perd ad oggi ce ne sta una... forse andava prittealéacasa
della salute e poi tolti gli ospedali. Tutto il tecismo che
ha espresso lo capiamo, capiamo il momento crdaioche
economico e lo rispettiamo. Pero ci viene difficioi
spiegare a noi stessi e ai nostri concittadini doasi va al
pronto soccorso e si sta li due, quattro, otto,jalaite ad
aspettare... o giorni ad aspettare che qualcumsiti. O
come é successo alla signora di 61 anni di quaareo fa
ad Alatri che dopo la terza visita I'hanno portata

direttamente al cimitero perché aveva un aneurisia.
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quindi si visitava, almeno da quello che ci racaont..
adesso sta bene, va a casa, no sta male, ripdnedaalla
terza visita e poi non sono servite le altre. Allooi non ci
aspettiamo miracoli, noi ci aspettiamo un'inversiodi
tendenza, un atteggiamento diverso da parte deltaoRe
ma da parte anche a cominciare da lei caro disgttdre ha
fotografato una situazione precisa, immagino peti gersi
anche parziale. Perché se si vanno ad approfoledo@se...
ma capisco che lei sta qui da circa cinque mesae |
bacchetta magica non ce I'ha. Pero noi ci aspettiam
un'inversione di tendenza nell'atteggiamento e tque8
posti letto che diventano 2 - 2,5 - 3. Non dico dgine
Roma ma neanche... perché, e vado a concluderbééperc
voglio stare nei tre minuti caro presidente. Pershési fa
un‘analisi di quelle che sono le liste d'attesaipeoveri,

per gli interventi... per fare una radiografia nsnpuo
prenotare un esame cardiologico, una visita cardich
dove serve l'ecocardiogramma che deve essere @ortat
insieme per fare la visita e allora la visita viemessa a
giugno e l'ecocardiogramma viene messo a settembre.
Anche un minimo di programmazione. Aiutateci, non
trascurate il territorio. PRESIDENTE: Grazie coftisig
Calicchia. Devo aggiungere consigliere che comungue

parlamentari e consiglieri regionali del territosono stati
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tutti invitati a questo consiglio comunale. Consg
Mansueto, prego. SINDACO: Presidente soltanto una
precisazione, chiedo scusa consigliere. Per quagarda
I'invito agli altri sindaci, i sindaci fanno parnte quella che e

la conferenza dei sindaci a livello provinciale sh@unisce
regolarmente una volta ogni due mesi. Non mi sembra
assolutamente decoroso far partecipare 90 sindaditd la
provincia qui in questa sede quando c'é una sede
completamente differente che tra l'altro sara coataentro

la prima decade di luglio per sminuire quella cHa gerita

e la realta che insiste sulle loro singole zoneesfai € una
seduta di consiglio comunale che serve a parlasaxita

ma soprattutto dei problemi che possono riguardare
direttamente il nostro ospedale. Sono sicuro clehemli

altri sindaci stanno lavorando bene per arrivaropeno a
sviluppare una riflessione sugli altri ospedali semi in
provincia. Dobbiamo evitare pero che ci sia unpelisione

di quella che e la tematica che poi andiamo adatifre.
Quindi i sindaci parleranno su mia convocazione &€om
presidente della conferenza dei sindaci di qudlksono le
tematiche che riguardano i loro ospedali e defifimt
territorio a luglio nella conferenza che verra oada
appositamente. CONSIGLIERE CALICCHIA: Sindaco io

mi riferivo solo ai sindaci dove esistono ospe@atiove ci
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sono stati, no dei 91. Sono due modi diversi dieved
l'assemblea. Lei ha voluto fare in questo modda iaspetto
ma non la condivido, punto. PRESIDENTE: Prego
consigliere Mansueto. CONSIGLIERE MANSUETO:
Semplicemente per esplicitare all'assemblea, nda al
professoressa che e stata molto precisa nei dato P
siccome i consiglieri comunali quando si e parlditdagli
cesarei mi hanno guardato con una faccia interragaitta
allibita io credo che la professoressa si rifersiadati
complessivi di tutta la provincia, non all'ospedale
Frosinone soltanto. Anzi posso dire che per urogagtiodo
l'ospedale di Frosinone aveva un tasso di tagkreesel
34,5%. Tanto e che la Lorenzin quando €& venuta a
Frosinone pubblicamente ha fatto degli elogi. Quilad
media di cui parlava la professoressa, mi corresggsbaglio
professoressa... DIR.GEN. ASL MASTROBUONO:
Provinciali. CONSIGLIERE MANSUETO: Sono dati
provinciali, quindi c’é l'ospedale di Cassino, taspedale

di Alatri, c'é l'ospedale di Sora e c'e l'ospedklErosinone.
Tra tutti questi lI'ospedale di Frosinone € quete da il
tasso di tagli cesarei piu basso, 34,5%. Grazie.
PRESIDENTE: Grazie a lei. Consigliere Magliocchetii
Forza ltalia. CONSIGLIERE MAGLIOCCHETTI: Grazie

presidente. Cerchero di essere nei tre minuti, erseh le
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tematiche da affrontare sarebbero tante, occotvereb
chiaramente piu tempo. Ringrazio il direttore gatedella
Asl di Frosinone per gli importanti spunti di rél®one che
ci ha dato oltre quelli che gia conoscevamo, ma che
chiaramente devono essere ulteriormente approfortiit
tengo a precisare che gli interventi sono assolemden
convinto di tutti i consiglieri comunali che verramda qui

In seguito sono interventi assolutamente costiutti
creda direttore, nessuno vuole fare qui politice
tantomeno andare ad individuare delle responsabitit
alcun modo. Noi siamo qui soltanto per interprethggido

di dolore che si leva dalla provincia di Frosinongermini

di assistenza sanitaria. Mi permetto di ricordaiéasto ma

in forma assolutamente collaborativa quella letigra mi
sono permesso di inviarle laddove le dicevo cheoson
assolutamente confidente del fatto che lei, cortteguanti
guelli che sono seduti qui questa sera, ha a caoserti
della sanita, ha a cuore la salute delle persoa&ted.ei ha
fatto il giuramento di Ippocrate e quindi € persotia
assoluta professionalita, di grande onesta intedt,
guesto le va riconosciuto. Quindi chiaramente smmvinto

e in questo sono assolutamente garantito che lai ¢wsore
la salute delle persone. Quello del quale non sormra

garantito € il mandato che lei ha avuto per vegue in
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provincia di Frosinone. Ripeto, lei probabilmentmzi
sicuramente ha un'idea, perd pud essere che il atmnd
ricevuto non coincide con il nostro. E mi spiegogiiee Da
alcuni provvedimenti, per carita determinati dalieee
guida, dal famoso decreto 480 del commissario Zetgasi
evince un ma, un‘indicazione di mortificazione dedbnita
in provincia di Frosinone. Poi lei avra chiaramemedo di
contestare questa mia affermazione. Noi siamo tutti
assolutamente consapevoli che non ci sono pitsupposti
né storici, né politici, né economici per averetitutn
ospedale sotto casa, nella maniera piu assoluta.deelle
poche strutture esistenti crediamo di avere ilttdirche
funzionino. Lei conosce meglio di me le criticitélld sanita
in provincia di Frosinone. In primis, quello cheimi sta a
cuore, l'ospedale di Frosinone. Dal punto di vidale
criticita la piu evidente, quella che tutti quoddamente
denunciamo, i consiglieri comunali, i sindacati, le
associazioni, tutti lo denunciamo ogni giorno &itaazione
drammatica, e sottolineo drammatica, non degnaiaeito
soccorso di Frosinone. Lei ha assunto dei provvedinthe
purtroppo perdo malgrado la sua buona volonta namda
prodotto gli effetti sperati. Quindi la prima pregfa, la
interpreti veramente come una preghiera questvienire

per cercare di individuare soluzioni per il prostacorso di
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Frosinone. Pur consapevoli che non esiste la b#eche
magica, diceva bene il collega consigliere Caliagbriima.
Lei non puo avere la bacchetta magica ma puo awere
approccio ai problemi diverso rispetto a quello eéhstato
adottato fino ad oggi. Faccio un piccolo passo dtrdi
PRESIDENTE: A concludere consigliere. CONSIGLIERE
MAGLIOCCHETTI: Lo so, ha perfettamente ragione. Mi
conceda due soli minuti. Se la logica delle mace®e anon
ha prodotto gli effetti sperati e ha determinatchHaisura di
alcuni ospedali non €& detto che bisogna continuare
perseguire quella logica che evidentemente nonrd@ofto

I risultati. Se si € sbagliato in passato non @odehe si
debba continuare in avanti. Mi permetto di direreolt
all'ospedale di Frosinone abbiamo delle forti citiéi a Sora.
Un passo indietro. A Frosinone c'e la questionereighrto

di ematologia, il reparto di pediatria che lei ceo®
benissimo, c'é una forte criticita per mancanzanddici.
Allora pur di fronte ad un problema del blocco ueh-over
chiediamo delle eccezioni per destinare dei medici
Frosinone, in provincia di Frosinone. Un ulteriore
esortazione che mi permetto di fare € nel mometess in
cui andra a porre in essere le condizioni pewol'aiendale
direttore la prego si concerti con il territoriorgeé e il

territorio che le puo dare delle indicazioni im@orti per
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fare meglio il suo lavoro, le puo dare delle indioai
importanti per fare un atto aziendale quanto meteyemte
alle esigenze dei singoli territori. Un ulteriorsogazione.
L'istituzione del registro dei tumori € un aspeihportante.
Lei giustamente, la ringrazio per questo, ha paridel
problema epidemiologico. Istituiamo il registro demori.
La questione delle liste d'attesa. Lei ha toccatoaliro
punto dolente. Non e pensabile che a Frosinone e in
provincia di Frosinone per fare un'ecografia manmmar
occorrono piu di 300 giorni. Non e piu tollerabil@uesto
territorio non lo pud piu sopportare. Una ulteriore
concludo veramente presidente, le case della salute
sicuramente un aspetto importante ma consideriaowte
un punto di partenza e non certamente come un punto
d'arrivo. Da li bisogna ripartire. Quindi direttoirgerpreti
tutti gli input che le arriveranno questa sera mnorfiorma
distruttiva ma in forma assolutamente costruttivexcphé
effettivamente questo territorio ha bisogno di @2seni
sanitarie efficaci, efficienti e |'appropriatezza guesto
genere di prestazioni. Grazie veramente per |ztiee.
PRESIDENTE: Grazie. Ha chiesto la parola il conergl
Raffa della Lista Marini. CONSIGLIERE RAFFA: lo
volevo riferirmi ad un approccio che a me interesgato

