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VERBALE DI DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO COMUNALE

N° 2 del 29/04/2010

OGGETTO :
OSPEDALE CIVILE

Il Presidente ha convocato il Consiglio Comunale nella solita sala del Municipio, oggi aprile ventinove
duemiladieci alle ore 0 e minuti 0, in seduta e sessione 17/05/2010, in adunanza di , previo invio a domicilio
di invito scritto, nei modi e termini di cui all’ Art. 27 comma 1 del Regolamento del Consiglio Comunale. Fatto

I’appello nominale risultano presenti i Signori:

| Cognome e Nome Pr. As. |

SIRIANNI ANGELO FRANCESCO CONSIGLIERE X
DOTT. MARIO C ALIGIURI CONSIGLIERE X
DOTT. SIRIANNI LEONARDO CONSIGLIERE X
LARAIA EGIDIO A NTONIO ROSARIO CONSIGLIERE X
ARISTODEMO LUIG I CONSIGLIERE X
SCALISE EGIDIO GAETANO CONSIGLIERE X
COLOSIMO MARIO CONSIGLIERE X
COLISTRA MARIO LUIGI CONSIGLIERE X
CHIODO LORENZO CONSIGLIERE X
CALIGIURI LUIGI CONSIGLIERE X
COLOSIMO MARIA FRANCESCA CONSIGLIERE X
MARASCO GIUSEPP E EMILIO CONSIGLIERE X
MICHELE CHIODO CONSIGLIERE X
PASCUZZI GIUSEP PE CONSIGLIERE X
D'ARRO' ALBERTO DOMENICO D. CONSIGLIERE X
Sig. CERRA RAFF AELLO CONSIGLIERE X
MONTORO VITTORI O ANGELO CONSIGLIERE X

Totale 17 5§

Si da atto che alla seduta del presente Consiglio Comunale:
D.SSA MARIAGRAZIA CRAPELLA il quale provvede alla

Partecipa il Segretario Comunale
redazione del presente verbale.

11 SIRIANNI ANGELO FRANCESCO nella sua qualita di PRESIDENTE assume la presidenza della
presente adunanza e, riconosciutane la legittimita, dichiara aperta la seduta per la trattazione dell’oggetto sopra

indicato.

U Partecipa

U Non Partecipa



Relaziona sull’argomento 1’Assessore Gabriele, il cui intervento ¢ di seguito integralmente
riportato:

“Saro, di necessita, breve (molti sono i punti all’ordine del giorno).

Effettuerd qualche considerazione sulla realta locale cercando di inquadrarla e commisurarla su quella
regionale.

La complessa sanita regionale calabrese, tutta, continua a versare in seria difficolta, e non poteva che essere
cosi, anche dati gli ultimi interventi (deficit economico notevolissimo, discrepanze territoriali, inefficienze da
sanare, situazione del personale).

Permane, anche relativamente alla situazione ospedaliera, una assoluta necessita di riordino.

Adesso, sopravviviamo in una sorta di LIMBO, sperando in un prossimo paradiso.

Nelle riflessioni programmatiche del Presidente Scopelliti, relativamente alla sezione SANITA’, vengono
esplicitati alcuni innovatori concetti che, molto, molto, sinteticamente mi piace recitare :

e La persona deve essere al centro del sistema sanitario e le strutture ospedaliere devono avere ambitie
management autonomi e separati rispetto a quelli del territorio al fine di garantire omogeneita e
specializzazione di gestione.

e Al cittadino non interessa che gli vengano erogate singole prestazione, ma, piuttosto che gli venga
risolto il problema complessivo attraverso un percorso, in cui, soprattutto nella acuzie, la struttura
ospedaliera ruota attorno al paziente e non viceversa.

e Il nuovo PSR dovra tenere conto del contesto economico, del rapporto domanda /offerta,
dell’appropriatezza delle prestazioni, dell’orografia del territorio, dell’integrazione pubblico privato, delle
prestazioni ospedaliere e delle deospedalizzazioni protette e della Gestione del Rischio Clinico.

