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      SANITA': ANAAO, MEDICI MILITARI IN CORSIA? FANTASIE FRUTTO FALLIMENTO POLITICHE =

      Roma, 3 giu. (AdnKronos Salute) - "Dopo pensionati, neolaureati, 

medici stranieri, medici in affitto o a gettone sono arrivati anche i 

medici militari per cercare di tappare la voragine aperta nelle 

dotazioni organiche degli ospedali dal blocco del turnover e 

dall'accelerazione dei pensionamenti. Soluzioni fantasiose quanto 

precarie, segno del fallimento delle politiche di programmazione dei 

fabbisogni specialistici degli ultimi 10 anni. E ancora dobbiamo 

ascoltare rettori universitari che auspicano di incrementare gli 

ingressi alla Scuola di medicina e chirurgia per risolvere le carenze 

attuali e future. Peccato che i nuovi specialisti sarebbero 

disponibili solo tra 12 anni, quando il fabbisogno sarà più che 

dimezzato rispetto al massimo della carenza che si svilupperà nei 

prossimi 5 anni". Così il segretario nazionale Anaao Assomed, Carlo 

Palermo, commenta la richiesta del commissario ad acta per la Sanità 

del Molise di utilizzare i medici militari per fronteggiare la carenza

di personale negli ospedali della regione.

      "Abbiamo bisogno - sostiene Palermo - di investire le poche risorse 

disponibili in contratti di formazione specialistica portandoli ad 

almeno 10 mila ogni anno. Sul versante occupazionale, è cruciale 

sbloccare il turnover permettendo anche alle Regioni in Piano di 

rientro di aprire una nuova e vitale stagione di assunzioni nel 

Servizio sanitario nazionale consentendo ai medici specializzandi 

degli ultimi anni la partecipazione alle selezioni sia a tempo 

determinato che indeterminato. Gli emendamenti al 'Dl Calabria', 

presentati da vari gruppi parlamentari alla Commissione Affari sociali

della Camera, rappresentano un tentativo lungimirante e apprezzabile 

di offrire alla carenza di medici specialisti una soluzione 

alternativa alla miriade di escamotage messa in campo dalle singole 

Regioni".

      (segue)

      (Com-Ife/AdnKronos Salute)
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      SANITA': ANAAO, MEDICI MILITARI IN CORSIA? FANTASIE FRUTTO FALLIMENTO POLITICHE (2) =

      (AdnKronos Salute) - "La carenza di personale sanitario che osserviamo

oggi negli ospedali - fa notare il segretario del sindacato - non è 

solo legata al blocco del turnover e a una programmazione scriteriata,

ma si connota anche come crisi di vocazioni nei confronti di un lavoro

che i giovani, e i meno giovani, considerano non più appetibile. Un 

lavoro gravoso, rischioso, fatto di turni infiniti, milioni di ore di 

straordinario che mai verranno recuperate o retribuite, weekend quasi 

tutti occupati per guardie o reperibilità, difficoltà perfino nel 

poter godere delle ferie maturate. E i nostri giovani medici che 

preferiscono lavori meno stressanti nel privato o emigrare all'estero 

attratti dalle remunerazioni più elevate e dalla maggiore 

valorizzazione del merito".

      "In tale contesto - ammonisce Palermo - non possiamo più tergiversare.

Il contratto di lavoro fermo da 10 anni va portato rapidamente a 

conclusione sfruttando tutte le risorse economiche disponibili, non 

ultima la cosiddetta 'Ria' per remunerare il disagio e valorizzare la 

carriera professionale. Se si vuole salvaguardare presente e futuro 

del Ssn, la più grande infrastruttura sociale del Paese - conclude - 

occorre partire dal suo capitale umano e dal miglioramento delle 

condizioni in cui esercita il proprio lavoro, aprendo le porte ai 

giovani".

