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m=m || ministro: «Va reintrodotto I'obbligo del rapporto esclusivo. Stiamo lavorando per
un patto sulla salute». E sulle droghe annuncia una modifica allalegge. Criticala Cd]

Turco: «Serve una svolta nella sanita
| primari scelgano, o lo Stato o1 privati»

ROMA. Reintrodurre I'obbligo del rap-
porto esclusivo per i primari ospeda-
lieri. Potenziare i consultori. Modifica-
re la legge Fini sulle droghe. Lanciare
la campagna contro l'obesita infanti-
le. Raggiungere|'accordo con le Regio-
ni sul finanziamento del Fondo sanita-
rio nazionale eilivelli essenziali di assi-
stenza. Il ministro della Salute Livia
Turco espone le priorita della sua
agenda di governo.

«Nonvoglio in alcun modo intacca-
re il diritto dei medici all'esercizio del-
lalibera professione - spiega -. Ma nel
disegno di legge sul governo: clinico
che presenterd in autunno ci sara una
normache prevede periprimarieica-
pi di dipartimento il rapporto esclusi-
vo con il Servizio sanitario nazionale.
Nel caso scegliessero il lavoro privato
esterno, dovranno lasciare I'incaricon.

Perquanto riguarda la libera professio-.

ne intramoenia, Turco precisa che «le
Asl hanno un anno di tempo per ade-
guare le strutture. La storia si trascina
datroppianni, ben 412 milioni di euro
previsti in bilancio non sono mai stati
richiesti dalle Regioni per adeguare gli
spazisanitari», «Un altro punto basila-
re & chel'attivita intramoenia non puo
mai superare quella ordinaria svolta
neireparti ospedalierin.

Affrontando poi la tematica dell’
aborto, il ministro della Salute antici-
pa alcuni dati sulla legge 194 che ver-
ranno presentati in parlamentoallari-
presa dei lavori, segnalando che le in-
terruzioni volontarie della gravidanza
sono diminuite di oltre il 6% nel 2005
rispetto all'anno prima. «Ma ¢'g anco-
ramolto da fare. Voglio trasferire imo-
delli di eccellenza dei consultori pie-
montesi, toscani, emiliani e umbri nel-
le regioni dove I'informazione e I'assi-
stenza alle donne & ancora deficita-
rian. Perquanto riguarda invece la leg-

- dn ]

SaniTa. |l ministro & per la reintrodurre il rapporto esclusivo dei primari ospedalieri

ge Fini sulla droga, Turco osserva co-
me larepressione non abbiaalcuna ef-
ficacia, sottolineando che «dobbiamo
fare presto a modificare lalegges, men-
wre sull'emergenza obesita annuncia
che «assieme al ministro della Pubbli-
caistruzione Giuseppe Fioroni lance-

remo una campagna d'informazione
nelle scuole indirizzata astudentie fa-
miglie per una corretta alimentazio-
nes,

Infine, in merito all'accordo con le
Regionisui finanziamenti del Ssn e ili-
velli di assistenza, il ministro spiega

che «stiamo lavorando al patto per la
salute». Gli obiettivi sono combattere
gli sprechi uniformando i criteri di ac-
creditamento delle strutture private e
far uscire il Sistemna sanitario naziona-
le «dal clima di continua emergenza.
Gli standard sui posti letto, l'assisten-
zaospedaliera, la medicinasul territo-
rio, le nuove tecnologie, come funzio-
nano in molte regioni del centronord
possono essere assunte anche da quel-
le in difficolta. Altrimenti scattera il
commissariamento».
Lereazioni. «La reintroduzione del-
la esclusivita del rapporto dilavoro so-
lo peri primari non basta, & largamen-
te insufficiente, anche se rappresenta
unasignificativainversione di tenden-
za rispetto al vigente supermarket di
Sirchiar, & quanto sostiene il segreta-
rio nazionale della Fp-Cgil Medici,
Massimo Cozza. Per il presidente del-
la Commissione Ministeriale per la ri-
forma del codice penale, Giuliano Pi-
sapia, «E totalmente condivisibile
I'analisi e la prospettiva in materia di
droga: ma bisogna passare dalle paro-
le ai fatti per cui il ministro potrebbe
intempi brevi rivedere decreto e tabel-
laannessa sull'uso personale delle so-
stanze stupefacentis. .
Per Fabrizio Cicchitto di Forza Ita-
lia, invece, «le parole della Turco sono
unagravitastraordinaria. In essa il mi-
nistro ipotizzala fine della facolta dell’