che ha dato la dottoressa a questo problema gladioeea
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in sintesi e concettualmente che spesso, anziestgLcaso
sicuramente il problema della sanita diventa urblgma
sociale. lo sono perfettamente d'accordo dottoresdavo
percorrere proprio questa direzione per dire chHenastro
caso addirittura siamo in presenza non soltanforablemi
legati a quella categoria in particolare che l¢ava, ma
capisco che il ragionamento € molto piu generalpadava
di anziani. Ma qui addirittura il problema e di uat
territoriale, e cerco di spiegare meglio quel cbglw dire.
Noi siamo di fronte ad un‘emergenza assolutamemta a
livello territoriale che e quella per esempio dafalle del
Sacco. E un'emergenza che noi non possiamo sattater
noi non possiamo assolutamente nascondere. Matrim al
parti della provincia... forse a questo consiglio mteressa
ma mi riferisco anche per esempio a tutta I'are@atielice
che e assillata da un altro tipo di problema. Alay dico
che citando tutte quante fonti che a lei dovrebleEssere
molto vicine perché sono tutte fonti proprie ddRagione
Lazio, ormai sulla diretta relazione che esisteatraiente,
0 meglio, tra gestione dei fattori ambientali eusalabbiamo
una bibliografia enorme. Ne cito soltanto qualcy®o chi
volesse approfondire. Per esempio il rapporto Eyasprio
della Regione Lazio, che mette in relazione i tifie la

salute. Non soltanto. Lo studio epidemiologico egempio
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della Asl Roma che invece tratta i problemi dedééadi tutta
guanta la Valle del Sacco. Non solo, lo studio tsmori
infantili nella Valle del Sacco che e stato fatempre... €
sempre una valutazione epidemiologica della Regione
Lazio. E ancora, con un po' di salto se vogliaméemini

di scientificita, io voglio ricordare sempre i vost
monitoraggi sul Pm10 che a livello nazionale ci veal
come primi in questa triste graduatoria per la proohe di
polveri sottili. Allora se sono vere tutte questatf che non
sono certo mie, sono fonti, ripeto, per lo piu propella
Regione Lazio, io mi chiedo non e il caso forse di
incominciare ad intervenire anche sotto questo ilprof
cercando per esempio di potenziare la rete deraltre dei
monitoraggi in quest'area che molto spesso noteesishe
almeno ha una serie di falle evidenti che esistguando
addirittura non si e sfociati in qualche caso anohepisodi
malavitosi. Ma quelli lasciamoli perdere perché B u
ragionamento pericoloso in cui addentrarsi. E amcto
diceva prima il consigliere Magliocchetti, se éa/guesta
situazione allora che cosa aspettiamo per l'isohez del
registro dei tumori. Piu di 35 comuni di questavimoia
hanno deliberato, hanno appoggiato l'iniziativa gbkeva
essere proprio una messa in rete per tutte quante |

istituzioni di questa provincia per cercare di dirgnori qui
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si muore di tumore. Per cui vogliamo capirci qua&on
piu? Vogliamo andare ad analizzare un po' di piEhé&ora,
vogliamo intervenire per esempio sul rilascio delle
autorizzazioni integrate ambientali? Vogliamo adzgueste
soglie di immissione in atmosfera che in un cowotasisi
gravemente compromesso € assolutamente intollerabéd

si mantengano ancora su livelli cosi impression&nio so
che la Regione Lazio in questo senso ha cercasizdrle
gueste soglie e che si e scontrata con dinamicha Ipcello
provinciale e a livello comunale. Ma insistiamo tdo¢ssa,
insistiamo perché questo & importantissimo. Pegciesta si
chiama prevenzione, questa si chiama operazione di
prevenzione primaria sul territorio che sicuramerdr avra
riscontri su quello che avverra al pronto soccodio
Frosinone questa sera, ma che probabilmente inrtedn
investimento nel tempo rappresenta un dato su cui
sicuramente andare a giostrare. Ancora, in un stnte
questo tipo che cosa facciamo? Rilasciamo nuove
autorizzazioni? Cioe la Regione Lazio rilascia reiov
autorizzazioni per l'impianto di compostaggio adi¢éino o

per I'impianto di biogas a Supino o per chissa tpaitre
nefandezze e chissa quante altre cose di questoctip
scaricheranno in un contesto che ormai tutti quaii

conosciamo come ambientalmente fortemente
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compromesso. Allora in questo senso, e chiudo geate,

0 sono convinto che la situazione... guardateoio parlo...
non voglio farlo... perché mi tocca personalmende |
situazione grave della sanita qui a Frosinone averssuto
degli episodi personali che mi hanno fatto seniine
notevole difficolta. Quindi arrivare li con un madagrave e
trovarsi davanti ottantadue persone che magarnstanre
peggio, per carita, non pretendevo nessun coditEqare
per superare le ottantadue persone che c'erana,goeno a
me €& sembrato un atto di disumanita veramente
impressionante che mi ha toccato. E quindi accago
molto favore questa iniziativa di questa sera. nmsa,
ecco, la mia esortazione, il mio invito va propinoquesto
senso. Non fermiamoci a parlare soltanto degli thspe
impellenti di quelli che hanno una ricaduta imméaliaul
nostro benessere e sul nostro approccio con laasani
Pensiamo che questo € il frutto, questa e la caadéone di
tutta quanta una serie di problemi che hanno e doigini,
che hanno le loro motivazioni in delle sedi cheasquelli
della programmazione, che sono quelle della praweez
del controllo, del monitoraggio e di quant'altro dna detto
prima. Grazie. PRESIDENTE: Grazie consigliere Ralffa
chiesto la parola il consigliere Sergio CresceredladLista

Ottaviani. Prego. CONSIGLIERE CRESCENZI: Grazie. Un
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saluto alla dottoressa per questa opportunita clié.cLe
mie sono soprattutto delle domande visto che nzlla
introduzione non ha toccato questi argomenti. Ibopaella
doppia veste di consigliere e di presidente dslbeisizione
donatori di sangue. Il problema che ci sta da dua a
questa parte e che si ha difficolta a raccoglierangue
perché & cambiata I'organizzazione, perché non c'e
disponibilita di equipe. Pero vediamo che dagli ek
fuori provincia si presentano donatori direttamentgli
ospedali e si chiedono donatori in cambio di..sse/e un
flacone ne vogliono almeno quattro. Quindi questo
pellegrinaggio di donatori da Frosinone verso laitede.
Erano queste le domande. Come organizzarsi melglio.
come organizzazione raccoglievo il sangue una valta
mese, sono due anni che non riesco piu a farlchpemon
c'é piu disponibilita di medici. Questo e quelloecimi si
dice al centro di raccolta. E poi queste voci cinen® che |l
reparto verra trasferito a Roma e dove... no. Qujndsta é
una bella notizia. Quindi se era possibile convecait
spesso il comitato del buon uso del sangue dovergot
organizzare e rivedere tutta l'organizzazione allbv
provinciale, senza essere dipendenti dalla gramagéate,

da Roma. Grazie. PRESIDENTE: Grazie a lei. Coreigli
Ombretta Ceccarelli di Forza Italia. CONSIGLIERE
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CECCARELLI: Un saluto e un ringraziamento a tutti i
presenti, in modo particolare alla dottoressa Mastono
per questa sua presenza che evidenzia appuntcataegr
attenzione che ha verso la sanita locale e pralmathe
purtroppo peggiora giorno dopo giorno dottoresdzbidmo

le criticita, le conosciamo tutti; tempi biblici pée liste
d'attesa, pronto soccorso al collasso con pazidetifino a
qualche giorno fa erano parcheggiati lungo i coiridel
pronto soccorso in attesa del trasferimento neirtep
Reparti importanti chiusi. Ma una cosa che le voléar
presente € un reparto in modo particolare, il tepal
lungodegenza. Un reparto dove mancano perfino le
medicine, dove manca la crema anti decubito peargliani
ricoverati. Per cui c'é anche il divieto da parée fdmiliari

di portare dall'esterno medicinali. Mi dicevano uale
persone che conosco che purtroppo la situazione e
drammatica in questo reparto. Inoltre volevo evmime
un‘altra cosa. L'accorpamento dei diversi servéireparti
piu la carenza di personale medico che e sottanargaNel
mese di luglio e in modo particolare ad agostolederie
portera sicuramente una riduzione degli interventi
chirurgici, dell'attivita nella sala operatoria. iQdi bisogna
intervenire al piu presto perché nel periodo déflee si

riduce questa attivita operatoria nelle varie sgleratorie.
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Quindi intervenire in tal senso per questi mediting
importante che c’e un osservatorio regionale sdlta che
insieme... Lei parlava di sanita e di sociale. Fuervenire
insieme all'osservatorio delle nuove poverta perehé
risentirne sono soprattutto le persone, le famigigigenti
che hanno scarse possibilita finanziarie. E quidiebbero

I due osservatori lavorare insieme per monitorare e
prevenire questa situazione cosi degradante. lauguro
che da questo confronto possa nascere veramente un
qualcosa di costruttivo, uno spiraglio di luce dégati mesi

di buio totale. Quindi la ringrazio di nuovo per $aa
presenza. PRESIDENTE: Grazie consigliere Ceccarelli
Consigliere Stefania Martini del Partito Democratic
CONSIGLIERE MARTINI: Buonasera. A noi l'onere e
I'onore di essere il partito che viene annoveratoe quello
che governa la Regione Lazio e quello che si miswra
guesto problema incombente. Lo stesso partito ene pa
costruito ospedali che poi si e visto chiudere estado ad
annoverare i problemi laddove ce ne sono statmoehento

in cui si e deciso di ridisegnare la sanita di ¢uésrritorio
attraverso le macro aree. Pero attualmente noantiasno
nemmeno di dire che va tutto bene perché i problemi
sono, sono rimasti e quindi dobbiamo insieme trevar

soluzione a quanto avviene. Perché non voglianto ak
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non una sanita normale in un paese normale cofivadi
di efficienza ed efficacia normali. Cioe tornareumm quadro
di normalita che oggi purtroppo non ci e garantibocredo
che gia gli interventi precedenti abbiano un pdindato
quelle che sono le richieste che vengono dal ¢ewit
rispetto ad una garanzia primaria che e quelléadslstenza
e la cura che spesso non puo essere garantita ggpnera
tutte quelle problematiche che poi sono il depaapento
della sanita e della potenzialita del territorictrel che
dell'offerta sanitaria. Perd in tutto questo, cdafido in
quelle che sono le indicazioni, perché Zingarétth ldetto
piu volte che vanno tolte le macro aree, quindodagliere
le macro aree significa riportare anche i livellpdsti letto,
di organizzazione della rete ospedaliera ai livelie sono
quelli indicati come i minimi nei livelli di prestgoone
sanitaria. Pero vorrei capire in tutto questo copwrché
non I'ho accolto, forse e stata una mia dimenti@amzina
mia disattenzione, come ci mettiamo rispetto alqueie é
lo scoglio piu grande nella conferenza Stato-Reg®n
tavoli tecnici; e che sono le deroghe. Cioe noegiigamo
praticamente una sanita, e sono con lei sul falti®
vogliono specializzazioni, che la specializzazioperta
all'innalzamento del livello; ci da una serie divsa che in

