
magazine
il Foglio Dei Soci aiop - aNNo vii - NUMero 11 - NOVEMBRE/DICEMBRE 2018

SCARICA MAGAZINE IN PDF

L’impegno ad
un’azione con-
giunta per sotto-

porre a Governo e Regio-
ni il tema della necessità di una co-
pertura economica adeguata a ga-
rantire ai lavoratori della sanità pri-
vata il rinnovo del Ccnl. È stato que-
sto il risultato dell’incontro tenutosi
presso la Sede Aiop di Roma lo scorso
7 novembre, cui hanno partecipato
la Presidente nazionale Aiop, Barba-
ra Cittadini, il Coordinatore della
Commissione rapporti di lavoro
Aiop, Guerrino Nicchio, il Presiden-
te nazionale Aris, Padre Virginio
Bebber con il capo delegazione Aris
Giovanni Costantino, e i Segretari
nazionali Funzione Pubblica Cgil,
Cisl e Uil (Serena Sorrentino, Mauri-
zio Petriccioli e Michelangelo Li-
brandi). A fronte del progredire delle
trattative per il rinnovo del Ccnl per
il personale dipendente delle strut-
ture sanitarie, il tavolo è stato forte-
mente voluto dalle delegazioni dato-
riali per chiedere alle organizzazioni
sindacali di rendersi parte attiva nel-
la richiesta d’intervento diretta ver-

so le istituzioni. La Presidente Citta-
dini ha, infatti, sottolineato che i
problemi delle tariffe e dei budget
sono oggi strettamente correlati al
tema dei rinnovi contrattuali e che,
come l’Aiop sta facendo già da tem-
po, sarebbe opportuno che anche le
parti sindacali sostenessero presso i
Ministeri e la Conferenza Stato-Re-
gioni, la richiesta di un confronto in
merito al rinnovo contrattuale dei
dipendenti della sanità privata. Tro-
vate le risorse per dare copertura al
rinnovo del contratto dei dipendenti
della sanità pubblica, non è accetta-
bile che a livello istituzionale non si
faccia uno sforzo analogo per con-
sentire anche all’ospedalità privata
accreditata di rinnovare il Ccnl dei
propri lavoratori, che non sono figli
di un Dio minore. Al pari dei dipen-
denti dell’ospedalità pubblica, an-
che quelli della sanità privata impie-
gano le proprie professionalità nel-
l’ambito del Ssn, ma si trovano pena-
lizzati per il fatto di lavorare in strut-
ture che, pur operando in maniera ef-
ficiente, a causa del congelamento di
budget e tariffe, non potrebbero va-
lorizzare il personale dipendente
senza rischiare di compromettere il
proprio equilibrio economico azien-

dale.  Di fronte a queste istanze, so-
stenute anche da Padre Bebber, i sin-
dacati si sono dichiarati disponibili
a valutare l’ipotesi di un’iniziativa
congiunta con Aiop e Aris sul tema
del finanziamento del Ssn e della sua
tenuta.  Si è quindi raggiunto un ac-
cordo sull’opportunità di mettere in
comune i risultati di indagini e studi
portati avanti dalle parti datoriali e
sindacali negli scorsi mesi, utili per
determinare le cifre necessarie a co-
prire il rinnovo contrattuale e so-

prattutto a individuare gli strumenti
economico-legislativi idonei a ga-
rantire l’eventuale erogazione di tali
risorse.  Dopo questa prima fase, il ta-
volo si riunirà nuovamente per con-
cordare le azioni comuni da portare
avanti per chiedere l’intervento del
Governo e della Conferenza Stato-
Regioni. Parallelamente continue-
ranno le trattive dei tavoli tecnici
che ormai da mesi lavorano all’ag-
giornamento della parte normativa
del Ccnl.  

Le strutture pub-
bliche e quelle
private accredi-

tate, insieme, costitui-
scono la rete del nostro
Servizio sanitario na-
zionale (SSN). Per i cit-
tadini, però, la natura