-esercizio della libera professione peri

primari. Siccome gli stipendi dei pri-
mari sono quelli che sono, & evidente
che questa ipotesi rientra nella strate-
gia di attacco alle professioni portata
avanti dal centrosinistras.

Infine, per Italo Bocchino di An:
«Dopo avvocatl, farmacisti e tassisti, il
governo ha gia individuato una nuova
vittima, puntando ai primari ospeda-
lieri ai quali il ministro Turco chiede
I'esclusiva senza riflettere sull'esigui-
ta dei loro stipendi».
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Immediate le reazioni politiche all’annunciata riforma del mondo ospedaliero

Cicchitto (F1): «Strategia di attacco alle professioni»

Andrea Tinazzi

ROMA - Lariformasullavoro inesclusiva
conilserviziosanitarionazionale (perilqua-
leimedici pubblici percepiscono in busta pa-
ga una indennita sostanziosa) non @ mai de-
collata in modo omogeneo e successivi inter-
venti (come quello dell’ex ministro Girola-
mo Sirchia) hanno permesso che il meccani-
smoallargasse lemaglie, vista anche la man-
cataorganizzazione degli spazi nelle struttu-
repubbliche. Imedici pubblici possonoinfat-
ti lavorare anche negli studi privati in virta
della cosiddetta «intramoenia allargatan. 11
sistema restera in vigore, grazie ad una pro-
roga da poco approvata, per altri 12 mesi,

Con le nuove norme, ha specificato il mini-
stro Livia Turco, la reversibilita (cioe la pos-

sibilitadicambiare ideaselavorare in esclu-
siva o no con la struttura pubblica) verra le-
gata ai tempi del conlratto. Ora pero servira
realizzare gli spazi dentro ospedali e aziende
sanitarie per permettere ai medici di eserci-
tareinattivita cosidettadiintramoenia(ata-
riffe fissate dall'ospedale, percependo solo
una partediquanto incassato).

Immediate le reazioni politiche. Pino Sgo-
bio, capogruppo dei Comunisti ltaliani alla
Camera, ha apprezzato gli intenti del mini-
stro.

Critiche invece dagli esponenti di centro-
destra chelanciano accusediilliberalita. Co-
me Fabrizio Cicchitto, vicecoordinatore di
Forza [talia, che giudica di una «gravita
straordinaria» 'annunciodel ministro. «Sic-
come gli stipendi dei primari sono quelli che

sono - spiega Cicchitto - é evidente che que-
sta ipotesi rientra nella strategia di attacco
alle professioni portate avanti dal centrosi-
nistra (gia toccato a farmacisti, notai, avvo-
cati) e per altro verso in un disegno di sman-
tellamento delle posizionidiqualita della sa-
nita pubblicay.

Sul piano professionale, interviene Carlo
Lusenti, segretario nazionale Anaao Asso-
med, ilsindacatodelladirigenza medica pub-
blica: «Siamodisposti a discutere un provve:
dimento legislativo che contempli I'esclusi-
vitadirapporto periprimari, ma non possia-
mo accettare che questi prineipi siano com-
pletamente svincolati da altri due capisaldi
dellaprofessiong: la liber aprpfessione intra-
moeniael’ mdenm{aalesclusiv|1ad1 rappor-
tom.

Lareintroduzione dellaesclusivita di rap-
porto di lavoro solo per i primari, «& larga-
mente insufficiente», secondo il giudizio del
segretario della medici della Cgil, Massimo
Cozza, «Sitratta certamente di una significa-
tiva inversionedi tendenza rispettoal vigen-
te supermarketdi Sirchia-spiega il sindaca-
lista - dove tutti i medici ogni anno decidono
se lavorare solo nel pubblico oppure anche
nel privato, ma non basta. [ cittadini devono
trovare negliospedalimedici, enonsolo i pri-
mari, che hanno fatto la scelta di lavorare
esclusivamente nella sanita pubblican.