Queste argomentazioni: appropriatezza, emergenza- urgenza, rapporto ospedale territorio, rischio clinico, sono
state motivo, come ricorderete, di trattazione e di confronto in questo edificio ed in particolare in questa sala
consiliare.

Cio detto, in questo contesto, esaminero, sempre brevemente, la specifica situazione locale ospedaliera.
Relativamente alla nostra situazione, di cui all’ordine del giorno, posso affermare che esiste una sempre piu
aumentata richiesta di prestazioni sanitarie, sempre pit diversificate e puntuali; evidente segno di necessita ed
altrettanto evidente segno che, pertanto, le offerte sanitarie devono essere potenziate.

La wvalenza del nostro ospedale in questo territorio deve essere sicuramente rivisitata, rivalutata e
necessariamente integrata nel riordino dell’intera assistenza regionale sanitaria calabrese.

Attualmente esistono condizioni di implementazione nell’ offerta di nuove prestazioni diagnostiche laboratoristiche.
Permane difficolta nella offerta diagnostica radiologica perla nota carenza di personale medico.

Difficolta, direcente, ¢ per qualche tempo, aggravata dalla contemporanea rottura di ben due apparecchiature,
che sono state successivamente riparate dopo numerosi interventi a vario titolo: degli operatori sanitari, di
sollecito - di nostra competenza, come  assessore con delega all’ospedale - e di rimozione degli ostacoli
amministrativi, operata da altri, nello specifico dal capogruppo di minoranza consiliare.

Non sono risolte le problematiche , per le note carenze di personale medico, nella UO ortopedica. Le altre due
Unita Operative chirurgiche hanno silenziosamente e costantemente operato. Le UO medica e pediatrica hanno
mantenuto i loro standards, pur tra numerose difficolta.

Esistono criticita in cardiologia ed in PS.

Da riformulare alcuni aspetti tecnico amministrativo (centralino, ufficio Ticket).

Un’unita lavorativa, in specie se complessa, quale ¢ quella sanitaria, funziona egregiamente se esistono le
condizioni di personale, di struttura e di attrezzature.

Nella nostra realta ospedaliera, purtroppo, si segnalano carenze in tutte queste condizioni.

Personale carente: quasi scomparsi, ormai, personale ausiliario ed OSA; carenza di personale medico in tutte le
strutture; necessita di ulteriore personale infermieristico.

Molto personale ¢ prossimo alla pensione, stiamo invecchiando, e tutti insieme. Il tourn-over ¢ stato ed ¢
praticamente assente.

Tutte le strutture, in specie quelle deputate al ricovero, hanno necessita di rimodernamento.

Le attrezzature devono essere riadeguate e rinnovate. onde offrire nuove opportunita diagnostiche e terapeutiche
Questa, in sintesi, ¢ la nostra realta ospedaliera.

Occorrera investire e riordinare, per ottenere una servizio ospedaliero giusto, questo ¢ il compito gravoso che
spetta al nuovo governatore ed al nuovo consiglio regionale .

Compito reso, a mio avviso, ancor piu gravoso per 1’operato regionale dell’ ultimo mese, quasi un assalto alla
diligenza, essendo stati effettuati provvedimenti quantomeno discutibili.

Noi, nel nostro piccolo, continueremo a svolgere la funzione di vigilanza e di monitoraggio, adoperandoci per
migliorare questa  realtd sanitaria che riteniamo essere indispensabile ed insostituibile per tutto il nostro
territorio.

Rimaniamo sempre pronti al confronto e sempre aperti, come gia in passato, a tutti gli apporti.

Rimaniamo sempre convinti che la tutela e la salvaguardia della salute € compito di tutti.



L’apporto di piu menti, di piu diversificate esperienze € conoscenze, non potra che essere di valido aiuto
nella valutazione e nelle proposte, e anche nella risoluzione, con diversa competenza, delle problematiche
sanitarie - ¢ non solo - di tutto questo territorio.”

Al termine della relazione introduttiva, interviene il Capogruppo di minoranza Chiodo Michele il
quale, in merito a quanto relazionato dall’Assessore alla Sanita, precisa che, anche se lavora
nell’ Azienda Sanitaria, non si occupa della struttura radiologica.