privata o pubblica dell'erogatore di ser-
vizi sanitari assume un’importanza
marginale, in quanto, la scelta del-
l'ospedale e del medico è strategica per
ricevere la risposta migliore alla pro-
pria domanda di assistenza sanitaria.
L'ospedalità privata accreditata lo fa,
garantendo qualità, tempi e costi certi.
Rispondendo, inoltre, alle aspettative
dei cittadini, contribuisce, anche, al
miglioramento complessivo delle pre-
stazioni del SSN, caratterizzato dalla
coesistenza di due attori: uno di diritto
pubblico e uno di diritto privato. La re-
altà di oggi, però, merita un’attenta ri-
flessione, che consenta un’analisi di
contesto propedeutica ad individuare
delle prospettive di futuro per il nostro
SSN. Nonostante la crescita costante
del comparto privato accreditato, al-
l'interno dei sistemi sanitari regionali,
e l'equiparazione con gli erogatori pub-
blici, ottenuta con la legge Amato del
1992, le Regioni hanno, chi più chi me-
no, posto dei tetti all’attività del priva-
to, mentre i cittadini ne hanno decreta-
to il successo, scegliendone sempre di
più le prestazioni e i servizi. Il settore
privato, infatti, oggi garantisce il 28%
delle prestazioni, erogate su base na-
zionale, incidendo, però, solo sul 14%
della spesa complessiva. In un contesto
di questo genere, è utile rilevare che
l'esperienza di altri Paesi europei dimo-
stra che la sanità privata è un vantaggio
per il SSN, e una sinergia virtuosa tra
pubblico e privato, un sano benchmar-
keting e un adeguato contributo di ca-
pitali e risorse umane, da parte dell'im-
prenditorialità sanitaria, contribui-
scono, in modo significativo, a miglio-
rare la qualità e l'efficienza dei Sistemi
sanitari. Motivazioni per le quali, l'im-
pegno di Aiop continua a essere finaliz-
zato allo sviluppo in Italia di un insieme
misto di erogatori di assistenza sanita-
ria. I numeri parlano e, a chi desidera
leggerli, fotografano e raccontano una
realtà: il fondamentale contributo alla
qualità delle prestazioni, alla soddisfa-
zione della domanda e all'efficienza
che, quotidianamente, le nostre strut-
ture garantiscono nei territori.
Per queste ragioni, la presenza in Italia
di una grande rete di erogatori ospeda-
lieri di diritto privato rappresenta un
vantaggio rilevante per il SSN, per il
ruolo insostituibile che hanno, per l'in-
dubbia attitudine di questa rete di
aziende di adattarsi all'evoluzione dei
modelli organizzativi, modificando la
propria organizzazione interna e svi-
luppando la capacità di investire sul
cambiamento. Questa flessibilità, che
è uno dei maggiori contributi che il pri-
vato accreditato garantisce al SSN, è
una straordinaria potenzialità per il
Paese. Il Sistema italiano, così come
immaginato dal legislatore, ha un va-
lore inestimabile, per le sue caratteri-
stiche di universalismo e solidarietà
ma, purtroppo, da qualche tempo regi-
stra delle criticità ingravescenti, che

vanno valutate e gestite per non ri-
schiare di negare un diritto, come quel-
lo alla salute, che è un diritto costitu-
zionalmente garantito. Criticità che,
prevalentemente, derivano dal proble-
ma, che va affrontato, nella sua com-
plessità, in tempi rapidi, della forte
contrazione della spesa sanitaria pub-
blica. Senza l'adozione di politiche sa-
nitarie adeguate la presenza della rete
Aiop, anche integrata dagli altri opera-
tori ospedalieri privati, non sarà da so-
la sufficiente a garantire l'universalità
delle prestazioni. É, quindi, più che mai
necessario che coloro i quali hanno la
responsabilità della programmazione
del SSN, Governo e Regioni, abbando-
nino ogni residuo pregiudizio ideologi-
co e ottimizzino l'utilizzo della risorsa
rappresentata dal privato accreditato.

Si tratta di una scelta che implica la ri-
mozione degli ostacoli normativi che,
bloccando la spesa al 2011 meno il
2%, impediscono alla programmazio-
ne regionale di impegnare la rete Aiop
per affrontare difficoltà e criticità, a
partire dalle lunghissime liste d'attesa.
Più in generale, questa condizione, di
persistente immodificabilità degli
aspetti finanziari, che regolano il com-
parto privatistico in Italia, non consen-
te di valorizzare il pluralismo degli ero-
gatori e la sinergia virtuosa fra pubbli-
co e privato accreditato. Mantenendo
questo livello di finanziamento, in sa-
nità, il nostro Paese rischia di non po-
tere garantire un Sistema che, dal pun-
to di vista quali-quantitativo, sia so-
vrapponibile a quello degli altri Paesi
europei. 

eDiToriale DI BARBARA CITTADINI

progeTTo UeHp 

la mappa interattiva degli
ospedali privati europei
L’Uehp ha approvato ed avviato un nuovo pro-
getto di ricerca - ritenuto particolarmente utile
ed interessante dall’Aiop – destinato a studiare la
posizione degli ospedali privati nei Paesi europei
e la loro distribuzione sul territorio dei singoli
Stati membri. L’obiettivo è quello di rendere vi-
sibile sulla carta geografica la presenza diffusa
del nostro settore

Dove e coMe Mi cUro.iT

il portale di public reporting
in ambito sanitario
Dove e Come Mi Curo, attivo dal 2013, è il primo
portale italiano di Public Reporting in ambito sa-
nitario. Nato con lo scopo di rendere semplici e
comprensibili a tutti i cittadini gli indicatori di
Piano Nazionale Esiti (Agenas), Dove e Come Mi
Curo nel corso degli anni si è arricchito, diven-
tando un motore di ricerca utile e semplice.