Cozza chiedle cosi che l'esclusivita di rap-
porto valga per tutti i medici, con la possibi-
lita della libera professione intramuraria
nelle strutture pubbliche, ponendo fine
all'attivita neglistudi privati.
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Ddl con nuove norme sul lavoro medico. [l ministro della Salute affronta anche altre questioni come la Iegge 40ei Ucket

urco: obbligo di esclusiva per i primari

«]l Servizio sanitario nazional

Elena G. Polidori

ROMA -- Un disegno di legge fir-
mato dal ministro della Salute, Li-
via Turco, sara presentato in au-
tunno per cambiare le norme del la-
voro medico: primari e capi dipar-
timento dovranno lavorare in rap-
portoesclusivocon il Servizio sani-
tario nazionale. L'annuncio tocca
uno dei nervi scoperti del sistema
sanitario.

wll Serviziosanitario nazionale-
alferma - appartiene a tutti, & dun-
que dovere di tutti non sprecare
questa ricchezzan.

Siscalda, Livia Turco, anche per
altre questioni aperte sul tavolo.

Cosa pensa dell'ipotesi di isti-
tuire una commissione per la re-
visione delle linee guida della
legge 40 come ha chiesto il mini-
stroFioroni?

ul.'amico Fioroni non & il mini-
stro della Salute, Non si [a nessuna
commissione, Voglio che questo
sia chiaro, una volta per tutte. Sié
costruito un caso sul nulla, Maura
Cossutta @ un medico esperto e ha
un mandato molto amplo anche su
allre questioni; rifiuto qualsiasi
cultura del sospetto. La legge 40 va
applicata e io lo fard. Ma é dovere
del ministro agglornare le linee
puida in base all’'evoluzione teeni-
coscientificaed @dun lavoroche, co-
munque, sara fatto con il Parla-
mento, Per me I'argomento é chiu-
509,

I possibile Pintroduzione di

una misura di compartecipazio-
ne alla spesa sanitaria come ipo-
tizzato da Padoa Schioppa?

«Stiamo studiando una serie di
misure, ma & un lavoro complesso
che va stabilito in accordo stretto
con tutte le Regioni. E dunque pre-
maturo parlarne. Qualora si tro-
vasse un'unita di intenti su questo
fronte, non escludo che si possa an-
che fare. Al momento non ¢'é nulla
di concreto, ma ci si sta muovendo
nell'ottica di definire un meccani-
smo finanziario che mantenga i li-
velli essenziali di assistenza in tut-
teleregionieinegual misura»,

Si @ riproposta, presentando
gli obiettivi del suo mandato, di
costruire una nuova cultura di
responsabilizzazione del cittadi-
norispetto allaspesasanitaria.

«Lo ritengo un punto fondamen-
tale. L'Italia e il Paese che ha un
Servizio sanitario che @ un bene da
preservareedasviluppare, Sideve,
quindi, costruire una cultura del
dirittoa un bene essenziale comela
salute attraverso la responsabiliz-
zazione dei cittadini a un utilizzo
sempre piu oculato del patrimonio
comune. B importante parlare di
diritti, ma & anche importante in-
culcare nelle persone il dovere di
non sprecare. Si tratta di un'assun-
zione di responsabilita del cittadi-
no, cosi come si sta tentando di re-
sponsabilizzare anche i medici, s0-
prattutto quelli di famiglia, sulla
prescrizione dei farmacin.

Si parte dalla base per rag-

maaquestostiamocercandodifare
fronte promuovendo 'uso dei far-
maci generici oppure attraverso
I'istituzione delle dosi monouso.
Quella che, tuttavia, ritengo si deb-
ba svecchiare in [talia & la politica
legata al farmaco. Si deve fare un
patto con i medici, uno con i farma-
cisti e uno con le case farmaceuti-
che per far si che tutti si adoperino
asostegnodellaricercasuifarmaci

ivia Turco

giungere un effettivo taglio alla
spesa perifarmaci?