      (Com-Ife/AdnKronos Salute)
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Sempre meno medici in Italia, e in
Molise scende in campo l'esercito

Sempre meno medici in Italia, e in Molise scende in campo l'esercito -... https://www.unionesarda.it/articolo/salute/2019/06/03/sempre-meno-m...
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E ancora: «Pure se aumentassimo il numero degli ingressi alle Scuole di

Medicina e chirurgia, i nuovi specialisti sarebbero disponibili solo tra 12

anni. Mentre tra 5 anni la Sanità italiana sarà completamente paralizzata».

riproduzione riservata ®

Medici militari per evitare la chiusura della maggior parte degli ospedali 
molisani, dove la carenza di camici bianchi in corsia è la vera emergenza 
da affrontare. Secondo il commissario regionale alla Sanità, Angelo 
Giustini, sarebbe l'ultima spiaggia prima di procedere alla chiusura (già da 
domani) dei reparti di ortopedia e traumatologia dei nosocomi di Isernia e 
Termoli (Campobasso).

I medici militari dovrebbero essere impiegati per almeno 5 mesi, per 
consentire di espletare i concorsi. Ne sarebbero stati individuati 105.

«L'evidente contrazione di risorse - spiega ancora il commissario Giustini -

mette sempre più a rischio il mantenimento dei Livelli essenziali di 
assistenza (Lea). Dunque, si profilano per i cittadini molisani ancora troppi 
viaggi della speranza. Il blocco del turn over ha bloccato nuove assunzioni 
di personale sanitario. Una responsabilità politica tutta regionale, per il 
2018 ci sono ancora debiti pari a 22 milioni di euro».

Carlo Palermo, segretario nazionale Anaao Assomed, commenta 
amaramente: «Dopo pensionati, neolaureati, medici stranieri, medici in 
affitto o a gettone sono arrivati anche i medici militari per cercare di tappare 
la voragine aperta negli organici degli ospedali. Soluzioni fantasiose quanto 
precarie, segno del fallimento delle politiche di programmazione dei 
fabbisogni specialistici degli ultimi 10 anni».

di Mario Landi

Molise senza medici: «Personale sanitario militare o si chiude» https://www.leggo.it/italia/cronache/molise_medici_militari_ultime_no...
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Con la mancanza di camici bianchi, rischiano di chiudere i battenti i reparti di
ortopedia e traumatologia dei nosocomi di Isernia e Termoli. Il commissario Giustini:
"Sono già stati individuati 105 medici militari"

Redazione

03 giugno 2019 09:39

edici cercasi, disperatamente. Un'emergenza, quella dei camici bianchi, che negli ultimi mesi era stata

paventata in diverse occasioni da associazioni e sindacati di settore, e che adesso si sta piano piano

materializzando. L'ultimo esempio è quello del Molise, pronto a sopperire la carenza di dottori con l'ausilio dei

medici militari specialisti. Questa è l'ultima spiaggia secondo il commissario alla Sanità, Angelo Giustini, altrimenti

mercoledì prossimo verranno chiusi i reparti di ortopedia e traumatologia dei nosocomi di Isernia e Termoli, nella

provincia di Campobasso.

Mancano i medici in Molise: militari per non chiudere i reparti

Nella nota pubblicata su Quotidiano Sanità, il commissario Giustini spiega l'entità del problema e quella che secondo lui

è l'unica soluzione percorribile al momento: ''E’ ormai nota la mancanza di sostituzione mediante nuove assunzioni del

personale sanitario che ha cessato il rapporto di lavoro con l'annoso problema del blocco del turnover. Dunque una

responsabilità politica tutta Regionale che dopo 12 lunghi anni, la relazione dei conti del 2018 ha messo in mostra debiti

per 22 milioni di euro. Di conseguenza l’inappropriata programmazione sanitaria del passato ha portato a concorsi deserti

e carenza oggettiva di specialisti il Sistema Sanitario Regionale. Una carenza che già mercoledì prossimo può portare alla

chiusura dei reparti di ortopedia e traumatologia dell’Ospedale di Isernia e Termoli, poi a seguire le altre specialità con la

chiusura di altri reparti''.

