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L’'INCHIESTA

Se ne vanno. Lasciano il servizio
pubblico per quello privato, oppure
si fanno mettere in reparti meno pe-
santi, perché non riescono piliareg-
gere i ritmi di lavoro. Magari hanno
problemi con i vertici della loro
azienda o semplicemente hanno de-
ciso che & arrivato il momento di la-
vorare meno € guadagnare di pit.
Cosi si spostano in una clinica priva-
ta. I dati non lasciano dubbi: nel
2021 erano usciti prima del tempo
2,700 camici bianchi, 'anno scorso
il numero & salito a ben 4.000 e que-
st’anno si viaggia verso i 5.000. Un
numero che ormai fa concorrenza
ai pensionamenti.

Chi ha detto addio

Solo nelle ultime settimane in Vene-
to tre primari di radiologia hanno
detto basta, cosi come ha fattoun lo-
ro collega che dirigeva una gineco-
logia. All'ospedale di Merate, in
Lombardia, ha lasciato, seguendo
altri colleghi che hanno fatto la stes-
sa scelta, il direttore dell’'ortopedia,
a Voghera un altro radiologo. Poi ci
sono state le dimissioni del capo del
pronto soccorso del Rummo di Be-
nevento, e di quello di Agrigento,
quest’estate. Sono solo alcuni esem-
pi, che tra I'altro riguardano figure
di vertice, di una grave crisi della
professione che riguarda anche me-
dici di famiglia, pediatri e altri spe-
cialisti. Un esodo a cui si aggiunge il

La sanita a un punto
di non ritorno

“Purtroppo nemmeno
l'aumento dei salari
Jermera l'esodo”

flop dei bandi per le scuole di spe-
cializzazione, con almeno 6 mila
borse non assegnate, e quindi anda-
te perdute, quest’anno.

Leragioni di chi scappa

Il dato sulla fuga degli ospedalieri
lo ha raccolto, incrociando i numeri
del Conto annuale dello Stato e di
Onaosi (I'ente previdenziale e assi-
stenziale dei camici bianchi) I’A-
naao, principale sindacato di setto-
re. Dei 4 mila che se ne sono andati
nel 2022, prima del pensionamen-
to, non & chiaro quanti abbiano scel-
to l'estero e quanti si siano spostati
nel privato. «I problemi sono tre: sti-
pendi bassi, mancanza di sicurezza
dovuta al rischio di contenzioso e
pure alle violenze di qualche pa-
ziente o suo parente, mancanza di
tempo o condizioni di lavoro disu-

Stipendi bassi, ritmi
disumani e poca
sicurezza. E ora anche
1 primari scappano
all’estero o nel privato

di Michele Bocei

102.491

| medici negli ospedali italiani,
sarebbero 15 milain meno del
necessario

39.270

Negli ultimi sei anni, a causa del
mancato turnover, il numero &
calato di circa seimila unita

Mediciinfuga
dagliospedali

mane».

C'& una novita, fa notare il sinda-
calista, e potrebbe essere un duro
colpo per la manovra del 2024. «ll
governo promette pili soldi in busta
paga ma siamo di fronte a colleghi
che probabilmente lascerebbero co-
mungue: hanno raggiunto il punto
di non ritorno, perché & stato tolto
loro il tempo vitas. Tra i reparti piil
in crisi ci sono, com’é noto, i pronto
soccorso. In tanti li hanno lasciati in
questi anni. Ma ci sono anche casi
di dottori che si mettono a fare i
freelance e tornano a occuparsi di
emergenza, magari a gettone.

La programmazione fallita
Perché siamo arrivati a questa situa-
zione? Il peccato originale sono sta-
ti gli errori di programmazione de-
gli anni scorsi. In passato si sono for-
mati troppi pochi medici per fron-
teggiare 'onda dei pensionamenti.
In questo modo gli organici si sono
ridotti e in certi reparti il lavoro & di-
ventato pesantissimo, cosa che, in
un circolo vizioso devastante per il
nostro sistema sanitario, ha spinto
molti ad andarsene ben prima della
conclusione della carriera pubbli-
ca.

