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“TUTTO ha il suo momento
ed ogni evento ha il suo tem-
po sotto il cielo" (Qo 3,1-11).
Con queste parole si apre la
lunga e appassionata rifles-
sione dell'ex primario di
Neuroscienze dell'ospedale
di Vibo Valentia, Domenico
Consoli, a seguito delle re-
centi dimissioni del dott.
Vincenzo Mangialavori do-
po il caso della morte,
all’ospedale di Vibo, di un fe-
to e della madre, seguita do-
po appena pochi giorni da
un episodio analogo ma, for-
tunatamente, con diverso
esito per la mamma. Un in-
tervento che si trasforma
presto in un manifesto criti-
co sullo stato della sanita ca-
labrese e, piuin generale, del
Servizio Sanitario Nazionale
(SSN), con uno sguardo di-
retto e impietoso alla situa-
zione della provincia vibone-
se.

Consoli esprime profondo
cordoglio per gli ultimi fatti
di cronaca sanitaria, ma sot-
tolinea come questo sia il
tempo della testimonianza.
Una testimonianza che, se-
condo l'ex primario, trova
forza e significato nella scel-
ta "coraggiosa ed onesta" di
Mangialavori, esempio di
coerenza professionale in un
contesto di crescente diffi-
colta. "Dieci, cento Mangia-
lavori", scrive Consoli, invo-
cando un esercito di medici
capacididifendere la missio-

ne etica della professione.

La denuncia e chiara:
“Una sanita tradita, diventa-
tanon equa, diseguale e lon-
tana dai principi costituzio-
nali’; e ancora, una classe
politica "prevalentemente si-
lente, inefficace o ignava'
che ha abbandonato il terri-
torio a sé stesso, senza un
piano strutturale né visione
a lungo termine. L’analisi €
supportata da una lunga se-
quenza di dati, forniti da
fonti come la Fondazione
Gimbe e lo stesso dott. Soc-
corso Capomolla, che metto-
noanudoildivariosanitario
trala Calabriaealtre regioni
italiane.

Inumeriche raccontanoil

declino. Alcuni dati parlano
da soli: l'aspettativadi vitain
buona salute & di 51,7 anni
in Calabria, controi 69,3 del
Trentino Alto Adige; 'adem-
pimento ai Livelli Essenziali
di Assistenza (LEA) si ferma
al 59,9%, ben lontano dal
93,4%  dell’Emilia-Roma-
gna. Il saldo per la mobilita
sanitaria e negativo di quasi
300 milionidieuro. Vibo Va-
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lentia, in particolare, regi-
stra solo 1,47 posti letto per
1.000 abitanti, meno della
meta rispettoa province vici-
ne. I1 finanziamento per
l'ospedalita privata del terri-
torio si ferma a 4,7 milioni,
contro i 60 milioni di Cosen-
za.

Una 'disuguaglianza
strutturale" che, secondo
Consoli, produce un effetto
domino: minori risorse, mi-
nori servizi, maggiore mi-
grazione sanitaria, ulteriore
depotenziamento del siste-
ma. Un circolo vizioso ag-
gravato da decisioni com-
missariali che si limitano a
'far quadrare i conti", tra-
scurando il valore umano e
sociale della sanita pubblica.

“Non si pud pagare anco-
ra”: I'appello alla responsa-
bilita. Consoli non risparmia,

critiche a quelle unita opera-
tive che, per superficialita o
mancanza di strumenti, non
sono riuscite a inserirsi nei
meccanismi aziendali regio-
nali. Ma punta il dito anche
contro la governance politi-
ca e manageriale, incapace
di applicare modelli virtuosi
alla periferia e sorda alle
istanze di un territorio gia al
limite.

L’'ex primario sottolinea
inoltre come non si possa di-
ventare “giudici improvvi-
sati” di episodi clinici senza
una reale conoscenza dei
percorsi, delle risorse dispo-
nibili e del contesto operati-
vo. La colpa, spesso, non &
del singolo medico ma di
un’intera macchina orga-
nizzativa disfunzionale, nel-
la quale il rischio clinico vie-
ne troppo spesso ignorato.

Domenico Consoli

Solidarieta e proposta:
unanuovacoscienza colletti-
va. Consoli lancia infine un
messaggio di solidarieta al
dott. Mangialavori, auspi-
candoil suoritornoin un cli-
ma, professionale “sereno e
agibile”. Invitaicolleghi me-
dici a far sentire la propria
voce "alta e senza timore',
per recuperaredignita e cen-
tralita nella gestione del si-
stema sanitario.

"Non siamo carnefici",
conclude, ma "forse vittime
di un sistema da stravolge-
re", che necessita di un'al-
leanza tra classe medica e
cittadini. L'obiettivo? Riven-
dicare una sanita equa,
uguale, universale. Un dirit-
to costituzionale che — oggi
pit che mai — non puo piu
essere disatteso.
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