L'Italia resterà senza medici, -16mila da qui al 2025: "Dovremo importarli dall'estero"

La situazione descritta dal commissario alla Sanità molisana è sulla soglia del drammatico: mancano ortopedici, chirurghi,

LEGGI ANCHE

Emergenza medici e reparti a rischio chiusura: in Molise arrivano i militari https://www.today.it/economia/medici-molise.html
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ginecologi, anestesisti e infermieri, con l'avvicinarsi della stagione estiva che contribuisce a rendere ancora più complessa

(e difficile da gestire) questa emorragia di camici bianchi. Secondo Giustini, l'ausilio dei medici militari sarà necessario

per almeno 5 mesi: ''Sono ormai oltre 2 settimane che si stiamo lavorando in coordinamento con gabinetto del Ministero

della salute e con il Ministero della Difesa, dove il sottoscritto, con l'aiuto dell'onorevole Antonio Federico, ha chiesto

negli ospedali dell’A S R M il supporto dei medici militari in “ausiliaria” (specialisti) da impiegare negli ospedali

molisani per almeno 5 mesi. Il tempo necessario affinché il decreto Calabria possa essere definitivamente approvato, più

il tempo per espletare i concorsi consentendo di superare questo agonico stallo nella governance del Servizio Sanitario

Regionale e del diritto all’equità e universalità di accesso dei cittadini''.

Emergenza medici in Molise: individuati 105 militari

La settimana scorsa si sono svolte diverse riunioni di gabinetto al Ministero della Difesa, con il dicastero che ha

individuato i possibili medici militari che serviranno per 'tamponare' l'emergenza in Molise: ''Il dicastero ha individuato

un elenco di 105 camici bianchi – prosegue Giustini - che operano nella sanità militare, che possono essere selezionati e

impiegati in quella civile. I professionisti hanno le specializzazioni utili al Molise: ortopedici innanzitutto, ne abbiamo

chiesti almeno un paio per evitare di chiudere il reparto a Termoli dove ad oggi non c’è un’adeguata e sufficiente

turnazione, e poi ginecologi, chirurghi, e anestesisti''.

Emergenza medici in Molise, 'incubo' chiusura dei reparti

Come confermato a fine nota dal commissario Giustini, l'obiettivo di questo piano è quello di evitare la chiusura di alcuni

reparti e centri nevralgici, con una conseguente diminuzione del servizio sanitario per tutta la Regione. Un rischio più che

concreto: "Con la Sub Commissaria Ida Grossi – conclude Giustini nella sua lettera - ci stiamo mettendo la faccia.

Stiamo tentando veramente di tutto. Questa situazione però deve essere portata fuori dal Molise, fatta conoscere a livello

nazionale. E in questo tutti possono fare la propria parte per scongiurare il rischio di razionamento dell’offerta sanitaria e

dei servizi per il soddisfacimento dei bisogni di salute dei cittadini. Questo è il prioritario impegno e interesse per una

responsabilità di governo, di etica pubblica per un sistema sanitario regionale che risponda ai bisogni di salute con

un’offerta sanitaria che riduca le liste di attesa, con servizi appropriati e innovativi sul territorio molisano".

Emergenza medici, un problema non solo del Molise

Il mancato turnover e la conseguente carenza di medici non è una problema che riguarda soltanto il Molise, ma tutta

l'Italia. Secondo le ultime stime divulgate dall’associazione dei medici dirigenti, Anaao Assomed, entro il 2025 lo Stivale

si troverà con 16mila camici bianchi in meno, con le carenze più 'pesanti' che andranno a colpire soprattutto Piemonte,

Lombardia e Sicilia. Quali sono le soluzioni a questo enorme problema? Secondo il Pina Onotri, segretario generale

dello Sindacato medici Italia (Smi), sarà necessario sbloccare nuove assunzioni, ma in attesa di trovare un 'piano'

nazionale, nelle diverse zone già interessate da questa emergenza di è corso ai ripari in modi differenti. Il Molise ha scelto

i militari, mentre in Veneto si è deciso di richiamare i medici in pensione o, come nel caso di un ospedale di Treviso, in

cui si è optato per chiamare dei medici stranieri. Oggi, lunedì 3 giugno, ci sarà dei nuovi incontri, prima al Ministero

della Salute e poi Ministero della Difesa, con la speranza di trovare una soluzione definitiva ed univoca che non lasci gli

italiani senza dottori e quindi senza cure. 
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fotolia.de/Gorodenkoff

Campobasso/Isernia/Termoli – Der Ärztemangel, von dem viele italienische Regionen betroffen 
sind, führt in der süditalienischen Region Molise zu einer ganz besonders unkonventionellen 
Maßnahme. Um die Schließung mehrerer Abteilungen in den wichtigsten Spitälern von Molise 
zu verhindern, sollen in Zusammenarbeit mit dem Verteidigungsministerium Militärärzte in den 
Krankenhäusern ihren Dienst versehen.