Nel 2020, rispetto a 4,500 borse
utilizzate, sono andati via in 5.000.
Ma anche negli anni, come il 2024,
nei quali gli specializzandi sono di
pittdei pensionabili, ci sono comun-
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que problemi, Il fatto & che non tut-
ti coloro che finiscono il percorso di
specializzazione poi lavorano nel
pubblico. Anzi, tanti vanno a lavora-
re nel privato oppure all'estero. E
poi alle uscite bisogna aggiungere
anche i 4 mila e pili che, come abbia-
mo visto, lasciano prima della pen-
sione,

I medici ospedalieri sono circa
102 mila in Italia e secondo Anaao
oggi ne mancano 15 mila. Ci vorra
ancora tempo prima di recuperare.
Le cose dovrebbero migliorare nel
2026-2027, quando sard passata la
gobba pensionistica e entreranno

di Erica Manna

GENOVA — Ottocento persone
senza un medico di famiglia. Per-
ché i paesi dell’Alta Val Trebbia,
arrampicati sui crinali boscosi
dell’Appennino Ligure, sono a
una cinquantina di chilometri
da Genova: raggiungerli, soprat-
tutto d’'inverno, & complicato. E
nessun dottore é dispostoad an-
darci. Sono comuni sparsi, Fon-
tanigorda, Gorreto, Rovegno,
Montebruno, Fascia, Propata e
Rondanina.

«L’etd media della popolazio-
ne & alta, la densiti abitativa bas-
sissima — racconta Davide Go-
nella, geriatra e dirigente medi-
co della Asl3 genovese — Dun-
que, non sono ambulatori attrat-
tivi: il lavoro & oneroso, a fronte
di uno scarso numero di assisti-
ti, e non & mai stato previsto al-
cun incentivo economico. Cosi,
se prima del Covid avevamo tre

Genova

Paesi montani
senza dottori
Numero verde
per le visite

i

Davide G-onella, dirigente medico

medici, dopo pensionamenti e
trasferimenti non & rimasto nes-
suno». La situazione & precipita-
ta a inizio 2023: «Abbiamo pub-
blicato una decina di bandi in po-
chi mesi per trovare mediti di-

sponibili: sono andati deserti».

Da qui, I'idea: il Progetto Val-
trebbia. Ovvero, una rete multi-
disciplinare di professionisti e
un numero verde dedicato, con
un coordinatore infermieristico
a fare da mediatore per indiriz-
zare i pazienti. «Abbiamo raffor-
zato la rete territoriale, come
prevede il Pnrr — spiega Gonella
—in modo da prendere in carico
i pazienti».

Nei quattro paesi pit in diffi-
colta (Montebruno, Rovegno,
Fontanigorda e Gorreto) sono
stati aperti ambulatori «facendo
ruotare medici e infermieri di fa-
miglia e utilizzando la telemedi-
cina — continua il dirigente — In
questo modo abbiamo tampona-
to i bisogni. Certo, si tratta di
una soluzione temporanea: pos-
sibile perché & una piccola real-
tia. Ma nel lungo periodo servo-
no risorse per il personale medi-
co e infermieristico».

EIRIFROGUZIONE RISERVATA

pin1 specializzandi, quelli che han-
no cominciato a studiare nel
2021-2022 quando & cominciato I'au-
mento delle borse, Per questo i sin-
dacati si oppongono all’eliminazio-
ne del numero chiuso di medicina,
stimando che nel 2030 la tendenza
sard ormai invertita e ci saranno tan-
ti camici bianchi specializzati.

Ma il grande problema non é tan-
to il numero totale di professionisti
bensi lo scarso interesse che c’'e da
parte dei giovani per alcune specia-
lith come il pronto soccorso, I'ane-
stesia e la chirurgia. Far entrare pii
persone all'universitd darebbe una

|
/

di Gennaro Totorizzo

BARI — Erano eroi, ora vengono
multati perché lavoravano troppo.
I primari di tre reparti del Policlini-
co di Bari hanno ricevuto sanzioni
salatissime dallTspettorato del la-
voro per presunte violazioni su
straordinari e riposi di medici e in-
fermieri. Quel che stupisce di pii,
perd, & la tempistica degli accerta-
menti: da giugno del 2021 a settem-
bre dello scorsoanno, in piena pan-
demia, condotti su due chirurgie,
lavideolaparoscopica e la epatobi-
liare (si occupa anche dei trapianti
di fegato) che hanno ricevuto com-
plessivamente una multa da 10mi-
la euro, e sul pronto soccorso, la
“trincea” dell'emergenza sanita-
ria: sanzione da 27mila euro per il
direttore Vito Procacci, da condivi-
dere con la direzione generale.
L'unita nel periodo pandemico
aveva salvato 8.600 pazienti. E al-
lora il primario si & rivolto diretta-
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Il medico di famiglia di Napoli
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@ Pensionat Il chirurgo di Agrigento