qualche modo ci impediscono non solo di uscire
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attraggono forse altra popolazione da altre praviecda
altre regioni. Ma come realizziamo questa eccetlese ad
0ggi la mancanza di deroghe ci mette a rischictelenze
che abbiamo gia. Abbiamo prima citato la questicie
ematologia. 1o sono nipote di una nonna che ha flatt
scuola in via Benevento, figlia di una donna comvgr
patologie ematiche salvata dal reparto di ematalogi
assistita a livelli encomiabili. Con forzature aaahel dire
portala dall'altra parte perché qui non ce la @wssifare. o
invece devo dire che ho avuto un'assistenza ecemz®
che non mi aspettavo per cui non finirdo mai di ramgjare,
ma che comunque ... un‘eccellenza. Perd oggi cvidnao
nonostante gli sforzi fatti per le borse che potevauperare
le deroghe nella cerchia degli altri due medici skevono,
non abbiamo i due medici che sono arrivati. Petetibrse
significa casomai transumanza da una borsa, dapedale
ad un altro che pero alimentano una precarietagchper
nell'uno e nell'altro caso essendo borse scienéficon e
che c'e un percorso sicuro. lo volevo chiedere attyito
questo, perché se noi vogliamo fare il salto dilitjuda
prima cosa da chiedere € la deroga. Equipe ospeglali
medicina di prossimita anche per quanto riguardéaste
d'attesa, eccetera, che siano all'altezza dei ganache noi

dobbiamo avere. Quindi un numero sufficiente deeimot
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garantire quelli che sono gli obiettivi che voglam
configurarci, quelli che vogliamo perseguire. Quind
finisco, perché poi sicuramente gli altri toccheraugli altri
aspetti, senza deroga noi disegniamo una sanita Gaita
che poi difficilmente realizziamo. Credo che le atgre
siano la cosa fondamentale per rimettere in motelleu
prestazioni efficienti ed efficaci che ci hannotptw questa
sera qui a discutere insieme a lei e in manierarbgan tra
maggioranza e opposizione. PRESIDENTE: Grazie
consigliere... prego. CONSIGLIERE MARTINI: Vorrei
capire anche se riusciamo ad arrivare ai concatsbli e
togliere questo balletto degli incarichi annualiiennali che

in qualche modo garantiscono ulteriore precarietanostro
sistema sanitario. PRESIDENTE: Grazie consiglierenon

ho altri consiglieri comunali iscritti, giusto? Ala la
dottoressa Mastrobuono per la replica. Grazie. EN.
ASL MASTROBUONO: Per la condivisione e |l
chiarimento di alcuni aspetti, non &€ una replichbidamo
detto che ci stiamo confrontando su alcuni punti.
Velocemente, comincio da lei consigliere. Lei hectio il
tema delle deroghe. Non appena sono arrivata hoatcer
immediatamente di identificare i maggiori settonischio.
Immediatamente pur non avendo una visione completa

dellazienda. E penso che neanche tre giorni ddwonai
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sono insediata ho inviato, come previsto nei pdamientro,

la richiesta per le deroghe. Deroghe dove. Ememenz
urgenza, medicina interna, pediatria, neonatologia,
ortopedia e chiaramente il discorso dell’ematolodia
deroghe le ho richieste perché erano i settorigprischio.
Allora ho ottenuto due deroghe di neonatologi. Alnto
scorso tutti gli avvisi possibili, abbiamo cercatounque,
non c'é nessun neonatologo. Questa mattina attenchey
gualcuno venisse. Abbiamo mandato decine e decine e
decine di telegrammi per poter avere i neonatolibdatto

di avere una deroga non necessariamente e sempre
corrisponde al fatto di poter trovare secondo lgole
vigenti quella figura professionale. Ci sono figure
professionali che si trovano con grande difficg&rché a
monte la programmazione nazionale ne ha destinetitp
limitate. E comunque sono figure che per quanto noi
abbiamo le deroghe possono... 0 sono gia impegnaalta
nelle quali pensano di avere un futuro, ecceteoa. $¢mpre

gli spostamenti sono cosi inevitabili. Quindi noidbbiamo
fatto, non ci e stato risposto. E come scelta hautioper la
citta di Cassino individuare un pediatra di libscalta, cosa
che da un punto di vista normativo, contrattuadg@ant'altro
non si puo fare, pur di mantenere aperto l'ospedale

Cassino nel giorno di Pasqua e nei giorni succesaionta
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ad infilarmi il camice, sono un pediatra chirurgo d
estrazione, ho lavorato al Bambin Gesu per bencuadni,
perché non ho trovato nessuno neanche comprando
prestazioni aggiuntive né dalla Asl Roma A, né alas|
Roma B, né tantomeno dalla Roma C. E piu ti alleingzl
territorio e piu é difficile che riesci a trovarergone che ti
fanno i turni. Allo stato attuale I'impossibilita tfovare le
due deroghe mi ha messo nelle condizioni di cheededi
fare una convenzione con l'ospedale pediatrico Bamb
Gesu, dove la vostra pediatria non andra mai, ghsio
dico subito in modo tale che ho gia risposto all@a s
domanda. Ma e il Bambin Gesu che e venuto qua teeami
turni di medici che vengono pagati per fare leinptr fare

le reperibilita, per fare quelle attivita e consentin periodo

di ferie. E debbo dire, e lo sottolineo, che c'eésprale
all'interno di questa azienda che ha 323 giornifedie
arretrate, 250 giorni di ferie arretrate. Quindeazione che
deroga non € uguale trovi il medico. Ematologiabiaimo
fatto la stessa identica cosa. Noi non possiamaidpa
otteniamo una deroga andare a chiedere se ci sedimm
altre regioni. Dobbiamo scorrere gli avvisi che sorella
nostra realta. E purtroppo per lI'ematologia si éficata la
stessa identica cosa. Deroghe ottenute e impatsiloli

trovare le figure; non ha risposto nessuno. Qualctiane
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con me e gli faccio vedere le decine di telegranmwiati.

lo non posso obbligare un medico a venire, mi devi
rispondere si vengo e io preparo il contratto. Eavero che

e stato provvidenziale la corsa alle borse di stutiiDon
Francesco. Perché provvidenziali. Perché almenoqceh
finanziamento riusciamo a trovare sostanzialmeetsgne
piu giovani che sono all'inizio della carriera, chiesono
specializzate da poco, che comunque sia hannoegser
Quindi, vi prego, il discorso deroghe non € la zmine.
Non e la soluzione. Puo essere la soluzione ilodésc
mobilita. Perché io vedo che tante persone cerano
rientrare nel frusinate da altre aziende, ma ateingobilita
tra aziende é difficile da fare perché deve essera
mobilita alla pari. Se esce una figura professienddve
rientrare una figura professionale. lo ho tantespee che
vorrebbero entrare, tante persone che vorrebbaiceuna
non posso farlo perché poi dopo quella figura @sifenale

e persa come posto. Non so se riesco a rendeea.l'id
Quindi essere in piano di rientro € difficilissimbei ha
ragione quando dice allora le deroghe. Allora i@odi
semplicemente una cosa. Con gli uomini che abbiamo
potenziando la formazione che abbiamo, accentraamdo
soprattutto specializzando dobbiamo cercare al imasdi

cavarcela con quelle che sono le risorse che alobi&en
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deroghe possono avvenire ma ricordo a tutti chaeteghe
sono il 10% di coloro che sono andati in pensi@®sono
andate in pensione 1100 persone l'anno scorsortgitke
sono 110 per tutta la Regione Lazio. Il presidéntaiscito
a ottenerne il 15%, é riuscito ad ottenere un fir@mento
aggiuntivo per quel numero di cittadini che nonneratati
conteggiati in un primo momento. E che naturalmente
favorevole anche a noi, parlo di azienda Asl diskrone,
ma non posso immaginare se anche diventa il 15%giéhe
noi che abbiamo ottenuto una serie di derogheirarso. E
I'organizzazione che ci dovra aiutare a raggiungdcani
obiettivi. Per quanto riguarda il discorso sper@waer reso
l'idea. Certo, anche per la medicina interna ndiaho
fatto la stessa cosa e ancora non siamo riusdit\are.
Nonostante la deroga a tempo indeterminato non csiam
riusciti a trovare la persona. Per quanto rigualrdescorso
della riduzione delle attivita operatorie e fisigica in
estate. | dati di tutto il mondo indicano che naegi in cui
c'é un luglio e agosto caldo tendenzialmente giiedali in
regime di ordinario non operano, si tratta di quedérventi
che possono essere rimandati. A tale proposito, pers
lega anche al concetto del pronto soccorso, gia agwiate
le procedure. E dal 1 settembre, forse anche pipasdono

le liste d'attesa in regime di ricovero ordinarimrdo e
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informatizzate. In altre parole trasparenti e dired
Significa in altri termini che i pazienti, molti, on
passeranno neanche piu dal pronto soccorso pereesse
ricoverati perché non ci sono altre possibilitaez evitare
che non seguano il percorso che dovrebbero. Chissgari

si liberano anche molte possibilita all'interno gebnto
soccorso. | programmi sono gia stati acquisitipfanazione
del personale e gia partita, le liste sono in mandirettore
sanitario aziendale e sara possibile consultarepiechi e
inserito in una lista... e li divideremo gli intemti; gli
interventi entro 30 giorni che sono i tumori e eri0 giorni
che sono quelli che possono essere fatti nei reginni
veloci tipo week surgery e week hospital. E poi gli
interventi via via minori fino a quelli ambulatoliiaQuesto
per dire che le liste d'attesa € un problema chmaaio
sentito tantissimo. La lungodegenza. La lungodegen®
una lettera e una volonta della Regione di tratéemd
Alatri. E debbo dire che non ha molto senso una
lungodegenza in una struttura che poi deve evolverso
una situazione di maggiore acuzie e specializzatsi
cardiovascolare, sull'ortopedia, sul materno infi@ntsul
discorso dell’'Utn, la neurologica, Trauma Centrequindi
come io immagino che possa essere, come € giustgiah

per lo Spaziani. La lungodegenza occupa uno spdmeoa
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mio avviso € molto piu utile se occupato poi dévisdt che
sono comungue inerenti al pronto soccorso. E comelse
la riorganizzazione di quelle attivita. Mentre alh# invito
tutti a sapere che lo spazio dove andra la lungatey €
uno spazio meraviglioso. E un reparto fantasticorgparto
nuovo veramente ben ideato. E non riesco francamant
capire, forse ho delle mie personali difficolta a
comprenderlo, che cosa possa costare il trasfetorehadlo
Spaziani ad Alatri in un reparto nuovo. lo inveengo che
cio dovra avvenire e qualcuno mi dovra anche spiega
perché cid non dovesse avvenire quali sono le magio
Perché allora io gli ricordero gli oltre... pendibamo fatto
una media, prima ne parlavamo con qualcuno di woi;
media gli 800 km che si sono fatti i cittadini dioBinone
per portare i loro parenti a Roma quando erandtafia
ictus. Allora io credo che forse qualche kilomediianeno
sia il personale medico che infermieristico spasdtan ad
Alatri lo possa fare e sia eticamente giusto. Pa&sintp
riguarda il discorso della donazione di sangueSiiit a
Roma, la prego, io I'ho detto tante volte, per fayda
scongiuro e scongiuro tutti, non si sposta unaolarglelle
attivita trasfusionali da Frosinone. Neanche unayola.
Quello che si sposta e solo ed unicamente la prodez