Verzweifelte Maßnahme: Militärärzte sollen Abteilungsschließungen v... https://www.suedtirolnews.it/italien/verzweifelte-massnahme-militaera...
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Nicht nur in Südtirol, sondern auch in anderen Regionen werden Ärzte verzweifelt gesucht. 
Besonders verheerend ist die Lage in der süditalienischen Region Molise, wo laut dem 
zuständigen Sanitätskommissar, Angelo Giustini, bei Ausbleiben einer Lösung innerhalb der 
nächsten Tage die Schließung der Abteilungen für Orthopädie und Traumatologie der beiden 
Krankenhäuser von Isernia und Termoli droht.

Aber Rettung naht. Um dieses Desaster zu verhindern – so berichtet der „Quotidiano Sanità“ – 
befinden sich die verantwortlichen Leiter des regionalen Gesundheitsdienstes von Molise und 
das römische Verteidigungsministerium bereits seit geraumer Zeit in Gesprächen. In Molise, 
wo auch eine verfehlte Gesundheitspolitik mit Nichtbesetzung von offenen Stellen und 
Schulden zur heutigen Lage beigetragen hat, werden Ärzte verschiedener Spezialisierungen – 
vor allem Orthopäden, aber auch Chirurgen, Gynäkologen und Anästhesisten – und auch 
Krankenpfleger verzweifelt gesucht.
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Wie Angelo Giustini berichtet, konnte in der vergangenen Woche während mehrerer Treffen im 
Verteidigungsministerium eine Liste mit 105 zur Verfügung stehenden Militärärzten erstellt 
werden. Einige von ihnen können bereits innerhalb der nächsten Tage in den vom 
Personalmangel am meisten betroffenen Abteilungen ihren Dienst antreten.

„Ich und die Unterkommissarin Ida Grossi versuchen wirklich alles. Die Lage von Molise muss 
aber in ganz Italien bekannt werden. Wir alle müssen unseren Teil dazu leisten, um das Risiko 
einer Rationierung sanitärer Leistungen und Dienste zu verhindern und um die 
gesundheitlichen Bedürfnisse der Bürger zu gewährleisten“, so Angelo Giustini, der in gleichen 
Atemzug auch seinen Einsatz für eine Reduzierung der Wartelisten verspricht.

Im Sinne des Gesundheitswesens von Molise und des Verteidigungsministeriums soll diese 
höchst unkonventionelle Maßnahme eigentlich nur dazu dienen, die nächsten fünf Monate zu 
überbrücken, aber angesichts des massiven Ärztemangels in fast allen Regionen Italiens, wird 
aus dem Notfall vermutlich schnell Routine werden. Laut einer Schätzung der Vereinigung der 
leitenden Ärzte Anaao Assomed sollen auf dem gesamten Staatsgebiet bis zum Jahr 2025 bis 
zu 16.000 Ärzte fehlen, wobei die Regionen Sizilien, Piemont und Lombardei davon am 
meisten betroffen sein werden.

Wie soll dem Ärztemangel begegnet werden? Neben vermehrten Neuanstellungen, Werbung 
und einer verstärkten Ausbildung wird wie in Molise über weitere alternative Möglichkeiten 
nachgedacht. Einige Lösungen wurden bereits in die Tat umgesetzt. Während in Südtirols 
Nachbarregion Venetien Ärzte aus der Pension zurück in den Dienst gerufen wurden, wurden 
in einem Krankenhaus von Treviso ausländische Ärzte angestellt.