STUDY ToUr aiop giovaNi – iSraele 2018

Un viaggio 
tra l’eccellenza digitale
Scoprire l’eccellenza della sanità israeliana e strin-
gere legami con le più importanti startup specia-
lizzate in dispositivi medici - impiegati per far fron-
te a problemi cardiovascolari, neurologici, a ma-
lattie degenerative, per la medicina d’urgenza, la
terapia intensiva e la riabilitazione, per le malattie
respiratorie ad esempio – è stato uno dei principali
obiettivi della delegazione Aiop Giovani.

RINNOVO CCNL  - Tavolo ariS - aiop coN i SegreTari NazioNali cgil, ciSl e Uil

la necessità di una copertura economica:
azione congiunta su governo e regioni
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Mantenendo  questi livelli di finanziamento
il nostro Servizio sanitario Nazionale è a rischio

GUERRINO NICCHIO
Coordinatore della Commissione
Rapporti di lavoro

Mercoledì 16 gennaio 2019 verrà pre-
sentata la sedicesima edizione di Ospe-
dali&Salute, il Rapporto annuale che
AIOP affida per la sua realizzazione alla
società di ricerca Ermeneia e che si con-
traddistingue come uno strumento rivol-
to alle istituzioni, agli studiosi del setto-
re, ai media, ma anche ai cittadini, con
connotazioni di scientificità e terzietà,
per interpretare i fenomeni della sanità
attraverso l’analisi dei dati sulla sua con-
sistenza, sulle sue dotazioni tecnologi-
che, sulle sue performance e sul fronte
dell’impegno economico statale destina-
to a garantire il funzionamento del nostro welfare sanitario.

L’evento si svolgerà presso il Senato della Repubblica – Chio-
stro del Convento di Santa Maria Sopra Minerva – Sala Capito-
lare – Piazza della Minerva 38, Roma.

Presentazione rapporto
Ospedali&Salute 2018

LEGGI TUTTO A PAG. 2
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il NUovo progeTTo UeHp SoSTeNUTo Da aiop grazie alla FoNDazioNe SaNiTà FUTUra

Stiamo costruendo la mappa interattiva degli ospedali privati europei

cessibilità, prevedendo anche la
possibilità di effettuare ricerche
per specialità e patologie, al fine di
analizzare, attraverso metodi scien-
tifici, la loro collocazione rispetto
ad indicatori, quali la densità e
l’età della popolazione, i bisogni
del bacino di utenza, le peculiarità
delle regioni transfrontaliere ecc. 
L’importanza di tale iniziativa ha

ALBERTA SCIACHÌ
Ufficio Rapporti Internazionali Aiop

ottenuto, come già detto, l’appro-
vazione convinta di tutti i membri,
ma in particolare il sostegno di
Aiop. Grazie all’interessamento di
Gabriele Pelissero, inoltre, la Fon-
dazione sanità futura, di cui egli è
Presidente, ha deciso di sponsoriz-
zare il progetto, offrendo un contri-
buto finanziario prezioso per la sua
realizzazione. 

L’Uehp ha appro-
vato ed avviato
un nuovo pro-

getto di ricerca - ritenuto partico-
larmente utile ed interessante
dall’Aiop – destinato a studiare la
posizione degli ospedali privati nei
Paesi europei e la loro distribuzio-
ne sul territorio dei singoli Stati
membri. L’obiettivo è quello di ren-
dere visibile sulla carta geografica
la presenza diffusa del nostro setto-
re, in modo che istituzioni comuni-
tarie, governi, ministeri ed ammi-
nistrazioni nazionali, anche a livel-
lo regionale e locale, possano valu-
tare il suo ruolo fondamentale at-
traverso l’immediatezza della co-
municazione per immagini.
La prima fase, affidata alla geogra-
fa Joy Raynaud quale responsabile
tecnico, è già in corso di realizza-
zione ed ha carattere descrittivo.
Essa prevede, infatti, che i membri
dell’UEHP, tra cui AIOP, condivi-
dano i dati relativi alle strutture as-
sociate (indirizzo, attività, speciali-
tà ecc.) con particolare riferimento
ad acuzie, riabilitazione, psichia-
tria, centri diagnostici e day hospi-
tal. Su questa base verrà creata una
mappa interattiva che, in modo
semplice ed intuitivo, renderà ac-
cessibile dal sito dell’UEHP la col-
locazione geografica e le caratteri-

stiche di ogni singolo ospedale pri-
vato, con la possibilità di collegarsi
direttamente con un link al sito
dell’ospedale stesso. Il progetto
prevede anche lo sviluppo di una
seconda fase, che consisterà nel-
l’analisi della distribuzione delle
strutture ospedaliere private in
rapporto con gli indicatori socio-
demografici delle rispettive aree di

attività, per dimostrare il contribu-
to insostituibile offerto dall’ospe-
dalità privata europea alla tutela
della salute della popolazione ed
alla sostenibilità dei sistemi sanita-
ri nazionali.
In conclusione, gli obiettivi del pro-
getto consistono nel mappare la
presenza delle strutture private, la
loro diffusione, ripartizione ed ac-