«Chiariamo subito un altro pun-
to: la spesa farmaceutica & sotto
controllo. [T nostro prontuarioétra
i pittricchi d'Europa e copre, con il
70% di farmaci in fascia A, tutte le
necessita primarie del cittadino. In
aleune regioni, & vero, esiste un
problema di un certo consunismo,

pin innovativi puntando, nel con-
tempo, a una utilizzazione piu ocu-
lata di quelli attualmente in,com-
mercio e, soprattutto, alla promo-
zione dei generici. Col ministro
Bersaniabbiamo parlatodell'even-
tualitadicoinvolgerelecasefarma-
ceutiche nella ricerca attraverso
incentivi economici e in cambio di
una loro calibrazione della spesa
per i farmaci. I stato anche coin-
volto il ministerodell'Beonomia ed
eunamisurache, riteniamo, siane-
cessaria proprio per spronare lari-
cercae, allo stesso tempo, diminui-
reicosti. Eun tavolo, anche questo,
che siannuncia molto complesson.

A guesto tavolo sono invitati
ancheifarmacisti coniquali, do-
poildecretoBersani,leacqueso-
norimasteagitate...

«No, non e cosi. Perché penso

davvero che il ruolo delle farmacie

vada potenziato, visto che rappre-
sentano importanti presidi di pre-
venzione e di assistenza continua
del cittadine. Lavoreremo, a parti-
re dalla prossima convenzione, per
promuovere sempre di pin la contl-

e appartiene a tutti»

nuita dell'assistenza e far si che le
farmacie raggiungano sempre
maggiori livelli di eccellenza pro-
prioccome presidisanitaridi basen.

Altro temaspinoso: I'aborto...

«Nel 2005 il ricorso all'interru-
zione volontariadi gravidanza édi-
minuito del 6%. Ma molto lavoro &
ancora da fare sul tema della pre-
venzione e sul potenziamento dei
consultori, nonché sulla preven-
zione dellasterilita. Suquesto fron-
te ho ripreso in mano il progetto
obiettivo, siglato dall'ex ministro
Bindi, soprattutto per il potenzia-
mento dei consultori e all'informa-
zione rivolta in particolare alle
donne immigrate, quelle che anco-
ra ricorrono all'lvg in maggior mi-
sura. I questo il vero fronte caldo,
non certo la legge 40. E intendo la-
vorare con lenacia assieme alla
dotloressa Cossuttan.

LaFinanziariaéaunpassoesi
parla di allargamenti della mag-
gioranza perapprovarla.

«ll governo si @ trovato con
un'ereditia pesantissima ed é riu-
scito a fare cose importanti ma dil
ficili, che hanno aumentato la coe-
sione della squadra di governo, No,
non vedo possibili allargamenti
della maggioranza, ma piuttosto la
possibilita di recepire le parole di
Casiniperaprireildialogotraidue
poli e, dunqgue, una stagione politi-
canuova, L'ambizione é creare una
nuova fase di vita democratica che
faceia ritornare il Pagse a unclima
politico normaley,
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PACHINO

Gli «Amici dell’Alzeimer»
chiedono una sede idonea

PacHivo. L'associazione "Amici dell'alzeimer onlus”
€ presente nel territorio da pit di un mese ma, no-
nostante la tenera eta, & gia riuscita ad ottenere
buoni consensi. «Noi siamo presenti da poco sul
territorio pachinese - spiega il dottore Sebastiano
Lupo, uno dei responsabili dell'associazione - ma, in
poco tempo siamo riusciti a creare qualcosa di buo-
no. Basti pensare che in pitt di un mese gia tre per-
sone si sono presentate per avere una consulenza, La
cosa fondamentale quando in casa ci sono dei mala-
ti di alzeimer é capire che non € solo il malato ad
avere bisogno ma, & necessario pensare soprattutto
alla famiglia che, dedica la maggior parte del tempo
al malato e proprio per questo motive ha bisogno di
essere supportata nelle diverse fasi della malattia del
proprio caro».