In Südtirol hingegen kreist die Diskussion noch immer um die Polemik um deutsch- und 
italienischsprachige Ärzte. In Zukunft wird es angesichts des Ärztemangels, von dem auch der 
deutsche Sprachraum betroffen ist, vermutlich nur mehr darum gehen, überhaupt genügend 
Ärzte und Pflegekräfte zu bekommen.



Di Marco Staffiero  ‐

Rimane difficile giusƟficare la situazione indescrivibile nella sanità. QuanƟ proclami e promesse in campagna eleƩor

ma come sempre la situazione rimane la stessa. Con la salute dei ciƩadini non si scherza.

Medici militari specialisƟ in ausiliaria per fronteggiare l’emergenza dovuta alla carenza di personale sanitario negli

ospedali molisani: questa, secondo il commissario alla Sanità, Angelo GiusƟni, sarebbe l’ulƟma spiaggia prima di

procedere alla chiusura, già dal prossimo mercoledì, dei reparƟ di ortopedia e traumatologia dei nosocomi di Isernia

Termoli (Campobasso).

I medici militari dovrebbero essere impiegaƟ per almeno 5 mesi, “termine necessario – osserva il Commissario – affi

il ‘Decreto Calabria’ possa essere definiƟvamente approvato, così nel contempo si espleteranno i concorsi. TuƩo ciò

consenƟrà di superare questo agonico stallo nella governance del Servizio sanitario regionale e del diriƩo all’equità e

universalità di accesso dei ciƩadini”.

Negli ulƟmi giorni, durante la riunione di GabineƩo al Ministero della Difesa, GiusƟni e il Col. Antonello Arabia, indic

soluzioni urgenƟ di aiuto per il Molise. Il dicastero ha individuato un elenco di 105 camici bianchi che operano nella 

militare e che possono essere selezionaƟ per essere impiegaƟ nella sanità civile. “L’evidente contrazione di risorse –

spiega in una nota GiusƟni – meƩe sempre più a rischio il mantenimento dei Livelli essenziali di assistenza (Lea), dun

si profilano per i ciƩadini molisani ancora viaggi della speranza. È altresì, noto – prosegue – l’annoso problema del b

del turn over che di faƩo ha bloccato nuove assunzioni di personale sanitario. Una responsabilità poliƟca tuƩa regio

Nel Molise mancano medici…… arrivano i militari - IL FORMAT https://ilformat.info/nel-molise-mancano-medici-arrivano-i-militari/
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che dopo 12 anni (dall’avvio del Piano di rientro ndr), la relazione dei conƟ del 2018 ha messo in mostra: debiƟ per 2

milioni di euro. L’inappropriata programmazione sanitaria del passato ha creato, come conseguenza, concorsi deserƟ

carenza oggeƫva di specialisƟ nel Sistema sanitario regionale”.

L’incubo della chiusura di altri reparƟ, fa sapere il Commissario, “potrebbe diventare presto realtà”. Oggi, intanto, nu

riunione prima al Ministero della Salute e poi a quello della Difesa, “nella speranza di offrire respiro alla situazione

soffocante”, ma è necessario, conclude il Commissario, “che ognuno faccia la propria parte, ognuno per le proprie

competenze, per scongiurare il rischio di razionamento dell’offerta sanitaria e dei servizi per il soddisfacimento dei b

di salute dei ciƩadini”.

Sembra una situazione da guerra civile. Non va dimenƟcato, che purtroppo il 52% dei camici bianchi, con tanto di

specializzazione espatria. Secondo i daƟ della Commissione Ue è la percentuale europea più alta, seguono a distanz

tedeschi con il 19%. La regione con il maggior numero di medici che si trasferiscono è il Veneto, con 80 professionisƟ

1.500 che vanno via ogni anno.

Secondo Daniele Giordano, Segretario Generale Fp Cgil, i professionisƟ della sanità veneta sono tra i meno pagaƟ d’

è la quart’ulƟma regione nella classifica delle retribuzioni medie, ulƟma regione del Nord Italia, soƩolinea il sindaca

Proprio in quesƟ giorni, (noƟzia riportata dall’Ansa) raccontano dall’Azienda sanitaria di Padova, gli EmiraƟ Arabi stan

contaƩando specialisƟ italiani e offrono dai 14 ai 20 mila euro al mese, l’interprete, la casa, la scuola per i figli, assist

e auƟsta.