Save THe DaTe - MERCOLEDÌ 16 GENNAIO 2019

presentazione rapporto ospedali&Salute 2018

Mercoledì 16 gennaio
2019 verrà presenta-
ta la sedicesima edi-

zione di Ospedali&Salute, il
Rapporto annuale che AIOP

affida per la sua realizzazione alla socie-
tà di ricerca Ermeneia e che si contraddi-
stingue come uno strumento rivolto alle
istituzioni, agli studiosi del settore, ai
media, ma anche ai cittadini, con conno-
tazioni di scientificità e terzietà, per in-
terpretare i fenomeni della sanità attra-
verso l’analisi dei dati sulla sua consistenza, sulle
sue dotazioni tecnologiche, sulle sue performance e
sul fronte dell’impegno economico statale destinato
a garantire il funzionamento del nostro welfare sani-
tario. Un grande servizio reso alla comunità in ter-
mini di conoscenza delle determinanti sociali, eco-
nomiche e tecniche che modellano e sostengono uno
dei migliori sistema di welfare universalistico occi-
dentale.
E con il consueto spirito di servizio e senza contrap-
posizioni nei confronti del produttore e gestore pub-
blico, il Rapporto continuerà ad occuparsi di ineffi-
cienze e sprechi, per individuarne l’origine e propor-
re soluzioni, al fine di fornire alle limitate risorse as-
segnate al Servizio sanitario un indirizzo di efficien-
tamento reale, teso soprattutto a liberare risorse de-
stinate all’innalzamento della qualità delle cure. An-
che in questa edizione documenteremo l’entità di
quella che è stata definita l’inefficienza sommersa
dell’ospedalità pubblica, affinando le stime con una
analisi estesa agli I.R.C.C.S. di diritto pubblico ed ad

un campione significativo di ospedali a
diretta gestione ASL.   La massima atten-
zione verrà riservata, come sempre, an-
che alla dimensione sociale della sanità,
descrivendo l’acuirsi delle difficoltà degli
utenti e dei loro familiari, documentata
dagli ultimi eclatanti dati sui rinvii e sul-
le rinunce di quote sempre più importan-
ti di popolazione. Le consuete indagini
congiunturali sulla famiglie e sui care-gi-
ver, verranno inoltre arricchite quest’an-
no da un focus specifico sul Pronto soc-

corso, descritto come terminale sempre più in diffi-
coltà delle istanze legate alle crescenti difficoltà di
accesso alle cure. 

L’evento si svolgerà presso il Senato della Re-
pubblica – Chiostro del Convento di Santa Ma-
ria Sopra Minerva – Sala Capitolare – Piazza
della Minerva 38, Roma.

ANGELO CASSONI
Ufficio studi e ricerche Aiop

AGGIUNGI L’EVENTO AL TUO CALENDARIO

16
MER

GENNAIO

2019

ore 10

Curiamo l’igiene
e vestiamo
il comfort
Da oltre trent’anni tracciamo 
insieme ai nostri partners la strada 
per il successo condividendo 
l’avventura del creare valore.
È così che siamo diventati 
professionisti di riferimento 
per la disinfezione e la 
sterilizzazione nella sanità 
pubblica e privata.
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Dove e Come Mi Curo, attivo
dal 2013, è il primo porta-
le italiano di Public Re-

porting in ambito sanitario. Nato
con lo scopo di rendere semplici e
comprensibili a tutti i cittadini gli
indicatori di Piano Nazionale Esiti
(Agenas), Dove e Come Mi Curo nel
corso degli anni si è arricchito, di-
ventando un motore di ricerca utile
e semplice, ma al contempo com-
pleto. Fornisce infatti informazioni
su visite specialistiche, esami, in-
terventi, costi e tempi di attesa per
una certa prestazione di una strut-
tura.
Con oltre 600.000 informazioni
per l’utente, il portale conta oltre
2.200 strutture sanitarie divise:
tra:
• la totalità delle strutture ospeda-

liere accreditate SSN;
• Circa 700 centri polispecialistici;
• Circa 170 centri diagnostici e la-

boratori di analisi.
Per l’anno 2018 Dove e Come Mi
Curo propone in accordo con AIOP,
un’informativa periodica perso-
nale e riservata utile per suppor-

tare le singole strutture sanitarie
a valutare la richiesta di servizi
da parte dei cittadini e la loro
percezione, con l’obiettivo di me-
glio indirizzare l’offerta. 
L’informativa è consultabile online
con credenziali uniche per singola
struttura richiedibili al seguente in-
dirizzo email:
aiop@doveecomemicuro.it
Dove e Come Mi Curo in accordo
con AIOP ha integrato all’interno
del portale i profili di tutte le strut-

ture associate con delle schede de-
dicate. Ogni struttura può richie-
dere l’aggiornamento dei dati
pubblicati su Dove e Come Mi Curo
e usufruire di una convenzione
che da diritto ad uno sconto pari
al 20% del prezzo di listino per
completare e arricchire le infor-
mazioni presenti e mettere in
evidenza le proprie competenze
per orientare al meglio il cittadino.

