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MIRACOLOSA TELEFONATA AL 118

«Signora faccia
1N questo modo»
Mamma salva
la figlia neonata

Rischiava di soffocare per un rigurgito di latte, che
le aveva ostruito le vie aeree impedendole cosi di
respirare. A salvare la vita ad una neonata di appe-
na 4 giorni, le indicazioni dell'equipe sanitaria del-
la centrale operativa del 118 di Caltanissetta, che
ha assistito la madre telefonicamente, prima del-
I'arrivo del personale medica.

E accaduto, I'altro ieri, in uno stabile del quartie-
re di Villaseta. Un lieto evento che rischiava di
trasformarsi in una tragedia per una famiglia, for-
tunatamente sfiorata grazie e soprattutto all'intui-
zione degli operatori del 118, che hanno saputo
istruire la madre al telefono. In servizio c'erano gli
operatori (tutti infermieri) Alessandro Scarantino,
Antonio Giuffrida, Cilia Kocis, Michele Micciche,
Tiziana Caramia, guidati dal responsabile della
centrale Giuseppe Misuraca, Il tutto & accaduto in
circa 10 minuti, un lasso di tempo all’apparenza
esiguo ma che, in momenti cosi concitati, si tra-
sformano in un’interminabile e angosciante attesa.
Erano da poco trascorse le 16.30, quando la donna
aveva da poco finito di allattare la piccola, venuta
alla luce la scorsa settimana all'ospedale di Agri-
gento, e dimessa da poche ore. Improvvisamente
ha notato del latte fuoriuscire dal naso della bam-
bina che, a causa di un rigurgito, aveva iniziato a
respirare con difficolta. A poco a poco é diventata
cianotica, e sembrava non esserci pitt nulla da fare.
Stava soffocando. La mamma si é resa conto, che
doveva fare qualcosa in pochissimi tempo. Ha ur-
lato con tutte le forze per chiedere aiuto. In pochi
attimi l'abitazione & stata raggiunta dai vicini di
casa. Nel frattempo & partita la chiamata al 118. Al
telefono I'operatore, ha subito attivato l'intervento
di un'ambulanza medicalizzata e di una automedi-
ca con a bordo il rianimatore, ma nel frattempo ha
fornito alla madre le indicazioni necessarie per
non perdere la bimba. o ) )

La gravita della situazione richiedeva infatti un
intervento urgente. Era davvero una questione di
minuti. Rassicurata dall'infermiere, la madre, ha
cercato di mantenere la C_alma, come gllleya_srato
consigliato, e attraverso il vivavoce ha iniziato a
fare cio che la "squadra” di infermieri, le diceva
dall'altro capo del gelefono. Ha messo in atto le
pratiche rianimatorie e a un tr'atto la bimba é tor-
nata a respirare. All'arrivo Qell ambulanza la neo-
nata era fuori pericolo, ma € stata comunque por-

i ale per effettuare accertamenti,
karajmospedale B ANTONINO RAVANA
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Visite al seno
della Lilt per
le detenute
del Petrusa

IL CARCERE PETRUSA

In occasione della settimana na-
zionale della prevenzione onco-
logica, medici e volontari della
Lega Italiana per la lotta contro i
tumori di Agrigento, si reche-
ranno domani mattina intorno
alle ore 9, nella casa circondaria-
le di Petrusa per sottoporre le
donne recluse a visite senologi-
che.

«L’equipe dei volontari Lilt di
Agrigento sara composta dalla
prof. Francesca Scandaliato, Pre-
sidente provinciale della Lilt,
dalla Dr. Daniela Guarascio, dai
medici, i chirurghi senologi dott.
Carmela Di Caro e dott. Pasquali-
no Borsellino, dalla prof. Maria
Mallia responsabile della sede
Lilt di Agrigento e dalle volonta-
rie Prof. Alba Siracusa, Caterina
Rizzo e Stella Alfano.

