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L'allarme della Fials Confsa} <<Il grro di vite riguarderà anche le strutture prÍvate.

Con le nuOVe,dÍptdiire,*i*gtonali-sta per iniziare la loro agonio>

aboratori:Taglio ai I

OLa giunta Marrazzo
adotta nuove misure per
scongiurare definitivamente
il commissariamento. Che ce
la faccia o no è ancora da ve-
dere tuttavia, l'eseeutivo re-
gionale, corre ai ripari rimet-
tendo mano al piano di rien-
tro del deficit. E lo fa parten-
do da quelli che so-
no considerati i
servizi essenziali:
risparmiando sui
laboratori di anali-
si di Asl e aziende
ospedaliere, che
subiranno una
drastica e capilla-
reriduzione sutut-
to il territorio.

Se nel piano di
rieniro originario
veruvano conîeg-
giati 65 laboratori
da portare in via
definitiva a 47 can
un tagHo netto di
18, ora dopo l'ap-
plicazione di inso-
liti criteri di valu-
tazione, il decurta-
mento sarà di 25.
E in tempi rapidi.
Vale a dire che dd,l
primo dicembre
sarà difficile p€r -
un cittadino biso-
gnoso di cure non incappare
in unpercorso irto di difficol-
tà, visto che gli stessi esami
del sangue vengono prescrit-
ti non.solo per i controlli di
routine ma pure quando ci si

sto che non è stabilito a chi
faccia capo - proceda a nuo-
ve disposizioni in materia.
Non mancano infatti quelle
cerlezze che, se dal punto di
vista della sanità pubbtica
tgnnf) [esagrre ilpeggio. dal-ÈuntoaivGtadèlP

venzionata deìineano contor-
ni tutt'altro che rosei. A que-
ste disposizioniinfatti si van-
no a sorrtmare pure i nuovi
requisiti richiesti alle struttu-
re prrvate e per essere accre-
ditale. <Qui si prevede un ul-
teriore giro di vite - denuncia
la Fials Confsal -. Irfatti salta
agli occhi che con le nuove
direttive rqgienali sta per ini-
ziare I'agonia di tante picco-
le strutture private che sul
territorio rappresenterebbe-
ro un doppione rispetto al
pubblico. E questo à danno
degli utenti e del personale
sanitarjo che vi lavora>.

npariranno in 25
Per arginare iI deficit e scongiurare il commissariamento Marrazzo

usaforbici sempre più grandi contro i c:svus7i di anali,si delle Asl

AntonellaAldriÉretti
deve sottoporre a interventil
chirurgici e di microchirur- I
gia. Per cui i tagli si andran- I
no a ripercuotere inevitabil- |
mente su tutta I'offerta assi- |
stenziale che viene erogata I
in day hospital. in day surge- |
ry e in ambulatorio. Oltre al I
fltto che con l'applicazione I
del prowedimento è sconta- |
to che vadano a lievitare le I
liste di attesa per le analisi di I
laboratorio: sia per farle che I
per ottenere in tempo utile il I
responso. Vista così questa I
cosiddetta <soluzione 

-di 
ri- I

sparmio> ideata dalla siunta I
ulivista non può che éssere I
giudicata ardua, poiché fra I
tutti i centri pubblici vengo- |
no compresi anche quelli dei I
vari ospedali dislocati nel ter- |
ritorio laziale. I

Non fa sconti a nessuno la I
mappatura della riduzione. I
Nella Asl Roma A si passerà |
da 4 a 2 laboratori,heil 'Asl I
RomaB da7 a5,  a l laRomaC I
ne rimarranno solo 3. per la I
Roma D I'unico laboratorio I
di analisi attivo sarà crueilo I
dell'ospedale Grassi di òstia. I
Presso l'Asl Roma E si preve- I
de la chiusura di 2 labóratori I
su 4entrofinedicembremen- |
tre. allaRoma F, ne resteran- I
no in funzione 3 e alla Roma I
G solo 2 (da 7 che erano). Nel- I
la Roma H data la complessi- I
tà del territorio passeranno I
da 7 a 5. Brutti piopositi per I
I'Asl di Viterbo c'tre òffrira un I
solo ìaboratorio (da 6 inizia- |

li). Altri 3 ne conterà l?sl di
Rieti, 2 (da 8) l'Asl di Latina e
7 (da 10) I'Asl di Frosinone.

Diventa legittima una do-
manda: si fermerà qui I'ese-
cutivo regionale? Chissà.
9ià, perché nel prosperto sul-
le principali misure di rispar-
mio si sottolinea che <<è stata
istiluita un'apposita commis-
sione che sta definendo una
proposta regionale per ren-
dere veloce l 'applicazione
della disposizioné>i. Rimane
da capire a questo puxto se
l'anonima commissione - vi-