Cosa vuole dire. Vuol dire che le sacche di sarmipgesono
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prodotte qua sono circa 12.000 I'anno. Dovremmupefat
pit, almeno, minimo un 15.000 16.000. E uno delgjietivi
che peraltro & affidato al direttore generale. Eovahe non
abbiamo personale ma é vero che abbiamo le asgotiaz
con le quali stiamo vedendo di costruire un rampqer
portare questo valore a valori migliori. Quelle gtetono
sono le sacche di sangue che vengono lavorate @ Ram
particolare a Tor Vergata. | 21 centri di produgosono
diventati 5. Cosa significa lavorati. Vengono divis
globuli rossi, piastrine e plasma. Il plasma e lguehe
serve per poi dopo ritornare nella nostra aziewotta orma
di prodotti del plasma che sono sostanzialmentéadeiaci.
Mentre nel caso dei globuli rossi e delle piastriosano
immediatamente a Frosinone sulla base del fabbosoign
sono stata a Tor Vergata per 13 anni e ho vista vosl
dire la produzione. Mi domando e dico una cosa.
Supponiamo che la nostra ematologia, che é la ipdle
consumatrice di questi prodotti, abbia bisogno getno
di quattro unita di piastrine e cinque unita di
emocomponenti e dall'altra parte se ne siano predic o
quattro di piu. Domanda, perché quelle tre o goaécche
non possono essere giustamente utilizzate nella pet
coloro che eventualmente ne possono aver bisogritean

altre realta. Questo significa fabbisogno realefemnato e
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dall'altra parte non sprecare e darlo a chi neig@ho. Non

si sposta il Sint né oggi, né domani, né mai. Lecedure
per l'accreditamento stanno andando benissimo. La
formazione sta andando benissimo. Aspettiamo sdlo e
unicamente di comperare quelle attrezzature chienaomo

il Sint ai requisiti. Valle del Sacco. E interessaquello che
lei ha detto. Una preoccupazione che ho avutodihimzio
vedendo i dati, leggendo i dati e preoccupandomurdh
cosa. L'Arpa ha i dati, il Dipartimento di epidetoigia
della Regione Lazio ha i dati, il Dipartimento di
prevenzione della Asl di Frosinone ha altri dati & sono
altri dati di varie altre organizzazioni e poi @n®... pero
guello che ho percepito € che sono dati spessdeatiari
diffusi ma non concentrati in un unico posto dove s
possono esaminare, valutare, dove si pud monitofargo

e vero che quando sono stata in commissione inoRegi
commissione che e presieduta... l'ottava commissice
non vado errata, da Daniela Bianchi. Uno dei problera
proprio quello della Valle del Sacco. Abbiamo laator su
questo tema. Non lo avete qua perché non abbiarudopo
parlare di tutto ma per quanto riguarda Anagni @vista,
visto che ci sono degli spazi molto grandi, la ideazione

di un centro nel quale tutte queste informazioquesti dati

verranno categorizzarti e soprattutto seguiti e itocati nel
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tempo. Ed € un centro che si avvarra della prajessia
delle varie figure. Lo affidero al dottor Pizzutethe € il
direttore del dipartimento di prevenzione. Su quest
abbiamo gia una serie di incontri anche con I'Agadl
Dipartimento di epidemiologia perché e un tema
fondamentale. Registro dei tumori. Abbiamo fattoalcolo
di quanti soldi ci servono. Ci servono € 56.000ccRé il
registro tumori non € un registro dove si segnahaniori,
ok? Il registro tumori € in realta un'attivita cdegsa nella
quale statistici, matematici, epidemiologi, cioaso@e Si
mettono intorno ai casi che vengono riportati, asidrano
sopra e fanno proiezioni su quel tipo di tumorassatza di
10 anni, a distanza di 15 anni, a distanza di 20. & un
lavoro epidemiologico finissimo, difficilissimo. Tto e
vero che siamo in contatto con il registro tumarLdtina
perché Latina questa cosa I'ha fatta. Abbiamo mbee di
farlo, stiamo cercando i € 56.000. C'era venutaea'che
era quella di chiedere una piccola quota a tuttomuni
della Asl di Frosinone, una gquota piu 0 meno grasdeche
adesso non ci stanno sentendo. Comunque voglioudime
guota per poter racimolare almeno nella fase il@z@erché
una volta che si e costruito, una volta che é oreata volta
che é ideato poi dopo si mantiene da solo percheénti

una realta alla quale la Regione stessa non pumdiare.
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Per quanto riguarda il discorso del mandato che stiato
dato, beh, dalle mie parole io spero che lo si stapi
concretamente, non puo essere un mandato di d@iriDp
di taglio visto che ho parlato di quello che vi bBppena
detto. Quindi puo essere soltanto un mandato ditczoene,
puo essere un mandato di potenziamento. Non & feeiiza
risorse anche se o credo e sono convinta che
I'organizzazione sia la piu grande risorsa sulld@gi possa
contare. La porta unica d'accesso, il punto unicGcdesso.
Ha ragione lei, € stato scritto ma non € mai datentealta.
Mi posso permettere, senza entrare nei dettaglpolda
unica d'accesso, il punto unico di accesso € uto mhs/e...
non €& un ufficio informazioni, € un posto all'imer del
quale figure professionali, assistenti sociali, cpggi...
addirittura il sindaco di Pontecorvo ha messo pasizione
anche i suoi assistenti sociali, si occupa insie@dealtre
figure professionali di garantire un percorso. Sdnausilio
al medico di medicina generale che ha Pontecorvdu®
unita operative... scusate, due unita Ucp. Li sbbanedici
di medicina generale funzionanti. Se mi posso pterela
invito a vedere come funziona la porta unica d'sscedi
Pontecorvo. L'acquisto di prestazioni. L'acquisto d
prestazioni € un acquisto notevole, sono miliomikoni di

euro. Di solito tanto maggiore e l'acquisto di pae®ni,
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tanto minore € l'organizzazione. Se qualcuno dsvdiletta
ad andare a vedere i dati del 2010, 2011, 2013),28008,
c'era una sola azienda in tutto il Lazio che funaia senza
prestazioni aggiuntive. Era il policlinico Tor Vextg. No,
scusatemi. No, non € tutti a Tor Vergata. Ho detto
I'organizzazione. Organizzare le attivita in maaieoerente
significa consumare meno prestazioni aggiuntivecciéa
degli esempi. Se le sale operatorie... le prestazio
aggiuntive sono usate in alcuni settori, per esennpolto
nelle sale operatorie di cui parlava prima il cghere. Ma
se nelle sale operatorie le aggiuntive sono peaticognon
per quantita e tipologia delle prestazioni, cheacsaisccede.
Succede che alle volte magari € anche inefficiehte
sistema. Cioé si mantengono aperte cose per poannag
dentro farci meno attivita di quella che si dovrebAllora
una organizzazione diversa e migliore... lo comiec®
proprio con gli interventi prioritari, cioe gli ietventi della
classe di proprieta A, quella che stiamo mettenoo le
liste d'attesa informatizzata. Perché quando nmiesao in
direzione centrale quanti sono gli interventi charai
maggiori che debbono essere fatti saremo in grado d
programmare le sale operatorie in modo efficie&.io
penso che da questo modo efficiente ne derivi anche

minore ricorso all'acquisto di prestazioni aggivatilo non
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ho risposto a tutto. Sulle liste di attesa in regimprego.
Ah, sul discorso dei posti letto, ha ragione. |tpteto si
calcolano sempre con posti letto pubblici e acta¢gidiNon
si puo fare... il 3,7 per 1000 a livello nazionale
comprensivo dei posti letto pubblici e dei postitde
accreditati. Ed infatti la riduzione che e previstquando si
parla di riduzione il Lazio € a 4,1 circa, per adovra
perdere all'incirca 600 posti letto. Tendenzialnee®OO,
700 sono i posti letto che debbono essere ridettaprivare
a quel valore. Non tocchera la riduzione minimaradiat
Asl di Frosinone, questo ve lo dico subito. Nel mqau
assoluto. Se era questa la vostra ansia... anagopehe
quello che avverra sara esattamente l'opposto,rosiaeun
aumento del numero di posti letto. Perd vi prego
considerare... di fare uno sforzo. lo mi rendo coctie e
difficile, io spero di poterlo dimostrare e di distarlo nel
modo migliore. Non ancoriamoci al discorso di pdstito.
Molte attivita non si fanno piu sul concetto di fmketto ma

sono attivita che si fanno con la stessa intemBitture ma

e

di

senza che il posto letto sia un posto letto di maatu

finanziaria, economica o facente parte di un indide
faccio un esempio. Se noi facciamo dieci ernie imguin
regime ordinario con un ricovero di due giorni &vbo

bisogno di cinque posti letto. Se noi quelle emnguinali le
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facciamo in regime di chirurgia ambulatoriale i fpdstto
fisicamente ci sono ma non entrano nell'indice ipesto.
Molti paesi al mondo sapete come hanno fatto arnedu
posti letto? Li hanno ridotti cambiandone la destione.
Quella che noi oggi chiamiamo lungodegenza, quetia
noi oggi chiamiamo posto acuzie negli altri padsarino
chiamata l'area delle cure intermedie. Ed infatles viene

a vedere la casa della salute di Pontecorvo sirgeco che
ci sono 15 posti letto fisici all'interno dei quabi seguiamo

I pazienti di quel percorso. Ma quei posti lettoech
funzionano in un modo diverso sono territoriali enn
entrano nell'indice posti letto. Per cui non miséeei
sull'indice, mi fisserei sulla funzionalitda e suiodelli
organizzativi. Su questo dicono che... insomma treati
molti di questi modelli, li ho fisicamente pendatnti e tanti
anni fa e realizzati nelle tante realta. E io sooovinta di
riuscirci anche nella Asl di Frosinone. Questo émib
mandato, non e un altro. CONSIGLIERE
MAGLIOCCHETTI: Ne prendiamo atto positivamente.
PRESIDENTE: Grazie dottoressa. Apriamo la sessione
degli altri interventi. Ha chiesto la parola il tmt Massimo
Parlanti gia consigliere comunale del capoluogoTDOR
PARLANTI: Grazie presidente. PRESIDENTE: Un

momento  consigliere  scusi. DIR. GEN. ASL
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MASTROBUONO: lo devo chiedervi di andare. Devo
andare assolutamente a Roma, domani mattina &8@ 8.
devo essere in Regione e quindi vorrei anche paepda
documentazione per domani. AVV. D’ANGELO:
Presidente io insisterei gentilmente con la dosiemea stare
un altro poco noi, altrimenti anche noi della stangpsiamo
venuti qui per guardarla e sentirla, ci ha fattacpre, ma
guantomeno per chiederle alcune cose importanisgien
I'informazione. Se lei va via ci costringe nostralgnado a
scrivere 0 naturalmente a determinare certi fatie c
potrebbero essere forse da lei evidenziati. Quoti prego

di rimanere, grazie. SINDACO: La dottoressa ci d@ u
disponibilita di altri 30 minuti in modo tale chesi fara un
ulteriore sintesi. Poi noi rimarremo a confrontacoin le
altre indicazioni tra consiglieri e associazioni.
PRESIDENTE: Grazie dottoressa. Prego Dottor Parlant
DOTTOR PARLANTI: lo comunque sar0 brevissimo,
anche perché nei tre minuti che ci sono concessi...
sicuramente non si puo parlare di programma operati
della Regione Lazio, d'atto aziendale, di artichk e di
tutto quanto il resto di cui mi auguro che potremimzece
parlare lunedi alle 16 presso la sala teatro dé#h di
Frosinone dove ci sara un incontro sulla sanitateSiutti

invitati a partecipare, il sindaco, il presidentegiunta e i
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consiglieri proprio perché il problema della sarét@rave.