Tornando invece ai Paesi europei, le richieste di camici bianchi arrivano sopraƩuƩo da Gran Bretagna, Svizzera, Germ

Francia, Belgio, Olanda. L’andamento viene confermato anche da una recenƟssima indagine della Commissione euro

dal Rapporto Eurispes‐Enpam e dalla Consulcesi group: in dieci anni, dal 2005 al 2015, oltre diecimila medici hanno

lasciato l’Italia per lavorare all’ estero.

Nello stesso periodo si sono trasferiƟ anche oƩo mila infermieri. Ogni anno 1.500 laureaƟ in Medicina vanno via per

seguire scuole di specializzazione all’estero. Un danno anche economico, perché la formazione – dicono i sindacaƟ d

categoria – costa allo Stato italiano 150 mila euro per ogni singolo medico. Chi meƩe lo stetoscopio in valigia ha un’e

che va dai 28 ai 39 anni, la regione da cui emigrano di più i giovani medici italiani è il Veneto.

La meta principale è la Gran Bretagna, con il 33% di scelte, seguita dalla Svizzera con il 26%. I professionisƟ che espa

sono per la maggior parte ortopedici, pediatri, ginecologi, anestesisƟ.  Lo studio del sindacato della dirigenza medica

sanitaria Anaao Assomed nel Rapporto del 7 gennaio ha lanciato l’ennesimo allarme: tra soli sei anni, nel 2025, cura

ospedale sarà ancora più difficile.

Nel Molise mancano medici…… arrivano i militari - IL FORMAT https://ilformat.info/nel-molise-mancano-medici-arrivano-i-militari/
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Anaao su medici dell’esercito in Molise
imgpress.it/attualita/anaao-su-medici-dellesercito-in-molise/

Dopo pensionati, neolaureati, medici stranieri, medici in affitto o a
gettone sono arrivati anche i medici militari per cercare di tappare la
voragine aperta nelle dotazioni organiche degli ospedali dal blocco del
turnover e dall’accelerazione dei pensionamenti. Soluzioni fantasiose
quanto precarie, segno del fallimento delle politiche di programmazione
dei fabbisogni specialistici degli ultimi 10 anni. E ancora dobbiamo
ascoltare Rettori di prestigiose università che auspicano di incrementare
gli ingressi alla Scuola di Medicina e Chirurgia per risolvere le carenze
attuali e future! Peccato che i nuovi specialisti sarebbero disponibili solo
tra 12 anni, quando il fabbisogno sarà più che dimezzato rispetto al
massimo della carenza che si svilupperà nei prossimi 5 anni.

Abbiamo bisogno di investire le poche risorse disponibili in contratti di formazione
specialistica portandoli ad almeno 10 mila ogni anno. Sul versante occupazionale è cruciale
sbloccare il turnover permettendo anche alle Regioni in piano di rientro, di aprire una nuova
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e vitale stagione di assunzioni nel SSN consentendo ai medici specializzandi degli ultimi anni
la partecipazione alle selezioni sia a tempo determinato che indeterminato. Gli
emendamenti al DL “Calabria”, presentati da vari gruppi parlamentari alla Commissione
Affari Sociali della Camera dei Deputati, rappresentano un tentativo lungimirante ed
apprezzabile di offrire alla carenza di medici specialisti una soluzione alternativa alla
miriade di escamotage messa in campo dalle singole Regioni.

La carenza di personale sanitario che osserviamo oggi negli ospedali non è solo legata al
blocco del turnover e ad una programmazione scriteriata, ma si connota anche come crisi di
vocazioni nei confronti di un lavoro che i giovani, ed i meno giovani, considerano non più
appetibile. Un lavoro gravoso, rischioso, fatto di turni infiniti, milioni di ore di straordinario
che mai verranno recuperate o retribuite, weekend quasi tutti occupati per guardie o
reperibilità, difficoltà perfino nel poter godere delle ferie maturate. E i nostri giovani medici
che preferiscono lavori meno stressanti nel privato o emigrare all’estero attratti dalle
remunerazioni più elevate e dalla maggiore valorizzazione del merito.