«Abbiamo scelto tre anni fa la
casa circondariale di Petrusa -
dichiara la Presidente provincia-
le della Lilt, Franca Scandaliato -
per venire incontro alle donne
recluse che essendo state priva-
te della liberta, hanno anche loro
diritto ai servizi che la Lega offre
nel campo della prevenzione on-
cologica.

Negli anni passata, fortunata-
mente, nessuna delle recluse ha
presentato neoplasie al seno. Ci
auguriamo che anche per questo
2016 le visite non presentino
problemi di natura oncologican.

R.A.
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Governance settore farmaceutico, si cambia

Roberto Turno
[tettodellaspesafarmaceutica
in ospedale che raddoppia, quello
in farmacia che scende quasi del
40°. Unostop seccoall’'equivalen-
| zaterapeuticae almomentonessu-
na traccia dell'acquisto di farmaci
| con sconti prezzo/ volume. E dalla
voce "governance del settore far-
maceutico" che arrivano le princi-
palinoviti in materia sanitaria con-
tenute nella bozza della manovra
2017.Maanchesullaquantitaeladi-

stribuzione delle risorse il testo del
Governo in via di limatura, riserva
parecchiesorprese.

Intantoil Fondo sanitario nazio-
nale:nel2o017saradinzmld (2inpit
del2016),incluso1mldadestinazio-
ne vincolata principalmente per i
farmaciMasiprecisachenelzoi8le
risorsesalirannoan4mldeansmld
nel2019,inclusividiquelmiliardoin
pmassegnato perilzor7.Daunapar-
te le regioni ottengono la chance
che chiedevano di una program-

mazione triennale, dall'altra non
avranno dal 2018 in poilo stesso in-
crementodel 2017.

] fondi in pil1 vanno per 500 min
aifarmacioncologiai pcraltrisooa
quelli innovativi, ai vaccini per 100
min(chediventanoizzminnel2018
¢186dalz018),e75min(150dal2018)
come concorso alle regioni per as-
sunzioni e stabilizzazioni di perso-
nale precario. Non manca una
stretta sulle procedure d’acquisto
come contributo all'«efficienta-

mentodellaspesar sanitariainma-
teriadigareediprezzi,unruolopiu
pregnante dell’ Agenzia per I'Ttalia
digitale per Y'e-ealth e per l'intero-
perabilita del fascicolo sanitario
elettronico (Fse)..Come un giro di
vite ulteriore per i piani di rientro
degli ospedali, che scatteranno a
partire daundeficitdelsoo (oggieil
10)detricavi,oalmenoditomilioni.
Unincentivocomplessivofinoallo
0,125 dell'intero Fondo sanitario,
invece, andrd a quelle regioni che

abbiano attuato programmi di mi-
glioramento della qualita e di alli-
neamento ai Lea (livelli essenziali
diassistenza).

Edeccolavoce "farmaci”. Jltetto
per la spesa farmaceutica ospeda-
liera(sichiamera«spesafarmaceu-
tica per acquisti diretti»} sale dal-
l'attuale 3,50 dell'intero finanzia-
mento del Ssn al prossimo 7%, ma
includera anche i farmaci di classe
A in distribuzione diretta e "per
conto". Il tetto della farmaceutica
territoriale («tetto della spesa far-
maceutica convenzionata») scen-

dera invece dall'1,35% al 7,85%. In
totale,dunque, ilvalore deiduetetti

0% - Fondo sanitario quota 113 mld nel 2017 poi sale di un miliardo l'annc nel 2018 e 2019

resta a quota 14,852 dell'intero fi-
nanziamentodelSsn. maconeffetti
distributivie diutilituttidaverifica-
re.Infine il sostanziale affossamen-
to dellequivalenza terapeutica,
tanto voluta dalle regioni, azzeran-
do la sostituibilita automatica tra
farmaco biologico di riferimento o
unsuobiosimilare o trabiosimilari.
Stop anche nelle procedure d'ac-
quisto e nelle gare, che non potran-
no avere nello stesso lotto principi
attividifferentianche seconidenti-
che indicazioni terapeutiche. Ma-

‘noliberanellaprescrizione, invece,

viene concessaaimedici

ORIPRODUZIONE RISERVATA