lo non mi uniro al coro dell'elencazione dei prohilalella
sanita di Frosinone perché mi auguro che si postare
poi in una fase piu costruttiva, nella fase delteppste,
nella fase di come uscire da questa crisi. o angr la
dottoressa, ringrazio il presidente, ringraziandaco e tutti
guanti i consiglieri e la giunta per avere indetioesto
consiglio straordinario. Pero mi dispiace doveomiare che
quando io ero consigliere, cioé oltre un anno fai, in
quest'aula approvammo all'unanimita una mozione che
impegnava il sindaco ad invitare [lallora direttore
commissario della Asl di Frosinone, il generale [&ypa
venire qui a fare un consiglio straordinario suianita.
Abbiamo eletto una commissione sanita in consiglio
comunale e non mi risulta che abbia operato. Adessto
parlare il consigliere Magliocchetti di grido di Idce.
Signori miei, € passato un anno da quando i prakdeamo

gli stessi e adesso si sono aggravati. Non seanlatp. Se
ne parla oggi perché a Sora il sindaco fa lo scopella
fame perché la sanita ritorni d'attualita. Perciagne alla
vigilia della deliberazione del nuovo atto azierdal
Secondo me €& un consiglio intempestivo. Secondo me
guesto consiglio andava forse preparato meglidatigente

proprio per la gravita della situazione della sauit tutta la
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Asl| ma soprattutto di Frosinone, soprattutto dgdodaogo,
soprattutto del nostro ospedale di cui si parlaop®esi parla
poco di problemi che ha e con i quali siamo costiet
confrontarci tutti giorni. Si parlava della riorgarazione
delle sale operatorie. lo questa mattina ho pgatacicon
altri colleghi dei reparti chirurgici, con l'anesista e con il
direttore sanitario ad una riunione sulle sale afogie.
Dottoressa la prego di sentire il direttore sarutgerché
sono venti anni che noi facciamo queste riunionil e
risultato purtroppo € sempre lo stesso. Si elencano
problemi e se ne esce con un nulla di fatto. Pepdiési
comincia a pensare con quali risorse umane riselver
problemi, con quali risorse umane abbattere le bishttesa,
come fare a migliorare l'efficienza e li si intoppa
macchina. Per cui io la inviterei anche... traabelrazione
dei percorsi da seguire e la ... pratica a seguirelgivicino
le persone proposte affinché questo percorso seguési
parlava del fatto che la sanita non € politica. ..la .sanita
e di tutti cittadini che sono utenti del servizengario ma
soprattutto delle persone che stanno male. Perdo non
possiamo sottacere un fatto. Che nella crisi daltata nella
provincia di Frosinone ci sono delle responsabpidtiche
enormi. Se al giorno d'oggi noi non abbiamo cediri

eccellenza, se abbiamo assistito nel tempo allo
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smantellamento dei posti letto, lo smantellamentquelle
parti che meglio funzionavano ci sono delle respbiiisa
politiche importanti. Non ho visto nessuno dei falidel
nostro territorio che si e battuto con coerenzaretenacia
perché l'ospedale di Frosinone venisse potenzmhé
veramente ci fossero dei centri di eccellenzaiavastisse
in formazione, si investisse in strumentazionangestisse
in risorse umane perché l|'ospedale potesse dexodar
potesse garantire una sanita di qualita. Noi abbiaatina
che adesso sara privilegiata da questo programiesatdm
della Regione Lazio, Frosinone continuera a scender
Quello che mi chiedo e che chiedo alla dottoressa
Mastrobuono € come faremo a istituire, a crearnparéire
con questi centri d'eccellenza. A mio avviso perché
possano creare centri di eccellenza c'é bisogngrabsi
investimenti strumentali, perché la medicina modenon
puo fare a meno di strumenti e di tecnologia, cdmsnolto
sofisticati e molto costosi... PRESIDENTE: Gentihtes
collega a concludere, grazie. DOTTOR PARLANTI: Mi
rendo conto. Allora faccio solo una chiosa cosigténdere

e salto tutto il resto dell'intervento. Quello clevo dire a
proposito del servizio di medicina territoriale ecio ho
letto la delibera con la quale si stabiliva chéakeorazione

del sangue passava a Tor Vergata e che il serdzio
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medicina territoriale di Frosinone pur restando addetto
soltanto alla distribuzione del sangue. In queéabéra c'e
scritto che prima cosa bisogna ancora individual@cali
dove alloggiare questo servizio di medicina teride,
dopodiché sarebbe stato affidato a dei tecnicabiotatorio
che facevano il tirocinio e da dei medici addeftservizio
di medicina territoriale che erano specializzagdiusatemi,
noi avevamo un centro di medicina territoriale cbedlenza,
sento parlare di centri di eccellenza a Frosinogaeadli che
abbiamo |i stiamo smantellando, li stiamo trasfdcen
Allora i conti non mi tornano, perché se bisogneace dei
centri di eccellenza almeno ci6 che di buono c'e
teniamocelo da conto. Si € parlato prima dell'etogta,
possiamo fare altri esempi. Quello a cui stiamastssdo
fino ad ora e solo smantellamento. Ci sono deiodssc.
PRESIDENTE: Deve concludere. DOTTOR PARLANTI:
Ho finito, grazie. PRESIDENTE: Grazie. Signor Frasco
Notarcola. SIGNOR NOTARCOLA: lo vorrei tornare alla
realta facendo un appello a questo consiglio coteurtze e

il consiglio comunale del capoluogo. Guardiamoc¢otino,
noi abbiamo un quadro di desolazione e di degrddoct
investe e che continuiamo ad ignorare. In questaipcia
chiudono le scuole, continuano a chiudere gli osped

chiudono le fabbriche, continua l'assalto e la damone
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del territorio distruggendo risorse enormi, cultuistoriche,
archeologiche. E tutto questo non avviene per valdello
Spirito Santo. Avviene per decisione di un enteitigol
come la Regione. Ed é tutto avvenuto per una dinezi
della Asl che non e stata mai all'altezza dellaagione. 10
spero che oggi ci sia una svolta, ma non la vedcHe ci si
viene a fare dei discorsi che sono vecchi di vemini.
Allorché ci si veniva a dire che bisognava chiudgle
ospedaletti perché bisognava creare le eccellgperehé
bisognava costruire una rete sociosanitaria datdeo per
rispondere meglio ai bisogni di salute di questagbazione.
Siamo arrivati fino a qua e abbiamo chiuso ospedali
soppresso reparti, ridotto all'assistenza sociteaami sul
territorio. E la realtd la conosciamo tutti noi. e
mettessimo a parlare dei punti di criticita delmita nella
provincia di Frosinone e dell'ospedale di Frosinane
vorrebbe il tempo della Mastrobuono, dell'inizielld fine e
qualcosa di piu. E questo confronto vero lo dobhbigmr
fare perché e giusto farlo nell'interesse della traos
provincia. lo penso che il consiglio comunale digtnone e

I consigli comunali della provincia hanno nemmeno
constatato questa evoluzione, questa realizzazibgaesto
quadro di disastro che c'é nella nostra provingiai si e

accapigliati gli uni agli altri dicendo chi era rhaye, chi
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aveva le colpe. Questo tipo di politica dei constggmunali
che sono la nostra classe dirigente non paga . N
pagato nel passato e dobbiamo fare un salto ditgual
Abbiamo bisogno di intelligenza, di idee, di prdgetli
conquistarci una forza di contrattazione nei camirdella
Regione e del Governo che ridia ossigeno, prospetti
futuro a questa provincia sotto tutti gli aspdtt.sanita non
deve essere un optional, deve rispondere ai bisbgalute
della popolazione. E da qui bisogna partire. E dessere
un elemento determinante per costruire il futuraqaesta
nostra citta e di questa nostra provincia. Non socle
regioni piu avanzate e le citta piu civili avanzate piano
sociale culturale ed economico hanno una sanitteiiza
della situazione. L'eccellenza sanitaria sta dalacana in
su, non sta da Roma in giu. E quindi abbiamo bisodin
unita, abbiamo bisogno di buon senso, abbiamo bsaly
costruire qualcosa che fino ad oggi abbiamo igworé&t
credo che questo debba avvenire con il contribwglbed
istituzioni e con il contributo delle associazioha Asl di
Frosinone ha la possibilita di fare un salto dilgaaerché
la Asl di Frosinone... e mi dispiace che la Mastmin non
abbia speso una parola... spreca, dissipa centinaidioni
ogni anno, e tutto documentato, potremmo eleneam®e,

nessuno ci mette mano, la Regione ignora e quioidnon

61



possiamo risalire la china perché ci si pone sempesto
mostro che mancano i soldi. Non € vero che mang¢ano
soldi. | soldi ci sono, le risorse finanziarie @ne. Le
dobbiamo finalizzare e utilizzare come si deve.nganager
non ci possono venire a raccontare le storiellesao
all'altezza della situazione di un rilancio dellanga di
guesta provincia partendo dai bisogni. E le linesdag
devono partire dai bisogni della popolazione pestrcire
una rete ospedaliera ed assistenziale sul teaitbre faccia
di Frosinone un ospedale di secondo livello, di Ria
secondo livello. Ce I'nanno detto quelli di censiaistra,
che hanno detto quelli di centrodestra, hanno preea, o
dobbiamo pretendere. E che ci siano gli ospedaliatisino

e di Sora Dea di primo livello. E che si provvethalmente

a costruire qualcosa che dia assistenza e possibilicura
ai cittadini della zona nord della provincia. PREENTE:
Grazie Notarcola. Grazie. SIGNOR NOTARCOLA: Vorrei
concludere solo con una cosa. Noi non possiamaereaiin
punto d'arrivo a questo consiglio comunale. Abbiamo
domani una conferenza stampa all'ordine dei meldiciedi
abbiamo l'incontro al teatro della Asl. Abbiamodggeo di
avere iniziative continue per cercare di costrumgieme
I'atto aziendale con le istituzioni e con le asspicni. E poi

se ci servono energie e risorse finanziarie ingpidiamo a
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contrattare e a discutere con la Regione. Questbrue
essere i criteri e non l'inverso. Partire dallggesze e non
da linee guida che noi non accettiamo, perché gquest
pericoloso e che puo portare ad una china senza la
possibilita di risalita. PRESIDENTE: Grazie Notdeco
DIR. GEN. ASL MASTROBUONO: Solo per le
associazioni abbiamo istituito per parte pubblicéavolo
delle associazioni. Abbiamo gia avviato con tutti i
dipartimenti della Asl il censimento, perché dovespere
che le associazioni sono numerosissime sul tagitdel
frusinate, ma in generale in tutta la Asl, e quin€i
divideremo poi per aree in modo tale che ciascatia dree
individui poi il rappresentante al tavolo di lavaron la Asl.
Altrimenti dovremmo accogliere qualcosa come f&86 -
300 persone. E impossibile. Per cui non appenataues
lavoro sara terminato questa € parte integrantéattieita
della Asl. lo adesso colgo l'occasione per ringuazima
debbo tornare assolutamente a Roma, domani maliiva
essere alle 8.30 in Regione e devo ancora prepdrare
materiale per domani perché mi faranno un po' diattde
sul discorso delle case della salute. Quindi hadrs di
tornare a casa. Vi ringrazio per il vostro invitcsgero di
rivedervi ancora una prossima volta per parlare@ncon

