UIL FPL settore Sanita

Radiologia, salta il presidio notturno

di DAVIDE PIVETTI

| grandi progetti sono fatti an-
che di persone e numeri. Cosi,
quando si parla di investimenti
sull'ospedale roveretanoe si cer-
cadi allontanare | timori di un suo
reale depotenziamento, occorre
fare i conti proprio con quei due
r%ferlmentl: le persone e | nume-
ri,

L'apertura dellanuova "plastra
servizi" ha mutato le esigenze di
molti reparti. [l maggior numero
di posti letto a disposizione in ria-
nimazione (sette quelll attualmen-
te attivi), cosi come I'avvio del ser-
vizio di automedica, cosi come la
crescita delle richieste dialtri re-
parti come il pronto soccorso, ha
portato ad un previsto aumento
del lavoro in radiologia. Anche
perché negli ultimi anni & cresciu-
to comunque il ricorso agli esami
di questo tipo da parte dei medi-
cl ospedalieri,

Un aumento prevedibile ed in-
fatti previsto dalla stessa Azien-
da sanitaria, che aveva garantito
al sindacati un aumento di ben 6
unita tra i tecnici di radiologia. Si
tratta, ovviamente, di personale
altamente specializzato, in grado
di operare su macchine che co-
stano milioni di euro e alle quali
¢ affidato spesso un verdetto de-
cisivo per le successive soluzio-
ni terapeutiche.

Anche il reparto di radiologia &
stato trasferito nella nuova sede,
nell'interrato della "plastra”, Ma
le cose non sembrano andare mol-
to bene.

«Del sel nuovi tecnici che cl ave-
vano promesso-attacca Alfio Tra-
verso, per la Uil-Sanita - in realta
ne sono arrivati alla fine soltanto
cinque. Sembrerebbe un gran ri-
sultato comungque, invece non lo
&. Quei sei erano essenziali per at-
tivare il servizio di "guardia atti-
va", per avere clod a disposizione
unradiologo anche durante la not-
te. Un servizio importante, che
non si pud attivare in alcun mo-
dlo con solo cingue nuovl ingres-
Sl»,

Nuovi ambulatori, vecchi problemi

POCHI. Intanti alla cerimonia Inaugurale della "piastra", in pochi a lavorare su quelle macchine

Anche i ricoverati devono aspettare

Una sala in meno, tre tecnici in meno ri-
spetto agli organici previsti, richieste in au-
mento.

Di fronte ad una situazione del genere &
inevitabile che i tempi si allunghino. Lo san-
no bene coloro che attendono un esame eco-

fico, tanto pii se ricoverati in ospedale.
medici del reparto roveretano e con loro i
tecnici, sono costretti ad eseguire ogni gior-
no fino a 50 esami. Fanno del loro meglio,
forse anche piil del dovuto, ma i miracoli non
sono frequenti su questa terra. Il risultato &
che nonostante gli sforzi e la buona volonta
iricoverati in ospedale che abbisognano di
un’ecografia sono costretti ad aspettare.

Magari si tratta di gente che sarebbe pron-

ta per essere dimessa, magari ¢ gente che

per la quale si attende quell'esame prima di
decidere che tipo di terapia avviare.

Ma non si tratta soltanto di un disservizio
al danno del cittadino. Ogni giorno di rico-
vero in piil costa centinaia di euro all'Azien-
da sanitaria, quindi alla Provincia, quindi a
noi contribuenti. I tempi lunghi comporta-
no maggiori costi e budget che vengono sfo-
rati, con prevedibili coi enze non solo
sulle risorse disponibili ma anche sui rap-
Eoru tra dirigenti medici. All'utente che ha

isogno di un esame in tempi certi e brevi
cosa resta da fare? Pagarselo quando & pos-
sibile, farlo altrove se non ¢ troppo scomo-
do. Rivolgersi alle cliniche private che poi
vengono rimborsate dal servizio sanitario
pubblico. Oppure aspettare.

Mala questione vaoltre e assu-
me toni paradossali.

«l sindacati non hanno alzato il
tono dello scontro proprio per-
ché|'Azienda ci aveva dato preci-
se garanzie sul nuovi livelli occu-
pazionali del reparto - prosegue
la Uil - ma ora le cose cambiano.
La parola data non & stata mante-
nuta e noi torneremo all'attacco,
senza scontis,

Il riferimento non & soltanto a
quel tecnico, il sesto, mai arriva-
to. E, in questo momento, soprat-
tutto per i due tecnici che proprio
in questi giorni sono stati trasfe-
riti da Rovereto al Santa Chiara di
Trento. Appena il tempo di arri-
vare, di imparare ambulatori e cor-
ridoi, e subito un trasferimento.

uLa decisione & venuta dall'al-
to-dice il sindacato-il responsa-
bile del Dipartimento di radiolo-
gia trentina & proprio Paolo Peter-
longo, primario di radiologiaa Ro-
vereto, Dovendo potenziare il ser-
vizio a Trento ha scelto di privar-
si di due tecnici nel suo reparto,
sfuggendo cosi alle resistenze de-
gli altri primari negli altri ospeda-
li. Ma in questo modo Il sistema
crolla: non solo non si attiva il nuo-
vo servizio di guardia notturna,
manon si riesce neppure a rispet-
tare i piani ferie gia compilatis.

Quest'ultima mossa completa
un quadro di grande disagio trail
personale del reparto rovereta-
no. Rispetto alla vecchia sistema-
zione al momento si conta una sa-
la diagnosticain meno (due quel-
le ancora vuote, perché i macchi-
nari non sono ancora disponibi-
Ii) e "apprendimento sulle nuove
macchine & stato affidato pit alla
buona volonta dei singoli che non
adun adegi_Jatn corso con "tutor”
dedicati. «Tutto questo - conclu-
de la Ull - fa venire qualche dub-
bio inevitabile: se prenotiamouna
radiografia al bacino in ospedale
ci danno appuntamento al 3 di
agosto. Se la prenotiamo in una
nota clinica privata cittadina la
facciamo gia I'11 giugno. Quindi
a chi pud portare vantaggio il de-
potenziamento dell'ospedale ro-
veretano?».
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