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SuperamentodelprecariatoinSani-
tàintuttelesueformeperassicurare
i livelli di assistenza: entro il 2018 in
Campaniasarannostabilizzatitutti i
camicibianchi,dirigentienon(com-
presi gli amministrativi), impiegati
in Asl ospedali, nei policlinici, negli
istituti di ricerca e nell’Istituto zoo-
profilatticosperimentaledelMezzo-
giorno,concontratti flessibili (com-
prese le partite Iva), oppure titolari
diimpieghiparasubordinati.Asotto-
scriverlonerosubiancoinunaccor-
dosiglatoiericonisindacati,èilpre-
sidente della Regione Campania
Vincenzo De Luca. Il Governatore
ha ratificato a Palazzo Santa Lucia
l’intesa raggiunta con le organizza-
zioni sindacali confederali Cgil, Cisl
e Uil. Per la prima volta, nell’accor-
do,si fa riferimentoall’applicazione
dellariformaMadiaealleduecirco-
lari esplicative emanate dal mini-
strodellaFunzionepubbli-
caafine2017eagennaiodi
quest’anno. Recepite dun-
que anche le novità conte-
nute nella Finanziaria che
haesteso l’ambitodiappli-
cazione al personale diri-
gente precedentemente
escluso.

«L’obiettivo comune –
dice laRegione inunanota
–èmettereincampoazioni
fortinelcampodellasanità
perilsuperamentodelpre-
cariatoesistenteeperilpo-
tenziamentodelleprocedu-
redi reclutamentodelper-
sonale». Alla firma hanno
preso parte i segretari sin-
dacaliDorinaBonavita(Ci-
sl), Giuseppe Spadaro
(Cgil), Giovanni Sgambati
(Uil), e quelli di categoria Alfredo
Garzi(Cgil-Fp),LorenzoMedici(Ci-
sl-Fp), Vincenzo Martone (Uil-Fp).
«Sièancheritenuto–aggiungelano-
tadiPalazzoSantaLucia -diavviare
un percorso di valutazione del Pia-
no ospedaliero (appena pubblicato
sul Bollettino regionale ndr) del si-
stemadell’Emergenzaedelriequili-
brio tra sanitàpubblicaeprivataac-
creditata». De Luca, sempre ieri, ha
incontrato anche tutte le categorie
autonomeeconfederalidelcompar-
to sanità e dell’intersindacale della
dirigenzamedica.Al lavorodunque
gli uffici del personale di tutte le
aziende sanitarie della Campania.
In fila c’è un esercito di precari che
conta circa 1.200unità, anche se un
censimento esatto è in possesso so-

lodegliuffici regionali dopoun lun-
go lavorodi verifica,Asl perAsl, du-
ratooltreunanno.Inbaseallestime
sarebbero circa 813 i titolari di con-
tratti flessibiliacuisiaggiungonoal-
tri400subordinatiatempodetermi-
nato.Sul totaledellaplateadastabi-
lizzarecircaunterzoèinvecelaquo-
tadeimedici. L’unica incertezza re-
staincapoalpersonaleinterinalesu
cuidovrebberestare il frenotirato.

L’accordo consta di 5 articoli: il
primofariferimentoallenormeagi-
bili per procedere alla stabilizzazio-
nedelpersonale. Inaggiuntaalla ri-
serva di posti nei concorsi (fino al
50%) prevista dalla Finanziaria del
2016(finoraunicastradaconsidera-
ta percorribile), si fa appunto riferi-
mento alla riformaMadia e alle sue
circolari applicative. Una norma a
lungo invocata dai sindacati e dai
movimenti dei precari storici. Que-
st’ultima prevede infatti concorsi
esclusivamente dedicati ai precari

da istruire subito, anche
in assenza del Piano dei
fabbisognia suacoltaan-
coratoalpianoospedalie-
ro solo ora ufficializzato.
Quindi si potrà percorre-
reindiscesatuttol’itersu-
perandogliostacoliburo-
cratici che hanno finora
frenato il reclutamento
dei precari. I requisiti per
entrare stabilmente nei
ruoli del Servizio sanita-
rio? Aver svolto lavoro
precario per almeno tre
anni, anche non conti-
nuativi, nei 5 anni prece-
denti alla Finanziaria del
2016oppureessereinser-
vizio alla data di entrata
in vigore della Madia (28
agosto 2017) dimostran-

dodi avermaturato i tre anni di an-
zianitàentro il31dicembrescorso.