voi. Grazie sindaco, grazie. PRESIDENTE: E iscritto
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parlare Marino per L’Aipa. SIGNOR MARINO (AIPA): E
molto imbarazzante intervenire in questo contaastguesta
situazione. Intanto mi rincresce che sia statoroegato in
questo modo, c'e una divisione netta tra i cosidgetitici,
cioe i consiglieri comunali, e i rappresentanti lelel
associazioni. La dottoressa Mastrobuono avrebbeia m
avviso dovuto intervenire e fare una sintesi dopera
sentito tutti, non dopo aver sentito soltanto i stgkeri
comunali. Mi sapete dire che senso ha adessorVeri®o
delle associazioni? Questa €& stata una decisione
antidemocratica che io non condivido affatto. Nonaschi
poi parlare, a chi dire le cose che avrei dovute dome
associazione. PRESIDENTE: Allora puo aspettaretaime

il sindaco. Comungue nessuno sapeva che la Mastnobu
dovesse andare via presto. SIGNOR MARINO (AIPA): Ma
la Mastrobuono doveva fare delle conclusioni e le
conclusioni si fanno dopo che tutti sono intervenoon
dopo che soltanto una parte e intervenuta. Questoha
senso. Significa mettere da parte, mettere in unooce le
associazioni, non dargli valore, non dargli crediidi
dispiace ma €& cosi. Manca linterlocutore fondaalent
manca la Asl in questa sede. Ora che cosa dobbiamo
noi delle associazioni? Lo diciamo al sindaco? imatho

fra noi? Diventa una cosa comica. Secondo me gueska
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va aggiornata in qualche modo perché che io adegsarli

dei problemi dell’Aipa, dei problemi di un servizsanitario
che ha delle carenze, eccetera, voi che rispos&iepdare
alle mie domande? CONSIGLIERE MANSUETO: Hai
ragione. SINDACO: Chiedo scusa, per quanto riguarda
I'ordine dei lavori. Siamo sempre al solito a paldi quelle
che sono le competenze. Cioe questo € quello adeede
anche quando noi facciamo le conferenze dei sinsldta
sanita. Il manager o il direttore sanitario, quan@oanche il
direttore sanitario, o quello amministrativo nonnso
obbligati anche nelle conferenze dei sindaci a migne li
perché sono assemblee che riguardano gli eletésQe un
consiglio comunale che riguarda gli eletti, noi ialoto
voluto aprire naturalmente il consiglio comunaletan alle
associazioni e abbiamo invitato anche i parlamensa
guelli regionali che quelli nazionali, che probainte
avranno avuto altri impegni di lavoro istituzionaRero non
possiamo obbligare. Cioe se noi vogliamo parlardade
materia sanitaria o0 ne parliamo tra noi e poi tiamo
ulteriormente il manager, ma noi non abbiamo potere
cogente di dire al manager stia qua dieci oreasoolti, non

so se mi spiego. CONSIGLIERE MANSUETO: Si poteva
organizzare un'altra volta, scusa sindaco. Hanno

perfettamente ragione. Si poteva organizzare um'stilta

65



quando la professoressa Mastrobuono aveva piu tempo
SINDACO: Scusate, non ci prendiamo in giro. Noi non
potremmo obbligare... chiedo scusa, voglio tern@rampoi

mi le do parola. Non ci prendiamo in giro, un masragpn e
che sta qui perché dice io voglio ascoltare queiie dicono

I consiglieri o gli assessori o i cittadini per dure, tre ore 0
quattro ore. Non e che e obbligata, non so se iregspNon

e che il manager dice quel giorno io mi ritagliaugiornata
intera per stare all'interno del consiglio comundteco,
cerchiamo di avere piedi per terra. SIGNOR MARINO
(AIPA): Non sto parlando di questo sindaco, non ci
nascondiamo dietro un dito. Qui avremmo dovuto
intervenire tutti, non c'é una casta di politicegbarla e alla
quale la Mastrobuono risponde e poi c'é un alttimseche

in coda quando i giochi sono fatti... PRESIDENTEo N
guardi, scusi Marino, lei cosi vede una malafede hn
c'e. Abbiamo semplificato gli interventi dei corl@g e le
repliche del direttore generale. Poi ci dovevansees gli
interventi delle associazioni e ulteriori repliathe direttore.
Nessuno di noi sapeva. SIGNOR MARINO (AIPA): Mi
scusi, io contesto il metodo. Perché le esigenze astete
voi come assessori, come consiglieri e le esigair
abbiamo noi come associazioni e tutti insieme come

cittadini sono identiche. Questa distinzione...
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PRESIDENTE: Lo so, € per far rispondere un po'\alia.

Si immagini che noi sapevamo che il manager anda/a
Scusi, non l'avremmo fatto il consiglio comunalerap.
DOTT. PARLANTI: Presidente chiedo scusa. Vista la
gravita del problema di cui si tratta non e possidare tre
minuti di tempo interrompendo mentre ognuno di st
parlando e iniziare il consiglio comunale alle 1018 sera,
abbiate pazienza. Allora bisognava dare piu spazio.
PRESIDENTE: Collega ascolti, i tre minuti sono istat
concordati nella conferenza dei capigruppo. Sevguaivano

a chiedere la parola 50 persone si immagini cherano
finito alle tre di notte. Quindi abbiamo stabilittutti
all'unanimita in conferenza dei capigruppo tre rtimper
ogni intervento. Per fare una domanda ne bastacloeath
meno, se poi vogliamo fare i comizi tre minuti NBONO
sufficienti. DOTT. PARLANTI: Qui non si tratta diafe
comizi... PRESIDENTE: Porre delle domande al dorett
generale ci vogliono pochi secondi. DOTT. PARLANTI:
Ad avere delle risposte casomai ci vuole piu tempo.
PRESIDENTE: Comunque se voi volete addebitare danoi
responsabilita del fatto che il manager si € andatami
dispiace ma questo non € corretto, non era sdattoessuna
parte. Consigliere Martini prego. CONSIGLIERE

MARTINI: Stante anche il fatto che per esempio
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mancavano i rappresentanti della Regione Lazio hgerc
impegnati in aula perché c'era la discussione sllggato.
Oggi € arrivata questa disponibilita e chiaramgmiso un
po' tutti di sorpresa. Pero visto che comunqueerha e
importante, c'é un'esigenza di confronto e questo Biogo
che abbiamo messo a disposizione per il confroito,
raccoglierei le istanze di chi dice aggiorniamosémuta il
piu presto possibile con la presenza del managedae
seguito al secondo pezzo che riguarda quelle che ko
istanze delle associazioni. Proprio perché creds sithno
anche di aiuto al sindaco in quanto presidentadelhsulta.

E anche la possibilita della partecipazione deispieri
regionali danno anche la possibilita, visto chédi@mata in
causa anche la politica rispetto alle responsabpitma,
dopo e durante, di poter anche delineare meglidi qoao
gli indirizzi politici della Regione Lazio sulla stra sanita e
sulla sanita in generale della Regione. Quindirappngo il
rinvio, pero a breve, non fra cinque mesi. SINDACO:
Quindi consigliere dobbiamo chiedere la disportibildel
manager? CONSIGLIERE MARTINI: Certo. E se le
associazioni sono d'accordo. SINDACO: Perché atiniim
possiamo convocare un consiglio noi e poi chiedare
disponibilita, non so se mi spiego. CONSIGLIERE
MARTINI: No, subordiniamo la disponibilita. E dirgiure
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se vogliamo anche... SINDACO: Subordiniamo il cghei
alla disponibilita del manager. CONSIGLIERE MARTINI
Ma le dico di piu sindaco, potremmo anche convocare
un‘assemblea e quindi togliere anche il fardellaccdasiglio

con il gettone di presenza, l'appello e quantalprerché
credo che chi e interessato ci sta indipendentesrdantutto.
PRESIDENTE: Avvocato D'Angelo. AVV. D’ANGELO: lo
volevo dire solo una cosa, scusatemi. Se € un glansi
aperto a tutti c’e@ la necessita che tutti si pogsan
confrontare, questa € la base della democraziao Son
d'accordissimo, non €& un consiglio portato qui in u
rapporto tra consiglieri e manager. lo per esemgliai 1a

del mio ruolo, volevo porre una domanda alla manage
molto precisa. La pongo al sindaco. Gliela pongthiedo
scusa. Non sono d'accordo, sono d'accordo conLéui.
pongo al sindaco in modo tale che possa farsi porea
presso la manager e dire le cose come stanno peochén
abbiamo né tempo da perdere né tantomeno... vagliam
scrivere le cose che eventualmente ci vengono dette
direttamente dalle persone interessate. lo voireiglesto

al manager ma lo dico al sindaco. Che ci sia ion.att
chiedo scusa avvocato Ottaviani. Che ci sia in aftto
declassamento delle strutture sanitarie della agstvincia

di Frosinone non ci sono dubbi. Questo e il primatp che
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io volevo porre e che pongo al sindaco. Gia nansti
assistendo qui ad un declassamento continuo estittie
stanno accorgendo. Ecco perché io desidero cheleilai
stampa almeno possiamo scrivere queste cose eiche ¢
vengano date delle risposte. La provincia di Fiasého
scritto ha una propria autonomia, ha delle strattdr
eccellenza. Non sono d'accordo con chi dice che h@n
delle strutture di eccellenza. Le ha le struttureadellenza.
E ha tutte le caratteristiche necessarie per rewemsi in
una propria Asl. Non siamo d'accordo noi, oltrégtreto 80
che ha gia determinato qui la chiusura di otto dajjenon
Si pu0 piu assolutamente andare avanti in questazsbne.
Noi non possiamo essere né la bretella di Tor \targee la
bretella di altri ospedali. Il nostro ospedale do$thone e
un ospedale di eccellenza, un ospedale da rispettar
quindi una propria autonomia di provincia, questo e
importante. Ed ecco perché non e possibile a musav
trasferire presso altre strutture quelle che ndiiaho. E
necessario quindi secondo me, anche per l'artiédldella
Costituzione, che i cittadini hanno gli stessitdidi quelli
che hanno Roma o di altre parti. Quindi la voce lmkegna
fare € una voce seria, determinata. E dire... sensavi
stavo richiamando sindaco, visto che lei fara ddapoce,

['articolo 32 della Costituzione. ...? : Scusatetovishe il
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sindaco non c'é posso chiedere una cosa che ptestatia
presenza... € magari anche fra noi dell'associazm@nche
guesta sera dovevamo vederci tutti insieme. AVV.
D’ANGELO: Vorrei concludere, abbia pazienza. Selwog
concludere e perché voglio andare via, devo andar..