I Capogruppo Chiodo continua dicendo che ¢ molto interessante la relazione prodotta
dall’Assessore Gabriele, soprattutto laddove fa riferimento alle riflessioni programmatiche del
Presidente Scopelliti, relativamente alla sezione Sanita: nel nuovo quadro regionale si prospetta
I’adozione di scelte importanti nel settore della Sanita, quindi bisogna vigilare sull’andamento della
sanita, anche attraverso il nostro componente dell’esecutivo. Aggiunge che bisogna ora soffermarsi
ed aspettare 1 prossimi cambiamenti che si avranno con il nuovo governo regionale.

Analizza quindi la posizione assunta dal Comune di Soveria Mannelli sul problema determinatosi
nei giorni scorsi, al centralino dell’Ospedale Civile ed osserva che, a suo giudizio, non sia compito
del Comune entrare nel merito delle piccole questioni organizzative della gestione quotidiana.

Replica I’Assessore Gabriele, il quale precisa di avere segnalato la disfunzione del centralino
dell’Ospedale in considerazione del disservizio arrecato ai cittadini, che per piu giorni non sono
riusciti a mettersi in contatto con i pazienti presenti nella struttura, e dunque per la valenza sociale
del problema. Aggiunge poi che, a suo giudizio, ¢ necessario interessarsi sia dei piccoli che dei
grandi problemi che interessano I’Ospedale, e che anche I’intervento per la riparazione delle
apparecchiature radiologiche ¢ stato dettato dalle numerose lamentele pervenute sia da parte dei
sanitari, sia da parte dei cittadini.

L’assessore Gabriele invita a considerare che esistono numerose situazioni di disagio e che, quando
queste interessano degenti e cittadini, occorre intervenire affinché si ripristini la regolarita.

Successivamente prende la parola il Capogruppo Montoro Angelo, il quale dichiara che il Consiglio
Comunale, in considerazione dell’insediamento della nuova Amministrazione Regionale, deve
operare affinché venga salvaguardata, nel nuovo piano sanitario regionale, la presenza degli
Ospedali di Montagna, che assolvono ad una reale esigenza di tutela della salute dei territori piu
emarginati. Bisogna richiedere la riattivazione dei servizi soppressi, che devono essere riportati
alle piena efficienza, come ¢ stato fino ad ora, sollecitando sia I’implementazione del personale che
quella delle strutture.

Al termine degli interventi, il Consiglio Comunale prende atto della discussione che precede.
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Letto, confermato e sottoscritto

11 Presidente 11 Segretario Comunale
SIRTANNI ANGELO FRANCESCO D.SSA MARIAGRAZIA CRAPELLA

CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Si attesta che copia della deliberazione viene pubblicata all’albo Pretorio di questo Comune per N giorni
consecutivi, dal 15 al , ai sensi e per gli effetti dell’art. 124, comma 1, del D.Lgs. n° 267/2000

Soveria Mannelli li 15 Il Segretario Comunale
D.SSA MARIAGRAZIA CRAPELLA

11 sottoscritto Segretario Comunale, visti gli Atti d’Ufficio

ATTESTA
Che la presente Deliberazione ¢ stata pubblicata all’ Albo Pretorio nei termini sopra indicati ai sensi dell’art.
124, comma 1, del D.Lgs. n°® 267/2000, al N° del $0063 ; contestualmente all’affissione all’ Albo ¢ stata
comunicata ai Capi Gruppo Consiliari indata ___ / _/ prot. n°

Che la presente Deliberazione ¢ divenuta esecutiva in data 17/05/2010 in quanto:

(| Dichiarata immediatamente eseguibile ai dell’art. 134, comma 4, del D.Lgs. n°® 267/2000;

4 Entro 10 giorni non sono pervenute richieste ai sensi dell’art. 134, comma 3, del D.Lgs. n° 267/2000
ed essa pertanto ¢ divenuta esecutiva il giorno successivo al decimo di pubblicazione.

Soveria Mannelli li 17/05/2010 Il Segretario Comunale
D.SSA MARIAGRAZIA CRAPELLA
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