Via liberanell’accordodi ieri an-
che alla contrattazione integrativa
in raccordo col piano ospedaliero e
lariorganizzazionedel118, ilriequi-
libriotrapersonaledellasanitàpub-
blicaediquellaprivata, regolecerte
pergliaccreditamenti,standardizza-
zione del numero di unità di perso-
nale rispetto ai posti letto. Previsto
infineun tavolo regionale tra sinda-
cati e associazioni di categoria della
sanità privata per l’erogazione
dell’una tantum 2006-2010 e inter-
venti per la riorganizzazione del si-
stema sociosanitario integrato per
potenziarelaretedellasanitàterrito-
riale.
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Nel territorio dell’Asl Napoli 3
prenotazioni «controllate»:
sanzionato chi non si presenta

La svolta in Regione

Sanità, accordo
per stabilizzare
1200 precari
C’è l’intesa tra De Luca e i sindacati:
il piano sarà completato entro il 2018

Fiorangelad’Amora

CASTELLAMMARE. Prenotazioni fin
troppo facili, medici inutilmente
bloccati inambulatorio, listediat-
tesa infinite.Se finoadoggiquesto
era lo scenario negli studi e centri
medicidell’AslNapoli3Sud,mez-
zo milione di visite specialistiche
assicurate ogni anno in un bacino
d’utenza altrettanto ampio, ora si
prova a voltare pagina. Partirà lu-
nedì prossimo il servizio «Recall»
che prevede la gestione delle di-
sdettedellevisite.Inpraticachide-
cidedinon ricevere laprestazione
prenotata, sarà obbligato a comu-
nicarlo,inmododafarpostoaipa-
zienti chehannomaggioreurgen-
za. Il nuovo sistema, attivo da due
anni nell’Asl Na1, per l’area nola-
naeneicomunidellafasciacostie-
ra da Portici fino aMassa Lubren-
seèun’assolutanovità.Comefun-
ziona? Tutto passa attraverso il
Cuc, ovvero il centrounicodi pre-
notazionidell’Asl.Quando il citta-
dino si recherà presso gli sportelli
aziendali enelle farmacieabilitate
gli verrà chiestoancheunnumero
di cellulare. Un atto obbligatorio
perprocedereallaprenotazione.Il

riferimento telefonico sarà inseri-
to nel sistema, che inmodo auto-
maticoprovvederàacontattaretra-
mite sms l’utente ricordandogli, 5
o7giorniprimadell’appuntamen-
to, la data della visita. Il servizio di
«Recall» darà quindi la possibilità
di spostare il consulto laddovesia-
nosortecomplicanze,odiannulla-
re lavisita. Inquestocaso ilproce-
dimento non ha costi aggiuntivi
per l’utente. In caso contrario, se
la visita non sarà disdetta e il pa-
ziente non si presenterà, scatterà
una sanzione: il mancato rimbor-
so del ticket se questo è già stato
pagato, o la sua corresponsione
forzata se invece il ticket è ancora
daversare.

«In questomodonoi stiamo ri-

sparmiando circa 20 mila euro al
mese», racconta Antonio Stellato,
direttoredelcentrounicoprenota-
zionidiNapolicittà:«Siamopartiti
nel 2015grazie ai fondi sulla libera
professione.Giànel2013ilministe-
ro della Salute nelle sue linee gui-
da invitava leAsl adadottare siste-
mi simili. Noi telefoniamo al pa-
ziente prima delle visite e nel pie-
no rispetto della privacy gli ricor-
diamo l’appuntamento». Il siste-
ma, che l’AslNapoli1 pagò 50mila
eurocirca,èstatobenammortizza-
tonel tempoe rappresenta ora un
precedente positivo al quale
l’aziendadellaNapoli 3 Suddiret-
ta dalla manager Antonietta Co-
stantini si rifà esplicitamente.
«L’obiettivo è garantire un ricorso
appropriato ai servizi sanitari –
commenta Costantini - e un’im-
mediata riduzionedel tempidi at-
tesa relativi all’erogazione delle
prestazioni. Ad oggi un 20% dei
prenotatinonsipresenta,nel2018
vogliamoridurrequestodatodella
metà».

Sono500milaall’annolepreno-
tazioni fatte al Cuc dell’Asl Napoli
3Sud:visiteoesamichesitengono
tra gli otto ospedali e i 13 distretti
dislocatinei57comunidipertinen-
za. Finoadoggi perunesamenon
ritenutourgentedalpropriomedi-
co curante, c’è un tempo di attesa
anchediseimesi.Dalunedìchide-
cideràdidisdirelasceràspazioim-
mediatamenteaunnuovopazien-
techepotrebbenondoveraspetta-
re tantoma avere la fortuna di oc-
cupare immediatamente il posto
lasciatolibero.«Daquandoèpossi-
bile disdire – commenta il diretto-
re Stellato - i posti liberi vengono
occupatinellastessagiornata.Ilsi-
stema funziona ed è un passo in
avantinecessarioper tutti».
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Il modello
La disdetta
diventa
obbligatoria:
così si lascia
il posto
ai pazienti
con più fretta

Le figure
Il programma
riguarda
medici
dirigenti
e impiegati
di Asl
e ospedali

Visite specialistiche, parte «Recall»
per tagliare costi e liste d’attesa
L’esperimento