Era sulla riunione di lunedi di cui io non sapeusse stato
gia stilato un programma che ho visto poco fa. Rerc
eravamo d'accordo, almeno mi era sembrato, fra le
associazioni di Sora, Frosinone e Alatri di redigguesta
sera un programma per lunedi. E invece ho visto un
programma che tutto e ... la fotocopia di quello &he
successo questa sera. Cioé parleranno prima la
Mastrobuono... prima il nostro collega Parlanti, pbi
nuovo un piccolo intervento, poi di nuovo Parlapij la
Mastrobuono, poi la cabina di regia di Roma e plai fane

le associazioni quando saranno andati via tuttingudo
vorrei evitare che succede un'altra volta perchiéramente
penoso quello che e successo questa sera, mapmartro
nessuno I'ha determinato, probabilmente nessundo se
aspettava, anche voi credo siete rimasti male datquPero
evitiamo che questo succeda anche lunedi. lo Ho vis
programma che sinceramente non € piaciuto. Noa@ubo

a me e non e piaciuto a molte associazioni, avevo |

presidenti vicino. lo direi che forse potremmo esquesto
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spazio e magari andarci a vedere in un'altra satafgr
rifare il programma di lunedi perché non vorrei sbheceda
la fotocopia di oggi, cioe facciamo parlare la cabdli regia
sanitaria regionale, uno dei rappresentanti diiRooe che
parla tre volte e che mi sembra un po' eccessinoi @on
parleremo come non abbiamo parlato questa seraur&pp
abbiamo cose importanti da dire, forse un pochimaha piu
tecniche e piu inchiodanti la Mastrobuono di quelle e
stato fatto con i consiglieri, semplicemente peraun
guestione di ruolo. Penso che lei sindaco lo @and scorso
ci siamo detti tante cose. Insomma vediamo chetoues
succeda piu per lunedi. lo non so il comune, seolllic
Ottaviani ha visto il programma di lunedi. Chi I'ha
organizzata questa cosa secondo me ha lo stessposth
quello che e successo oggi. Oggi € successo h@mdm)|
non ci aspettavamo che la direttrice andasse \éalumedi
non possiamo ridare la parola a loro nella primaepdella
sezione. lo personalmente ho fatto molte mail, rhotato
molti presidenti delle associazioni provinciali revéce poi
vedo che il programma e gia fatto. Ditemi cosa eespte.
CONSIGLIERE MARTINI: Adesso non €& che puo
chiamare in causa noi. ...? : Qui siamo associazitei
siamo stati lasciati anche un po' indietro cosvoAsta bene

che noi viviamo di nuovo lasciati indietro anchanddi?
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Vediamo. Chi ha fatto quel programma? Ci sara qumlc
che I'ha fatto. Vediamo un attimo e vediamo chesde...

io infatti stavo dicendosi siccome il sindaco essemte e
avevo detto interrompiamo un attimo per chiedesdlora

lo chiariremo fra noi questo. Probabilmente €
un'associazione, perd c'e una cabina di regia docche
gualche politico dietro ci sia perché l'invito dtéula cabina

di regia... il PD credo sembra un tantino respoitsab
altrimenti non ci sarebbero tutte quelle personmitts.
Quindi se riusciamo a capire... CONSIGLIERE MARTINI
Non ho capito, scusa. ...? : lo sul programma ha \tistta

la cabina di regia schedata. L'ho visto sul telgion
PRESIDENTE: Chiedo scusa, chiedo scusa. Se neepotet
parlare un attimo fuori dall'aula cosi 'avvocattAlgelo
conclude il suo intervento. Prego. AVV. D’ANGELOQo |
volevo dire semplicemente a Nicola di ricordaretdy@ente
alla Mastrobuono che il decreto 80 ha gia detertina
chiusura di otto ospedali ma non pud assolutamente
continuare questa storia. Questo lo dico non saiorae di
tutti i colleghi ma lo dico come cittadino, percheé
impossibile piu andare avanti cosi. Non faccio pudde,
non voglio portare altre contestazioni, ma voglio
assolutamente dire che come cittadino di Frosinsm®

stanco di questo modo di fare sanita. Grazie.
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PRESIDENTE: Grazie a lei. Se non ci sono altreieste di
interventi io accoglierei la proposta... io volesatanto dire
che c'era stata la proposta del consigliere Martni
aggiornarci ad un nuovo consiglio comunale straandio
aperto oppure in una forma di assemblea per imvithr
nuovo il manager e continuare il dibattito che mppo é
stato interrotto. Mi sembrava una proposta di baenso.
DOTTOR NOCERA: lo sono iscritto a parlare e vorrei
parlare e quindi sfruttare questa opportunita. Anaf non e
rivolta al direttore generale io mi rivolgo al sawb sia
come sindaco del comune capoluogo ma anche come
rappresentante della consulta dei sindaci. PRESTEEN
Prego. DOTTOR NOCERA: lo ringrazio per questa semi
opportunita perché effettivamente si e trasformata
un‘opportunita ad un rischio, quello che e diventparlare
qui oggi. lo come rappresentante sindacale deliahogin
molte occasioni rappresentato la sanita nella poaie
quindi abbiamo parlato di tutte le criticita, siei departi di
pediatria, di medicina, di chirurgia, di gastroeategia. Mi
dispiace che non ci sia il manager perd non voglazare
proprio perché non c'é delle situazioni dove aveepbtuto
darmi una risposta. Ma non € una risposta. lo dcolgo
guesta occasione sicuramente per aggiornare eiaqanao

se si puo fare trasferire tutto il consiglio comignal 30
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giugno, non so se e possibile. Pero e un invitmado che
si possa anche continuare. Perché parlare di sanita
SINDACO: Dottore il 30 giugno abbiamo certezza goe
I'evoluzione del dibattito non sia identica a qaethe c'e
stata oggi per quanto riguarda anche la presentatdgli
attori principali? DOTTOR NOCERA: Abbiamo poco
tempo per accertarlo, io non sono il proponente lche
promosso questa iniziativa. Quindi questo non glsel dire.
Perod voglio dire che come e stato sottolineato pggdiamo
da due situazioni estremamente gravi. Primo, ah#adini
della provincia di Frosinone stanno male, quindirevano
in una situazione di gravita di salute. E in pajtei pochi
studi epidemiologici ce lo confermano. Secondo pammu
grave, € che la sanita € ancora piu malata delept&zi
Quindi penso che una risposta di salute in questanTia
non e all'altezza di quelli che sono i Lea e dillqobe sono
gli standard minimi. Quindi € un problema veramegreve
che prende tutti quanti, sia I'opposizione... @Ity a tutti
cittadini. Quindi tutti i cittadini sono coinvoltsia come
usufruitori della sanita ma anche noi che siamohanc
medici come proposta e offerta sanitaria. Quindinsd in
una situazione di empasse. Allora io direi che dmbb
partire invece da dati molto importanti; che qugstavincia

ha dato molto. Ha dato molto in termini di postidelo non
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prescindo da quello che diceva il direttore gemechle non
possiamo tener questo. Dobbiamo considerare | jetsbi
che su 1400 noi siamo a 1015 ma effettivi a 911i petso.
Quindi oltre i posti letto ci sono anche il persienanedico,
quindi il personale sanitario e infermieristico.che questo
e un dato importante perché tutta la riorganizzaziche si
vuole proporre non puo prescindere dalla preserezdi d
operatori. E ci sono state anche altre cose. E vheil
direttore generale sta facendo delle proposte de del
riorganizzazione ma € sempre quella coperta ssatia e
piena di buchi che si sta spostando. Perché seoggtiov
tamponare I'emergenza che e del pronto soccorsado a
recuperare i medici che stanno negli altri reparthe sono
ancora a rischio. Quindi le persone, i medici p@gmp che
devono dare a 80 pazienti di quel reparto un'a&ssst non
li possono materialmente vedere, primo. Secondog s
rischio i pazienti stessi e quindi non possiamairefuna
sanita degna che abbia la dignita del pazientendpuo
credo che questi siano dei punti fondamentali. Quima
riorganizzazione deve passare necessariamente [pastii
letto per ampliare i posti letto, per ampliare é&afjhe. E su
guesto non bisogna far passare questa notiziabiQogna
andare avanti su questo perché il presidente Zattiser

venuto in questa provincia e ha fatto campagndoeddé
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dicendo io aboliro il blocco del turn-over. Allosa questa é
stato uno dei cavalli di battaglia della sua campag
elettorale oggi non puo tornare indietro. Noi coorteadini

e noi come anche organizzazione sindacale vogliemoci
sia un tavolo, come ha detto il sindaco all'inidella sua
presentazione, che parli dellarea metropolitan®amna e
un altro tavolo in cui si parli delle province pleécsono due
problematiche completamente differenti. E in quekto
provincia di Frosinone ha dato il sangue, veramantetti i
sensi. Quindi noi non possiamo portare avanti q@uest
discorso che ci chiede il direttore generale. Rai & lei
riorganizzare nei modi, nei tempi... della sanitéllan
provincia. E credo che abbia una grossa e buortmtzohel
poterlo fare. lo non credo piu nell'inversione endenza,
nellinversione di rotta perché abbiamo credutoutiot
guello che ci hanno fatto credere i precedenti tidine
generali. Questo non € piu possibile. PRESIDENTEEz(.
DOTTOR NOCERA: Perché tutte le promesse sono state
vane, anzi sono andate al peggio. PRESIDENTE: &razi
Dottor Nocera per il suo intervento. Granieri € serge?
Dell'osservatorio Impastato. No. Andrea Affinita | de
Movimento Cinque Stelle. ANDREA AFFINITA (M5S):
Buonasera. o avevo chiesto un intervento in reggr@nza

dell'onorevole Frusone che pero € qui con noi. Quge
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vuole intervenire gli lascio la parola. Anche pérdcvevo
due o tre domande da fare alla dottoressa Mastnmbuo
merito sia al blocco del turn-over e in merito a&enza di
fondi per esempio per il registro tumori. € 56.0&petto a
quello che viene sperperato nella Asl di Frosingoeo
veramente briciole. Chiederlo ai comuni sembra sia
veramente offensivo per tutti noi come cittadinighe, non
SO se sapete, ogni anno da tre anni a questanadideAs| di
Frosinone vengono elargiti circa 2 milioni di eufiopremi
produzione. Questa € una cosa vergognosa. € 56@tD
briciole. Noi |i rivogliamo indietro, sono soldi sti.
Grazie. PRESIDENTE: Grazie a lei. Prego onorevolN.
FRUSONE: Vi ringrazio della parola anche se a quest
punto e inutile, anche perché siamo rimasti a partea di
noi visto che la Mastrobuono e andata via. Sincerdaen
anche 1o sono piuttosto preoccupato perché il 30
probabilmente succedera la stessa identica cosadiQu
anch'io chiedo che venga... naturalmente non aaoa chi
ha la competenza che questo programma venga umoatti
rivisto perché effettivamente cosi ci troveremadovo le
associazioni a parlare da sole. Anche perché akesiano