I membri e i responsabili dell'associazione non si
occupano solo dei malati di alzeimer ma, hanno fo-
calizzato la loro attenzione su tutti i problemi lega-
ti all’'eta evolutiva e ai problemi degli adulti e degli
anziani.

«ll nostro obbiettivo - continua il dottore Lupo -
non é solo quello di diventare un supporto solo per i
malati di alzeimer ma, volgiamo stare attenti a tutti
i problemi legati all'eta evolutiva e a quelli dell'eta
adulta. Tra i membiri dell’associazione infatti ci sono
delle persone preparate per poter intervenire in di-
versi settori perd, abbiamo bisogno di un sostegno da
parte del comune, che spero non tardi ad arrivare. Per
far decollare a tutti gli effetti 'associazione ci servo-
no dei locali idonei dove porte ospitare diverse per-
sone e dove poter lavorare con i malati di alzeimer.
Avendo dei locali adeguati si possono elaborare del-
le terapie riabilitative per tutte le persone che si pre-
senteranno nell'associazione per essere supportatiy,

5.5.
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Cancro, rischio radon?

Melilli. Ultimato monitoraggio nella grotta Palombara

Merw 1 Cutgana (Centro universitario per la tutela e la gestione degli ambienti natu-
rali e degli agrosistemi) di Catania ha ultimato il monitoraggio che si riferisce alla presen-
zadel radon all'interno della grotta Palombara, Riserva naturale che é gestita dallo stes-
so Cutgana. Come é stato evidenziato dal direttore della Riserva naturale integrale
“Grotta Palombara” Giuseppe Sperlinga, i dati sulla concentrazione di radon presente nel-
I'ambiente di questa grotta saranno resi noti durante un‘apposita conferenza stampa in
cui verra illustrato tutto il lavoro che fa parte del progetto “Ciclope™. Il progetto € finan-
ziato dal Miur che vede il Cutgana partner con la Socia Aconet per la realizzazione di un
sistema di monitoraggio in aree protette con l'impiego di tecnologie a bassa o ad assen-
za d'impatto ambientale e con tecnologie di trasmissioni no cable, Tale tipologia innova-
tiva ed originale & unica nel suo genere e rappresenta il prototipo di ulteriori strategie di
gestione delle aree protette, anche di una loro possibile fruizione. Nell'area del territorio
di Melilli, ed anche in quello dei Comuni vicini, quindi, dopo quello dello smog industria-
le, delle PM 10, potrebbe venire fuori anche quello per la presenza di radon. Questo gas
ionizzante radioattivo, viene conosciuto anche come il “killer silenzioso” per la sua na-
tura che é incolore d inodore. Infatti, & responsabile del 12% dei tumori polmonari, e la larc,
I'agenzia internazionale per la ricerca sul cancro, ha inserito il radon tra il gruppo prima-
rio degli agenti cancerogeni conosciuti. E' ovvio che se i dati sulla concentrazione di ra-
don all'interno della grotta Palombara saranno di una certa entitd, il monitoraggio potreb-
be essere esteso ad altri siti della zona industriale. Il radon si forma nel profondo del sot-
tosuolo e poi viene alla superficie, diffondendosi nelle aree circostanti. Una forte presen-
zadi radon si ha subito dopo i terremoti in quando i movimenti sismici del sottosuolo lo
liberano. La nostra zona & altamente sismica ed anche i piccoli movimenti sismici, avver-
titi solo dagli strumenti, possono causare un'alta concentrazione di radon nell'ambien-
te. Giusto, quindi, non ignorare questo aito rischio per la salute pubblica, partendo dal-
la constatazione che il fattore geomorfologico del nostro territorio potrebbe introdurre
nell'ambiente elevati livelli di radioattivita. Inoltre, dopo che saranno forniti i dati, potra
essere avviato uno studio per realizzare una mappa di rischio radon.