www.doveecomemicuro.it

STUDY ToUr aiop giovaNi – ISRAELE 2018

Un viaggio tra l’eccellenza digitale

Scoprire l’eccel-
lenza della sanità
israeliana e strin-

gere legami con le più importanti
startup specializzate in dispositivi
medici - impiegati per far fronte a
problemi cardiovascolari, neuro-
logici, a malattie degenerative,
per la medicina d’urgenza, la tera-
pia intensiva e la riabilitazione,
per le malattie respiratorie e la ge-
stione delle vie aeree ad esempio –
è stato uno dei principali obiettivi
della delegazione Aiop Giovani,
composta da 40 giovani imprendi-
tori della sanità italiana, che dal 3
al 10 novembre è stata in Israele.
Uno Stato all’avanguardia nello
sviluppo di tecnologie digitali ap-
plicate alla medicina e avanzatis-
simo nella gestione delle emer-
genze-urgenze. 
La prima tappa del tour è stata al
Weizmann, uno dei principali
istituti di ricerca di base multidi-
sciplinare nel mondo delle scien-
ze naturali ed esatte, che ospita
anche un importante centro di ri-
cerca nucleare. Dopo una lezione
sulle peculiarità del sistema sani-
tario israeliano al Ministero della
Salute e dell’Economia del Paese,
la delegazione si è recata all’Ha-
dassah University Medical
Center di Gerusalemme, che
svolge prevalentemente attività
di alta complessità assistenziale.
Una realtà ospedaliera che forni-
sce, con oltre 850 medici, 1.900
infermieri e 1.000 fra paramedici
ed altro personale sanitario e di
supporto, prestazioni sanitarie a
più di un milione di persone. Ad
oggi, si avvale dei più avanzati
servizi diagnostici e terapeutici,
rispondendo ai bisogni quotidia-
ni della popolazione locale e for-
nendo le prestazioni più sofisti-
cate per gli utenti nazionali ed
internazionali. Altra tappa è sta-
ta allo Sheba Medical Center, il

più grande ospedale governativo in
Israele, che eroga prestazioni a più
di 100.000 pazienti all’anno. La
struttura comprende un ospedale
per acuti, un centro di riabilitazio-
ne tra i più grandi al mondo – con
800 posti letto e 14 edifici - un
ospedale pediatrico, una clinica
per disturbi alimentari, una clinica
per disturbi post traumatici da
stress per i soldati, una divisione di
laboratorio, una divisione ambula-
toriale e un campus accademico. Il
tour è poi continuato con la visita
al Sourasky Medical Center, uno
dei principali ospedali multidisci-
plinari israeliani, riconosciuto a li-
vello mondiale per la sua eccellen-
za e leadership nel settore del turi-
smo medico, a tal punto da esser
stato classificato dalla rivista New-

sweek tra le prime 10 destinazioni
turistiche sanitarie del mondo. Al
Rambam Hospital di Haifa, inve-
ce, un’istituzione medica statale
che ospita 36 reparti di ospedaliz-
zazione, 45 unità mediche e dia-

gnostiche, 10 istituti
e 6 laboratori, im-
piegando oltre 4.000
dipendenti, 700 me-
dici e 1.400 infer-
mieri, è stato possi-
bile visitare il Pronto
Soccorso per com-
prendere soprattutto
le modalità di gestio-
ne del reparto di
fronte all’emergen-
za. Considerato l’al-
to rischio di guerra a
cui il Paese è sotto-

posto, la struttura in questione, co-
sì come ormai molte altre in Israe-
le, è concepita per resistere agli at-
tacchi chimici, batteriologici ra-
diologici e nucleari, predisponen-
do nel parcheggio seminterrato,

nell’arco di 72 ore, un vero e
proprio ospedale di emergenza
perfettamente attrezzato e com-
pleto di gas medicali e impianti
speciali capace di ospitare fino a
2.000 posti letto. Con l’obiettivo
di scoprire il “paradiso della Digi-
tal Health”, i progressi tecnologi-
ci e le start-up innovative israe-
liane e come queste stanno non
solo esercitando un forte impatto
globale sul piano di una miglior
gestione dei pazienti, ma anche
dando un grande impulso allo
sviluppo economico del Paese,
l’Aiop Giovani ha avuto l’oppor-
tunità di conoscere un Paese che
mantiene da anni la leadership
mondiale nella ricerca e sviluppo
arricchendo così il proprio baga-
glio di conoscenza.

