TERAPIA DEL DOLORE AL CARDARELLI :

INTERVISTA AL DR. MONTRONE.

T.M. “dott. Montrone qual’è la situazione in Campania ?”

dr. Montrone : “ La situazione in Campania purtroppo è quella che noi tutti conosciamo, si registrano ritardi enormi, vi è carenza di programmazione a tutti i livelli, ma quello che più sconforta è la mancanza di sensibilità da parte delle istituzioni verso i malati affetti da patologie dolorose, siano esse acute che croniche. La Campania è stata una delle prime regioni in Italia a legiferare sulla materia ed ad istituire le U.O.C. di Tarapia del dolore e cure palliative, basta ricordare le leggi regionali 32/94 e 2/98, purtroppo devo constatare che sono trascorsi tempi biblici e da primi in classifica siamo passati nelle ultime posizioni.”

T.M. : In Italia come si sono evoluti la terapia del dolore e le cure palliative?”

dr.M. “ Nel corso degli ultimi 10 anni si è posta grande attenzione da parte dei governi che si sono succeduti alla problematica della terapia del dolore, prova ne sono la legge 39/99 che ha permesso di stanziare finanziamenti per la realizzazione di strutture Hospice, la normativa su “Ospedale senza dolore” e i continui richiami nei vari PSN ad attuare e potenziare le U.O. di Terapia del dolore e cure palliative. Il processo è in movimento ed è oramai inarrestabile. Grande importanza ha avuto la spinta delle associaizoni di volontariato sulla presa di coscienza del diritto alla non sofferenza.”

T.M. : “Nel Cardarelli invece.....”

dr. M. “Credo che tutti i lettori del suo notiziario possano dare un giudizio sicuramente più spassionato del mio... Il Cardarelli ha chiesto il finanziamento per la costruzione dell’Hospice,ed ha ottenuto circa sei miliardi e mezzo delle vecchie lire per la realizzazione, questo è avvenuto nel 2000, ma per motivi vari l’hospice non è ancora costruito, i lavori sono fermi e non ho notizie sulla loro ripresa (8 anni sono veramente troppi se si pensa che in altre regioni si sono costruiti Hospice con cifre notevolmente più basse in circa due anni).   

 Il progetto “Ospedale senza dolore”da me presentato non è stato recepito, il progetto “Progetto Napoli” ,sovvenzionato interamente dal volontariato e che ci avrebbe permesso di superare la crisi di organico medico ed infermieristico nonchè di effettuare anche la proiezione sul territorio, ha subito analoga sorte. Il progetto “Ospedale amico ospedale senza dolore” in comunione con l’ASL NA 1 si è perso nelle sabbie nobili.

T.M.: Il suo reparto da quando esiste ?

dr. M. : “Il riconoscimento formale con determina presidenziale risale al 1977, da circa otto anni è U.O. complessa”

T.M.: “Quali sono le difficoltà del suo reparto ?”

dr. Montrone : “Non vi è stata una corretta pianificazione della pianta organica. malgrado la terapia del dolore rientri tra quelle discipline che sono obbligatorie perchè un’A.O. possa fregiarsi della denominazione di “Alta specializzazione”(legge del 92) e malgrado la norma preveda per essa un organico pari al 10% del numero totale degli anestesisti della azienda stessa, il numero di medici assegnato in pianta organica è assolutamente irrisorio (4 medici). Questi dovrebbero assolvere compiti di ambulatorio, DH, consulenze intraospedaliere, attività scientifica e turni per coprire le necessità di un ricovero ordinario per 12 posti letto, previsti questi dalla legge regionale 2/98 ma mai attivati. Purtroppo neanche il minimo di pianta organica ci è stato mai assicurato ed attualmente operano nella struttura solo 3 medici di cui 2 non strutturati. La mancata attivazione dei posti letto di ricovero ordinario determina enormi difficoltà e carenza di qualità nel processo assistenziale in specie per quei malati che non possono giovarsi di un’assistenza domiciliare. I motivi addotti nel corso di questi anni a giustificare la non attivazione dei posti previsti dalla legge sono stati vari: carenza di spazi, reperiti i quali ci venivano sottratti per altre esigenze, liberatisi spazi nuovi, venivano destinati a nuove linee di attività, carenza di infermieri, carenza di medici. La situazione è sotto gli occhi di tutti. E’ molto triste vedere come la cosa non interessi nessuno, ci sentiamo enuclueati dal sistema ospedaliero, abbandonati come i nostri malati.

T.M. : “ Ha collaborazione con la oncologia e la Cardiologia?”

dr. M: “ Con la oncologia abbiamo un ottimo rapporto di collaborazione. Quotidianamente svolgiamo attvità di consulenza. Con la cardiologia non si è sentita fin’ora questa esigenza ma chiunque chiede una nostra consulenza la riceve entro le 24 massimo 48 ore.”

T.M.: E’ pensabile che in tempi brevi si segua l’esempio della Lombardia ?”

dr. M.: “ Non vorrei essere pessimista, ma devo constatare che sono trascorsi quasi 35 anni da quando ho iniziato ad occuparmi della problematica “Dolore”ed ho sempre creduto che qualcosa si potesse fare nella nostra regione, oggi però, forse perchè sono stanco e sfiduciato, non mi sento di dire che in tempi brevi ci si possa affiancare alla Lombardia od ad altre regioni italiane. I tempi brevi della politica sono tempi biblici ed a peggiorare la situazione c’è da dire che quelli della politica in Campania non dipendono dalla “dimensione temporale” ma da altre leggi che non rispondono alle leggi della fisica classica o del comune sapere, forse appartengono al mondo della quantistica, ma non essendo esperto in tale materia non posso pronunciarmi. Posso solo escludere che il giorno in cui la struttura da me diretta avrà un organico medico adeguato ed attiverà quanto previsto dalla legge sarà troppo tardi. Il sapere scientifico mio e del mio unico collaboratore strutturato si perderà, non avendo potuto trasmettere ai giovani quanto appreso nel corso di 40 anni di lavoro . Si perderà un patrimonio di know-out di immenso valore. ma a chi interessa? A nessuno ! Forse ai malati... Ma i malati sono un optional nel sistema sanitario.

Lascio il dr. Montrone profondamente sconfortato. Guardo i padiglioni e ricordo quando mi raccontavano che nel Cardarelli vi erano scuole di specialistiche varie.... Ora invece quel poco di buono che vi è viene buttato via... di scuole mediche non ve n’è più l’ombra... solo titoli e carriera...E gli ammalati, ha ragione dr. Montrone, sono un optional anche fastidioso per chi dirige.
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