Borse (escluso il dato
dei pediatri)

MEDICI DI FAMIGLIA
E PEDIATRI DI LIBERA
SCELTA

“Non prendo in giro
1 miel pazienti
Laburocraziauccide
vado in pensione”

“Lascio il pubblico
col cuore a pezzi
ma ora nel privato
tornero a vivere~
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Giovanni Palmisciano fino al primo novembre
rimarri alla puida dell'ortopedia dell'ospedale
San Giovanni di Dio di Agrigento. Poi passera al
privato.

Da quanto tempo lavorava nel pubblico?
«Da sempre. Prima lavoravo nel Palermitano,
da 18 anni sono dirigente medico al San
Giovanni, direttore facente funzioni da 3 anni».

Perché lascia?

«L.amia decisione & stata particolarmente
sofferta, mai avrei immaginato di arrivare a
questo punto. Il sovraccarico di lavoro, i turni
massacranti, ben oltre le direttive del contratto
collettivo, le carenze di organico, un numero di
ore di reperibilita di gran lunga superiore a
quelle previste, sono state le cause che mi
hanno spinto arassegnare a
malincuore le dimissioni. [1
benessere psicofisico, 1a sereniti e
lalucidita sono condizioni

2020 di Giuseppe Del Bello
NAPOLI — Stanco e deluso, Angelo Costantino sié
sfilatoil camice a 63 anni. Ne ha passati 39da
medico di famiglia a Napoli. «Mio padre era
poliziotto, ho studiato molto per fare questa
professione. E quando sono arrivato al traguardo,
ne fui felice perché credevo di poter aiutare il
prossimo, ma adesso basta. Non ce la facevo pitis.

Ha lasciato molto prima dei 70 anni.
«Avrei potuto esercitare per altri 8 anni, ma la
professione era diventata insostenibile. Mi &
costato molto. In termini economici, perché ho
dovuto shorsare migliaia di euro per riscattare 11
mesi di contributi, e psicologici perché non &
facile dire addio a un‘attivita di
sacrifici e passione. Ma mi stava
uccidendow.

Parola grossa, la professionela

2024 imprescindibili per esercitarela stava uccidendo?
professionedel chirurgo. Quando «Avevo perso anche il sonno. La
vengono meno & impossibile burocrazia ha irrimediabilmente

"""""""""""" mantenere standard elevati». minatola deontologia. Bisogna
Come mai tantissimi camici rispettare I'etica della professione
2025 bianchi lasciano il pubblico? verso gli assistiti, e questo non era
'l «Inlineadi massima, ritengo che y pii1 possibile».
_______________________ Ortopedico leragioni siano pressoché uguali Dottore Sispieghi.
Giovanni neivari ambiti della sanita Angelo Costantino  «Le faccio un esempio. Traimiei
Palmisciano, pubblica. E evidente come sia medico difamiglia pazientiavevounadonnadi50

2026 primario quanto mai urgente una riforma aNapoli anni affetta da tumore alla

dell'intero sistema sanitario mammella in fase iniziale. Doveva
N nazionales. fare una Pet, esame costoso ma indispensabile per

*numero delle borse

| ancora da definire

2027*

4.108

mano a riempire i vuoti nei settori
piltin crisi.

La crisi dei medici di famiglia

Perimedici di famiglia, e anche per
i pediatri di libera scelta, il futuro &
difficile e a farne le spese saranno i
cittadini. Nel loro caso i posti del
corso triennale regionale necessa-
rio a esercitare la professione non
compensano le uscite per i pensio-
namenti. Va un po’ meglio nell'ulti-
mo periodo, grazie ai fondi del Pnrr.
«In sei anni abbiamo perso 6 mila

multa ai primari

di 27 mila euro
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=TT I PecTe s s -
Vito Procacci, primario

mente al presidente della Repubbli-
ca Sergio Mattarella: «Le affido tut-
ta 'amarezza, la delusione e lo sgo-
mento per il trattamento ricevuto
da uno Stato che amo ma nel quale
aoggi faccio fatica a riconoscermi —

pale sindacato della categoria che
prevede un futuro nero per la cate-
goria.