aTTiviTà aSSociaTiva

le commissioni nazionali aiop

MICHELE NICCHIO
Presidente nazionale 
Aiop Giovani

coNveNzioNe aiop - Dove e coMe Mi cUro.iT

il portale di public reporting
in ambito sanitario

Dopo la costituzione delle
nuove Commissioni na-
zionali Aiop Rapporti di

Lavoro (coord. Guerrino Nic-
chio), Sanità integrativa (coord.
Francesco Berti Riboli) e Neu-
ropsichiatria (coord. Paolo Ro-
sati), continua il rinnovamento
degli organi consultivi della Sede
nazionale per il triennio 2018-
2021. Il Comitato esecutivo, nella
seduta del 30 ottobre, ha costitui-
to la Commissione nazionale
Aiop Piccole Strutture, coordi-
nata da Mario Cotti, con Marcello
Furriolo (Calabria), Gioacchino
Maione (Campania), Vittorio Mo-
rello (Veneto), Lia Montanari
(Emilia Romagna), Antonio Ro-
mani (Marche), Michele Quaren-

ghi (Lombardia), Vincenzo Casci-
ni (Calabria), Marco Ferlazzo (Si-
cilia). La nuova Commissione
nazionale Aiop Riabililitazio-
ne/Lungodegenza, coordinata da
Dario Beretta e Sergio Crispino, è
composta da Gianfrando Camisa
(Campania), Ettore Denti da Forlì
(Sicilia), Sandro Iannaccone
(Lombardia), Michele Lorè (Cala-
bria), Alfredo Montecchiesi (La-
zio), Averardo Orta (Emilia Ro-
magna), Salvatore Verzì (Sicilia),
Desiderata Berloco (Lazio), Marco
Di Biase (Molise), Bruno Biagi
(Emilia Romagna), Carla Nanni
(Lombardia). La Commissione
nazionale Aiop Lavoro, infine, è
stata integrata con Ciro Esposito
(Campania). 



4 aiopmagazineaNNo vii - NUMero 11 - NoveMBre/DiceMBre 2018 •

magazine

reporT aTTiviTà aiop

IL FOGLIO DEI SOCI AIOP
ANNO VII - N. 11 - NOVEMBRE/DICEMBRE 2018

Direttore Responsabile:
Gabriele Pelissero
Direttore Editoriale:
Filippo Leonardi
Coordinamento di redazione:
Fabiana Rinaldi
Redazione: 
Angelo Cassoni, Patrizia Salafia, Alberta Sciachì,
Andrea Albanese, Annagiulia Caiazza, 
Andrea Ortolani, Fabiana Rinaldi
Segreteria operativa:
Sonia Martini, Stefano Turchi
Progetto grafico e impaginazione: 
Andrea Albanese
Autorizzazione Tribunale di Roma
n. 533 del 23/12/2003 

Editore: AIOP
via Lucrezio Caro, 67 Roma
Direzione: 00193 Roma - Via Lucrezio Caro, 67
tel. 063215653 - fax. 063215703
Internet: www.aiop.it    e-mail: f.rinaldi@aiop.it
Stampa: Grafica Di Marcotullio - Roma

chiuso in redazione il 23 ottobre 2018

3-10 novembre Tel Aviv - Israele
Study Tour aiop giovani 
(rinaldi, albanese)
lunedì 5 novembre ore 15:30
commissione Sanità integrativa
6-8 novembre
Danish royal visit to italy 
(pelissero, Biagi, Nanni)
mercoledì 7 novembre ore 11:00
incontro con ciMop per rinnovo ccNl
medici 
mercoledì 7 novembre ore 14:30
coMiTaTo eSecUTivo
mercoledì 7 novembre ore 17:30
incontro con i Segretari nazionali oo.SS 
(cittadini, g. Nicchio)
giovedì 8 novembre ore 11:00
cerimonia Quirinale conferimento
cavaliere lavoro cittadini
giovedì 8 novembre ore 10:30
commissione
riabilitazione/lungodegenza 
giovedì 8 novembre ore 11:00
congresso FiaSo (pelissero)
lunedì 12 novembre Milano, ore 19:30
partecipazione evento istituto Bruno
leoni (comitato esecutivo)
lunedì 12 novembre ore 9:00-18:00
Scudomed "la privacy nella sanità" 
(albanese, caiazza) patrocinio aiop
mercoledì 14 novembre ore 9:30-16:00
incontro con oo.SS per rinnovo ccNl
giovedì 15 novembre ore 9:30
comitato di valutazione FoNTer 
(cassoni)
venerdì 16 novembre ore 9:30
comitato di valutazione FoNTer 
(leonardi, cassoni)
lunedì 19 novembre ore 14:30
commissione aiop Neuropsichiatria
martedì 20 novembre Milano, ore 10:00
convegno "responsabilità ed efficienza
per la sanità tra pregiudizi e futuro" 
(M. Nicchio) patrocinio aiop
martedì 20 novembre ore 10:00
incontro con censis/aiop 
(cittadini, pelissero)
martedì 20 novembre ore 11:00
7° Healthcare Summit Sole 24 ore 
(cittadini, pelissero)
mercoledì 21 novembre Ministero della
Salute ore 10:00
incontro bozza decreto riabilitazione 
(Beretta, crispino)
mercoledì 21 novembre ore 11:00
confindustria, gT Scienza della vita 
mercoledì 21 novembre Milano
ore 11:00
incontro con ciMop per rinnovo ccNl
medici
mercoledì 21 novembre Trieste
ore 14:30
coMiTaTo eSecUTivo
mercoledì 21 novembre ore 18:00
assemblea regionale aiop Friuli venezia
giulia
giovedì 22 novembre Milano, ore 10:00
incontro oo.SS per rinnovo ccNl non
medici 
(g. Nicchio, gallozzi)
mercoledì 28 novembre ore 15:00
convegno iniziativa europa sulla
responsabilità medica 
(cittadini, vietti) 
mercoledì 28 novembre Firenze
ore 9:30
13° Forum risk Management in sanità 
(cittadini, leonardi, Sorgente)
patrocinio aiop
28 nov. - 1 dicembre Perugia
Xi congresso nazionale Fp cgil 
(cittadini)
giovedì 29 novembre ore 11:00
Min. Salute 
incontro con Dg Ugenti per chiarimenti
su professioni sanitarie 
(leonardi, caiazza, Sorgente)
venerdì 30 novembre Pisa, ore 9:30
convegno apiHM "privacy nel sistema
sanitario" 
(leonardi) patrocinio aiop