PAOLO MANGIAFICO
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Eseguite analisi di tipo
microbiologico e chimico:

verificata I'eccessiva

presenza di coliformi e
streptococchi fecali e di
sostanze tensioattive, cioé

detersivi e fenoli

Balneazione,

dll

2 = - e

" drebbe vieta

La scogliera di
Fontane Bianche.
Qui la situazione
non desta

iil mare non & piu
==  quello di una
o voltar

[ rilievi Asl parlano chiaro: le condizioni del mare sono pessime rispetto al passato |

Il dirigente biologo dell'Ausl 8, Giovan-
ni Scollo, nell'illustrare le condizioni
del mare, sottolinea il peggioramento
dei parametri, relativamente, soprat-
tuftto, alle acque del porto, e denunciala
mancata apposizione dei cartelli espli-
cativi. «Durante |a stagione balneare
ancora in corso - dice - le analisi hanno
messo in luce diversi risultati non
conformi, di certo superiori a quelli rile-
vati sino alla scorsa estate. 1 parametri
chimico - fisici. e non quelli batteriolo-
gicl, sono risultati sopra il limite con-
sentito nei punti: 14, coincidente con il
lido Sacramento - Circolo Unione; 15,
ossia l'ex lido azzurro; 16, Villaggio Mi-
nareto Km 0,5 Faro Punta Castelluccio;
132, Cala Muraglia Rossa; 136, Spiaggia
della Maddalena; 137, ossia punta Spi-
nazza; 138, Punta Carrozza. Trartasi di
siti compresi nella superficie marina
coincidente con il porto e la cui diffor-
mitd & stata comunicata al sindaco: a
maggio. per i punti 14, 15, 137, 138, 132;
agiugno peri punti 16 e 136. 11 31 luglio,
wista la bonta dei risultati dei prelievi
suppletivi, & stata comunicata [a eriam-
missiones dell'ex lido Azzurro, del Vil-
laggio Minareto - Km 0,5 Faro Punta
Castelluccio e di Punta Spinazza. Lo
scorso mese di maggio, inoltre, il Labo-
ratorio di sanita pubblica de!l'Ausl 8 ha
annunciato anche I'anomalia, ancora
persistente, dei valori nel punto 58,
coincidente con la foce del fiume Asina-
10. Essendo posta al limite dei due co-
muni di Noto ed Avola, abbiamo infor-
mato entrambi | sindaci. Cosi come pre-
visto dalla legge, i campionamenti ven-
gono eseguiti due volte al mese. Nel ca-
$0in cui un parametro dovesse risulta-
re superiore alla norma. si procede con

I'esecuzione di cinque prelievi suppleti-
vi: se due di queste analisi dovessero
mettere in rilievo il superamento dei
parametri gid sadocchiati, se ne dovra
dare comunicazione al sindaco. Duran-
te il periodo in cui il tratto di mare ver-
rebbe, eventualmente, precluso alla bal-
neazione, ossia un mese, si compireb-
bero le analisi di routine, ossia i due
campionamenti mensili. Se da questi
due prelievi risultasse un ritorno alla
normalitd, se ne darebbe comunicazio-
ne al primo cittadino, per 'adozione
del provvedimento di ripristino della
balneazione. Vor-
rei ricordare, infi-
ne, che la comu-
nicazione generi-
cadiinquinamen-
to sottintende la
preclusione della
balneazione nel-
l'area posta a 200
metri sia a destra
che a sinistra del
punto incrimina-
to; va da sé, dun-

ue, che nel caso

comunicazione
specifica, il divieto
di balneazione
scatterebbe nel-

I'estensione  di

volta in volta indicata. Per ogni punto
bandito alla baineazione, devono esse-
re posti pill divieti da realizzare in me-
tallo e nettamente distinguibili».

Ed a proposito di cartelli arti ad awvi-
sare la cittadinanza sul divieto di bal-
neazione, alcuni sono risultati diffor-
mi, il resto mancante.