Gia adesso le Regioni convenzio-
nano i giovani dottori prima che
concludano il tirocinio. In pil & sta-
ta data la possibilita di aumentare il
numero degli assistiti, da un massi-
mo di1.500 a1.800, per non lasciare
persone senza il medico. Ovviamen-
te, con tanti pazienti, magari in zo-
ne isolate, riuscire a essere disponi-
bili per tutti & difficilissimo. Cosa
che ancora una volta si riflette nega-

medici, oggi siamo 39 mila in tut- | tivamente sui pazienti.
tow, spiegano dalla Fimmg, il princi- | esesocvzons msevara
Bari
Troppo lavoro
d]_]]"ante i_l Covid ha scritto in una lettera Procacci —

Mi sento profondamente ferito da
un Paese che fino a poco tempo fa
ci definiva eroi e oggi cichiama tra-
sgressori in un burocratico quanto
asettico verbale di sanzione ammi-
nistrativa che ci rinfaccia di aver
portato avanti la nostra missione
di medici, infermieri e oss nono-
stante le grandi difficolth di garan-
tire la salute dei cittadini per con-
to delle istituzioni, anche a costo
della propria vita».

L’azienda ha deciso di impugna-
re le multe. «Oggi & sempre pin dif-
ficile trovare personale disposto a
lavorare nei pronto soccorso e in
altri ambiti, I'alternativa a queste
carenze sarebbe chiudere i repar-
ti», ha lamentato il dg Giovanni Mi-
gliore. Il presidente della federa-
zione nazionale degli ordini dei
medici Filippo Anelli chiedera un
incontro alla ministra del Lavoro
Marina Elvira Calderone: «Sembra
un film dell’assurdo».

ERIFRODUZIONE RISERVATA

Di cosa si occupera da orain avanti?
«Continuero a fare quello che ho sempre fatto
eche amo fare, ma con ritmi piti umani, in una
clinica privatas.

Come si fa a rendere di nuovo attrattiva la
professione del medico?

«[l primo passo & sbloccare il numero chiusoa
Medicina. Tutte queste restrizioni
danneggianoil sistema sul breve e sullungo
periodo, il risultato & che poi siamo costrettia
reclutare medici dall'estero, quando tanti
giovani italiani vorrebberolavorare nelloro
Paesen.

Il suo & un addio o un giorno potrebbe
tornare a lavorare per la sanita pubblica?
«Adesso non sono proprio in grado di dirlo.
Sicuramente lascio nel reparto un pezzo del
mio cuore e sono grato a tutti quelli che hanno
lavorato con me in questi ultimi 18 anni. Senza
diloro non avrei mai raggiunto certi risultati.
Peroraviviamoil presente», — mi.bo.

ERIPRODUTICNE EISERVATA

individuare precocemente eventuali lesioni.
Ebbene, oggi un medico di famiglia non puo
prescriverla se non in determinate condizioni».

Elei non gliel’ha prescritta?

«lo no, ma per fortunata coincidenza il giorno che
la paziente venne in studio c’era il mio sostituto:
ignaro delle regole, prescrisse I'esame che si riveld
fondamentale perla sopravvivenza della donna.
Cosedi questo genere turbano profondamente la
coscienza perché la burocrazia si insinua anche
nelle banaliti quotidianes.

Inche modo?

«Mal di denti, mestruazioni dolorose, cefalea,
roba per le quali & indicata la Nimesulide, ma & un
farmacoche il Ssn per risparmiare concede sola in
casi specifici. Ed & durodire di no, cosi saltail
rapporto di fiducia tra dottore e pazienti».

Lei & ancora giovane, cosa fara adesso?
«Sonoanche cardiologo, perorahorifiutatovarie
offerte eho cancellatola partita Iva. Voglio
pensare a me, sono ancora troppo stressato»,

ERIPEDDUZIDNE RISERVATA
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