NOVEMBRE aggiorNaMeNTo giUriSprUDeNziale

risonanza magnetica:
sospensione del DM 10/8/2018

Con ordinanza cautelare numero
6865/2018, il Tar Lazio ha accolto
il ricorso con cui la Esaote chiede-

va la sospensione cautelare dell'efficacia
del D.M. Salute del 10 agosto scorso, re-
cante «Determinazione degli standard di
sicurezza e impiego per le apparecchiatu-
re a risonanza magnetica». Il Tribunale
regionale ha infatti ritenuto che, a fronte
del rischio di un grave e irreparabile pre-
giudizio per la ricorrente, non sia ravvi-
sabile un problema concernente la salute
pubblica che potrebbe derivare dall'uti-
lizzo dei macchinari della ricorrente. 

aiop ToScaNa

Nuovi tetti di spesa 
al privato accreditato

Con delibera del 5
novembre 2018,
la Giunta regiona-

le toscana ha determina-
to i nuovi tetti massimi
per l'acquisto di presta-
zioni dalle strutture sani-
tarie private accreditate,
con lo scopo di limitare
l'erogazione di prestazioni a favore di pazienti provenienti
da altre regioni.  L'Aiop Toscana, con una lettera destinata
alle istituzioni regionali competenti , ha contestato la legit-
timità di tale provvedimento, diffidando la Regione dall'at-
tuazione dello stesso. 

caSa Di cUra SaN loreNziNo- ceSeNa 

ospitati come "Falsi malati". così a cesena si salvò la famiglia ebrea lehrer

Tanti applausi e anche tanta
commozione alla Casa di Cu-
ra San Lorenzino, quando

con i discendenti della famiglia
ebrea Lehrer si è ripercorso il ri-
cordo di quei fatti che permisero ai
loro genitori e nonni di scampare
alle persecuzioni razziali e fuggire
in Svizzera durante la Seconda
Guerra Mondiale. In occasione de-
gli 80 anni della Clinica privata, è
stata inaugurata una targa, affissa
all’interno della struttura, ed è sta-
to presentato il libro Accadde a Ce-
sena di Paolo Poponessi che indaga
approfonditamente su questa vi-
cenda. 
Una storia che inizia a Cesena, e
precisamente nella neonata Casa di
Cura San Lorenzino, fondata nel
1938. Era quello il periodo in cui si
inasprirono le persecuzioni razziali

contro gli ebrei, in Romagna come
nel resto d’Italia, e chi si offriva di
aiutarli correva non pochi rischi. In
quel clima di terrore, due medici
cesenati come il dottor Elio Bisulli,
fondatore della San Lorenzino, e il
professor Achille Franchini, con
grande coraggio e senso di umanità
furono tra coloro che si esposero in
prima persona mettendo a repenta-

glio la propria vita, offrendo rifu-
gio alla famiglia Lehrer in Casa di
Cura, “ricoverandoli” come finti
malati. Bisulli e Franchini collabo-
rarono poi con il padre benedettino
Odo Contestabile dell’Abbazia ce-
senate del Monte, che organizzò la
fuga dei Lehrer in Svizzera.
“Io non sarei qui oggi insieme a
mia moglie e ai miei figli e a mia

sorella,” ha affermato Marco Gre-
go, figlio di Erika Lehrer, “se qual-
cuno come Elio Bisulli, Achille
Franchini e padre Odo Contestabi-
le non si fossero occupati dei miei
nonni, di mia madre e di mia zia,
che dopo essere stati in Jugoslavia
trovarono rifugio alla Casa di Cura
San Lorenzino a Cesena e poi ven-
nero accompagnati in Svizzera.”
Presente alla cerimonia anche il
sindaco di Cesena Paolo Lucchi.
“La vicenda raccontata nel libro di
Poponessi”, ha commentato il pri-
mo cittadino, “ricorda un episodio
di eroismo che onora la città, poi-
ché non furono tanti i cesenati che
come i dottori Bisulli e Franchini
misero a repentaglio la loro vita, le
loro famiglie e le loro attività per
aiutare gli ebrei perseguitati dalle
leggi razziali.”  