LUCIA CORSALE

Folla di bagnanti
sulla spiaggia di
Fontane Bianche.
Ma non c'& in

questi giorni
I'afflusso deglt

anni passati I
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SANITA. Il ministro della Salute annuncia novita in arrivo per 'autunno. Ma & subito polemica

La Turco: «Primari, stop al dopplo lavoron

«Se scelgono la libera professione, dowanno
abbandonare I'incarico pubblico». La Cgil
rilancia: «Obbligo di esclusiva per tutti i medici»

Roma, Reintrodurre 'obbligo di esclusi-
va per i primari ospedalieri, Lo annuncia
il ministro della Salute, Livia Turco, in
un'intervista al quotidiano «La Repubbli-
cav, Le norme del lavoro medico potreb-
bero cambiare a breve, spiega la Turco,
grazie a un disegno di legge da presenta-
re in autunno che stabilira il rapporto
esclusivo con il Servizio sanitario nazio-
nale per primari e capi dipartimento.

«Non voglio in alcun modo intaccare il
diritto dei medici all'esercizio della libe-
ra professione. Ma nel disegno di legge
sul governo clinico, che presenterd in
autunno, ci sara una norma che prevede
per i primari e i capi dipartimento il rap-
porto esclusivo con il Servizio sanitario
nazionale. Nel caso scegliessero il lavoro
privato esterno, dovranno lasciare |'inca-
rico. Oggi la scelta, senza perdere alcuna
prerogativa, si pud fare ogni anno. Con le
nuove norme verra mantenuta la rever-
sibilita, ma con i tempi legati al contrat-
tom,

Cosl, dle Aziende sanitarie locali han-
no un annoe di tempo per adeguare le
strutture. La storia si trascina da troppi
anni, ben 412 milioni di euro previsti in
bilancio non sono mai stati richiesti dal-
le Regioni per adeguare gli spazi sanita-
rl. Segno che qualcosa non ha funziona-
to. Un altro punto basilare & che I'attivita
intramoenia non pud mai superare quel-
la ordinaria svolta nei reparti ospedalie-
ris, aggiunge il ministro,

Un'anticipazione che non é piaciuta
all'opposizione. «No a crociate illiberali
contro medicis, insorge la senatrice Ma-
ria Burani Procaccini, responsabile delle
Politiche per la famiglia di Forza ltalia. Se

il ministro Turco sintende approciarsi
alla questione dell'esclusivita dei medi-
cicon lo stesso metodo della Bindi, «allo-
ra shaglia e rischia di aprire un altro con-
tenzioso con la categorias, commenta la
Burani.

«L'imposizione del rapporto esclusivo
non appare solo un atto illiberale nei
confronti dei dirigenti medici, ma divie-
ne ancora piit lesiva del diritto del pa-
ziente di scegliere liberamente comeea
chi affidare la tutela della propria salutes,
osserva Domenico Di Virgilio, capogrup-
podi Forza ltalia alal Commissione Affa-
ri sociali della Camera. E anche il vice-
coordinatore azzurro Fabrizio Cicchitto
giudica di una egravita sraordinarias gli
annunci della Turco.

«k evidente che questa ipotesi - sotto-

linea Cicchitto - rientra nella strategia di
attacco alle professioni portata avanti
dal centrosinistra (& gid toccato a far-
macisti, notai, avwocati) e in un disegno
di smantellamento delle posizioni di
qualita della sanita pubblicas,

Anche il sindacato scende in campo:
per il segretario medici della Cgil, Massi-
mo Cozza, «la reintroduzione della esclu-
sivita di rapporto di lavoro solo per i pri-
mari & largamente insufficiente, si tratta
di una significativa inversione di ten-
denza rispetto al supermarket di Sirchia
dave tutti i medici ogni anno decidono
se lavorare solo nel pubblico o anche
nel privato, ma non bastas, Oltre ai pri-
mari, insomma, i cittadini dovrebbero
trovare negli ospedali anche medici che
hanno deciso di lavorare solo nel pubbli-
o,

ELISABETTA MARTORELLI
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Burani (Forza
Italia) attacca il
ministro Livia
Turco: «No a

crociate [lliberali
contro i medici,
Per Cicchitto (Fi)
I'lpotesi avanzata

dalla

responsabile per

la Salute erientra
nella strategia di

attacco alle
professioni

portata avanti dal

centrosinistras.
Di Virgilio: sUna
scelta lesiva del
diritto del
patiente di
scegliere Il
medican
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