I primi interlocutori con cui bisogna parlare. Qdiine
inutile, almeno a mio awviso... chi vuole parlampd di me

e ben accetto senza dubbio perché guai toglieparala a
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gualcuno. Come diceva l'avvocato qui a fiancoAnigelo,
sarebbe appunto lesivo per la democrazia, perovedo
tanto l'utilitd a chiacchierare su questo argomeAiche
perché le cifre che sono state date le conoscianss&imo
ormai, ci sono dossier che girano in tutte le aszamni.
Quindi il problema noi sappiamo qual €. Sappiamohan
come intervenire, ci manca solamente la volontan 8loina
cosa naturalmente da chiedere al consiglio comudale
Frosinone, purtroppo l'interlocutore principalersgato via.
Quindi vi ringrazio per questa occasione, per oguest
consiglio straordinario. Spero che se ne faccia
immediatamente un altro anche a brevissimo perdrm n
possiamo andare avanti. Se aspettiamo [l'uscita del
commissariamento per risolvere qualcosa in proainci
moriremo tutti prima secondo me. Grazie. PRESIDENTE
Grazie a lei. Dottor Roberto Sara del comitato San
Benedetto Alatri. DOTT. SARA: Grazie. Ci sono duarp

di cose che andrebbero fatte e forse di uno posspariare
questa sera qua. Perché la dottoressa Mastrobuain p
dovrebbe essere in grado di riorganizzare la Asl,
riorganizzare i reparti, correggere alcune brutb@udini
che si sono instaurate nel tempo. E diciamo chelo@ta
facendo. Avevo anch'io molte piu speranze in ldibidmo

parlato a volte al telefono per oltre mezz'oraasitintenti
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nel primo mese. Ma poi tutto questo si € dispensm ho
visto risultati da questo punto di vista. Cioe mEe@re
I'amor proprio di lavorare nell'ospedale di Frosi@oad
esempio. E cosi negli altri. State attenti, vi dita spesso
che non servono, non si fanno gli ospedali fotagofitate
attenti noi non abbiamo nemmeno I'Abc della saratdzi
nemmeno la A. Un ospedale per chiamarsi ospedale de
avere la chirurgia, la medicina, la pediatria estétricia,
quindi non abbiamo fotocopie in provincia di questse.
Abbiamo semplicemente quattro piccoli ospedali endju
non possiamo cedere anche questo. Non puo venilioe a
posti letto tanto li giochiamo... anche negli gttosti, anche
in Toscana se li giocheranno con i Week Surgery. Ma
perché dobbiamo cederli noi qua? Quando fa comddma
siamo i primi della classe a cedere o ascoltarero |
consigli, quando loro devono ascoltare i nostri Rer
lunedi... ho detto tutto, poi ci rivediamo magariattimino
con Fabrizio Cristofari e Parlanti per vedere sepso
correggere il tiro, altrimenti facciamo la fotocapo forse
noi associazioni non verremo proprio lunedi. Dispidirlo
ma rivivere a distanza di tre giorni quello cheuecgsso
guesta sera € un po' imbarazzante. Pero una cesmipo
fare. C'€ un quadro politico che possiamo cambiare.

Abbiamo tanti onorevoli e amministratori, voi stesgete
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politici. Le deroghe non sono una risposta, haorgila
Mastrobuono. lo per primo il giorno che lei € venabn le
due deroghe in neonatologia le ho detto che naviebbe
mai assunte. Cosi e stato, oggi € venuta a dir€@ella
mattina quando gliel’ho detto ... forse le avrebbespral
Bambin Gesu. Noi possiamo cambiare per far assuBiere
medici nella Asl. Cambiamo la legge. Abbiamo onolgv
abbiamo senatori, dobbiamo far cambiare la legge, la
deroghe per i sei mesi. | medici ultra specializelaé hanno
30, 40, 45 anni e anche 50 non verranno mai pemnssi a
Frosinone, ma nemmeno ad Alatri e a Sora. Allora
dobbiamo metterci insieme e far rispondere al Mencs
della Sanita, al Ministero del’Economia e sbloecaon le
deroghe ma le assunzioni. Noi abbiamo bisogno eieaun
piano politico piu alto e in questo ci dobbiamotara, ci
dobbiamo unire. Quindi un piano che prema sullaiétey
un piano che prema sul Ministero dellEconomia dade
Sanita siamo in grado di farlo, soprattutto se rearéutti
insieme. Probabilmente ci sara una manifestazioReraa
perché tutti lo vogliono. E allora facciamo una
manifestazione con tre delegazioni al Ministero
dellEconomia, della Sanita. Oppure mettiamoli @mse,
Ministero della Sanita, Ministero del’lEconomia, Il

presidente Zingaretti e sei 0 sette persone di Ballora
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chiediamo che qui abbiamo bisogno di 30 mediaiijna#nti
non si venga a dire noi non chiudiamo. lo lo so oba
chiuderanno con un editto politico, chiamiamoloicasa Ci
stanno scannando. lo sono stato tutta ieri alltelpedi
Alatri a cercare infermieri che coprissero i tumancanti
per una gravidanza e due malattie. La direziongssane il
direttore generale ci hanno risposto sapete chea?cos
Accorpatevi, chiudete il reparto. La medicina dati e il
miglior reparto di medicina di tutta la Asl; 220@averi,
con ricoveri che durano da tre a cinque giorni,hEsgimo.
Hanno il coraggio di dire chiudete il reparto peosnn
mandarci tre infermieri che potevano prendere adgfno
Frosinone che ce n'e un po' in eccesso, anche meraa
occasionale per un mese alla volta. E una rispb#ta. si
risponde chiudete il reparto. La direzione che wmed
chiudete il reparto. Quindi cerchiamo di unirciipohmente
a fare qualcosa di piu alto. Fate gridare a nob@asgioni
contro anche cose piu basse, piu organizzativespbtano
alla direttrice Mastrobuono. Ma a livello politico
svegliamoci, dobbiamo fare altro, non pressione s
Zingaretti ma anche al trittico Ministero dell’'Econia...
perché se parli con Zingaretti € il Ministero detibnomia e
della Sanita che lo bloccano. Se parli con queditadsanita

e l'economia e Regione. E cosi non ne usciremo mai.
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Facciamo un piano, vediamoci, incontriamoci una sen i
deputati, con gli onorevoli, con i sindaci dei papsgl
importanti. Non facciamo cose fiume che poi non
porteranno a niente. Parlare poi alla fine...asciamo tutti
questi cinque minuti e ci parliamo fra noi, cerchaa di
passare ai fatti. Grazie. PRESIDENTE: Grazie aRasa
Roccatani. SIGNORA ROCCATANI: Francamente mi
sembra di rivivere i miei quarant'anni, quando avev
trentacinque quarant'anni perché mi pare che rcamdbiato
assolutamente nulla. Ognuno che arriva ci vienara delle
garanzie, ognuno che arriva parla di razionalizzazj di
organizzazione. Ci hanno chiuso nove ospedalii Ganno
chiusi. Hanno costruito un ospedale con tre pianmeno
perché non si comprende dove sono finiti i soldih&nno
utilizzati magari per darli allepoca a Zeppierrgiee ... i
lavori dando la possibilita di iniziare i lavori 18esi dopo.
Al che Zeppieri chiese la mora giustamente e sisti 16
milioni di euro. Ok? Ma questi sprechi continuano.
Continuano perché guando la dottoressa parla diistcgli
prestazioni € soltanto una vergogna. E una vergohmna
sfido chiunque dopo 30 ore di poter curare, visit@apire
che cosa ha un paziente. Sfido chiunque. Quanparki di
ridurre le sale operatorie dice accade dappertuttosale

operatorie delle altre province lavorano mattina e
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pomeriggio. Qui a malapena si riesce a farle fumesie la
mattina. Diciamocele queste cose alla Mastrobudeodice
che non vengono i medici e ne licenzia 15. Perahédan
licenziati 15? che adesso il tribunale li sta rimedo
dentro. E sapete come? Pagandogli anche il perbeo
sono stati a casa. Adesso chiederanno anchentinsnto
del danno. E pagheremo noi a fronte di posti lettmeno.
Articolo 18, articolo Sant'Antonio. Il referentedesso il
primario diventera un referente. Il primario diverdt un
referente. E se succede questo ma sa quanti maicguro
dovra cacciare per le vertenze? Ne cacciano gidi@m8

milioni di vertenze. La Asl di Frosinone spende #ani di

euro per contenziosi con i lavoratori. Questo pérdelle
norme... poi ci vengono a raccontare le norme,ideel

guida. Delle norme se ne fregano. Quanti incaizhidato

senza nessuna delibera? Adesso dice che fannolal po

oncologico a Sora. Sapete chi & questo signorestgue
illustre che viene a Sora? E una persona che s@ndo in
pensione che ha compiuto 67 anni il 26 gennaigavaui in

consulenza fino al gennaio del prossimo anno. Dighéd

lascera anche Sora. Ma pensa forse di fare un polo

oncologico con un pensionato la dottoressa Mastnob?
Ma pensa forse che abbiamo la sveglia al collareslio al

naso? Lo pensa Zingaretti, lo pensa la MastrobuSramo

84



stanchi, siamo stanchi, perché, caro sindaco, aHeie
un'autorita sanitaria le dico che qui si muore. §umnuore...
NOTARCOLA: Facilmente bisogna aggiungere. SIGNORA
ROCCATANI: C'e stato un signore, un cardiopatice she
recato al pronto soccorso di Sora, lo hanno acatman
medicina per cinque giorni, € andato in edema poarm e
poi € andato a trovare Gesu Cristo. Questo aceatede,
accade. Ecco perché do ragione a chi mi ha prezedut
dobbiamo alzare il tiro. o non capisco perché&ima lei ha
detto le quattro province. In Regione sono cingueipce,
o mi sbaglio? Perché se non mi sbaglio Roma capital
ancora non c'é. Per0o assorbe da capitale e presdklii
nostri. Ma non abbiamo forse gli stessi diritti demani
noi? Perché? Quindi alziamo il tiro. Alziamo ildaiperché
non e giusto, non & onesto per la gente che sdfreon e
giusto e non e onesto mandarli a ricoverare a Roenehé
per ogni paziente parente che si trova a Romatddino
ciociaro per recarsi a Roma spende almeno € 5anmario
a trovare. E oggi con la fame che c’€ non e pitsipds.
Quindi aggiorniamo questa seduta, ma andiamo fmo i
fondo. E torno a ripetere ... ce ne sono anche troppo
Investiamoli nel verso giusto. PRESIDENTE: Graza.
sono richieste per altri interventi? 1l sindaco pler

conclusioni. SINDACQO: Se non ci sono altre richeesb
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naturalmente chiedero nuovamente al direttore gémeti
venire qui e fare un'altra assemblea aperta. Reodia
conto del fatto che non abbiamo poteri cogenti per
costringere chicchessia. Questo lo dico anche pantq
riguarda gli organizzatori del 30. E lo stesso tigb
problema che si pone, segretario, quando noi fauxike
conferenze dei sindaci sulla sanita dove c'@ una
partecipazione solo facoltativa ma non obbligat@iané
tantomeno necessaria da parte del vertice della@sahdi

noi proveremo a riconvocare chiedendo ulteriori
contraddittori. Se questo ci dovesse essere saieitio
contenti, se non dovesse essere sicuramente nba puo
dipendere da noi. Grazie. SIGNORA ROCCATANI: Una
cortesia, se non sara presente il direttore gemeralo dica
cosi andiamo noi. PRESIDENTE: Grazie. La seduta e

sciolta.
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