Avevano le mani alzate come se volesse-
ro proteggersi il viso dalla parete di ar-
gilla e terra che veniva giù. Come se vo-

lessero risalire quei sette metri di costone che,
invece, li ha sepolti. Sono stati ritrovati ancora
in piedi i corpi dell' imprenditore crotonese,
Massimo Marrelli, e dei tre operai: Santo Bru-
no, un muratore 53 anni di Isola Capo Rizzuto,
Luigi Ennio Colacino, un bracciante agricolo
45enne di Cutro, e Mario Cristofaro, 49 anni di
Crotone.
La tragedia si è consumata in località Sant' An-
na, a Isola Capo Rizzuto, dove i tre operai sta-
vano riparando la condotta fognaria, danneg-
giata nei giorni scorsi dal maltempo che aveva
provocato una fuoriuscita che poi ha invaso un
seminterrato della villa di Marrelli, nella tenu-
ta agricola "Verdi praterie". I lavori erano ini-
ziati il giorno prima ed erano quasi conclusi. Si
erano però prolungati fino alla tarda sera di sa-
bato. Dopo una giornata di lavoro, verso mez-
zanotte, gli operai erano ancora nel cantiere.
Dovevano finire presto forse perché era previ-
sto un peggioramento del tempo. Avevano già
fatto lo scavo, con un mezzo, per consentire il
passaggio di un tubo della fognatura. Proprio
mentre lo stavano posizionando, Marrelli è

sceso a dare una mano, come era solito fare, ai
suoi collaboratori. Ha iniziato a piovere, l' ar-
gilla si è sfaldata ed è stato allora che la parete
dello scavo è franata, seppellendo gli operai e
l' imprenditore di 59 anni, marito dell' ex vice-
presidente della Regione Calabria Antonella
Stasi. I loro corpi sono stati recuperati dai vigi-
li del fuoco un paio d' ore più tardi. Una fatali-
tà o, più probabilmente, una manovra sbaglia-
ta dell' escavatore, sequestrato ieri dai carabi-
nieri. Di certo si tratta di tre operai morti sul
lavoro. 
La Procura di Crotone ha aperto un' inchiesta
per verificare il rispetto delle norme sulla sicu-
rezza. Sul posto è arrivato il pm Andrea Corvi-
no che, dopo aver fatto eseguire gli accerta-
menti medico legali, ha disposto la riconsegna
delle salme alle famiglie. Sulla pagina Facebo-
ok della Protezione civile Calabria c' è scritto
che si è trattato di un "incidente sul lavoro pro-
dottosi a seguito di un movimento di terra in-
nescato da un incauto sbancamento". Marrelli
era un imprenditore e un medico odontoiatra
molto conosciuto. E non solo perché era sposa-
to con la Stasi che, per otto mesi, è stata presi-
dente facente funzione della Regione Calabria
dopo le dimissioni, nel 2014, di Giuseppe Sco-

pelliti. Oltre a essere editore dell' emittente lo-
cale EsperiaTv, infatti, Marrelli era a capo dell'
omonimo gruppo che gestisce diverse strutture
sanitarie. Il suo nome è legato al "Marrelli Ho-
spital", una clinica privata di Crotone negli ul-
timi anni impegnata in una vertenza con il
commissario Massimo Scura, incaricato dal go-
verno di risanare il debito sanitario della Cala-
bria. I budget per la specialistica ambulatoriale
erano stati ridotti e a settembre erano state an-
nunciate 300 lettere di licenziamento. La ver-
tenza era arrivata al ministero per lo Sviluppo
e nei prossimi giorni ci sarebbe stato l' ennesi-
mo incontro per scongiurare i licenziamenti.
Ritornando alla tragedia, il sindaco di Crotone
Ugo Pugliese ha disposto il lutto cittadino nel
giorno dei funerali. Per Cgil, Cisl e Uil, "è il
momento del dolore ma è anche il momento di
dire nuovamente basta agli incidenti sul lavo-
ro". Sono oltre 600 i lavoratori morti in Italia
dall' inizio dell' anno. 
Per la segretaria generale delle Cisl Annamaria
Furlan, "basta parlare di fatalità". E al governo
chiede che "la sicurezza sul lavoro e la tutela
del territorio diventino una delle priorità del
Paese. Dobbiamo fermare questa continua car-
neficina".  

aiop calaBria/UNa grave perDiTa per l'aSSociazioNe

Tragica scomparsa di un imprenditore aiop
articolo pubblicato su libero a seguito della scomparsa del dr. Marrelli