In tale contesto non possiamo più tergiversare.

Il Contratto di lavoro fermo da 10 anni va portato rapidamente a conclusione sfruttando
tutte le risorse economiche disponibili, non ultima la cosiddetta RIA, per remunerare il
disagio e valorizzare la carriera professionale.

Se si vuole salvaguardare presente e futuro del SSN, la più grande infrastruttura sociale del
paese, occorre partire dal suo capitale umano e dal miglioramento delle condizioni in cui
esso esercita il proprio lavoro, aprendo le porte ai giovani.

DICHIARAZIONE DI CARLO PALERMO, SEGRETARIO NAZIONALE ANAAO ASSOMED
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Lunedì 03 GIUGNO 2019

Il segretario del sindacato della dirigenza medica e sanitaria interviene
sull’iniziativa del commissario alla sanità della Regione di chiamare i medici
militari nei reparti per far fronte alla carenza di personale. “La carenza di
personale sanitario che osserviamo oggi negli ospedali non è solo legata al blocco
del turnover e ad una programmazione scriteriata, ma si connota anche come
crisi di vocazioni nei confronti di un lavoro che i giovani, ed i meno giovani,
considerano non più appetibile”.

Dopo pensionati, neolaureati, medici stranieri, medici in affitto o a gettone sono arrivati anche i medici militari
per cercare di tappare la voragine aperta nelle dotazioni organiche degli ospedali dal blocco del turnover e
dall’accelerazione dei pensionamenti. Soluzioni fantasiose quanto precarie, segno del fallimento delle
politiche di programmazione dei fabbisogni specialistici degli ultimi 10 anni. E ancora dobbiamo ascoltare
Rettori di prestigiose università che auspicano di incrementare gli ingressi alla Scuola di Medicina e Chirurgia
per risolvere le carenze attuali e future! Peccato che i nuovi specialisti sarebbero disponibili solo tra 12 anni,
quando il fabbisogno sarà più che dimezzato rispetto al massimo della carenza che si svilupperà nei prossimi
5 anni.

Abbiamo bisogno di investire le poche risorse disponibili in contratti di formazione specialistica portandoli ad
almeno 10 mila ogni anno. Sul versante occupazionale è cruciale sbloccare il turnover permettendo anche
alle Regioni in piano di rientro, di aprire una nuova e vitale stagione di assunzioni nel SSN consentendo ai
medici specializzandi degli ultimi anni la partecipazione alle selezioni sia a tempo determinato che
indeterminato. Gli emendamenti al DL “Calabria”, presentati da vari gruppi parlamentari alla Commissione
Affari Sociali della Camera dei Deputati, rappresentano un tentativo lungimirante ed apprezzabile di offrire alla
carenza di medici specialisti una soluzione alternativa alla miriade di escamotage messa in campo dalle
singole Regioni.

La carenza di personale sanitario che osserviamo oggi negli ospedali non è solo legata al blocco del turnover
e ad una programmazione scriteriata, ma si connota anche come crisi di vocazioni nei confronti di un lavoro
che i giovani, ed i meno giovani, considerano non più appetibile. Un lavoro gravoso, rischioso, fatto di turni
infiniti, milioni di ore di straordinario che mai verranno recuperate o retribuite, weekend quasi tutti occupati per
guardie o reperibilità, difficoltà perfino nel poter godere delle ferie maturate. E i nostri giovani medici che
preferiscono lavori meno stressanti nel privato o emigrare all’estero attratti dalle remunerazioni più elevate e
dalla maggiore valorizzazione del merito.

In tale contesto non possiamo più tergiversare.

Il Contratto di lavoro fermo da 10 anni va portato rapidamente a conclusione sfruttando tutte le risorse
economiche disponibili, non ultima la cosiddetta RIA, per remunerare il disagio e valorizzare la carriera
professionale.

Se si vuole salvaguardare presente e futuro del SSN, la più grande infrastruttura sociale del paese, occorre
partire dal suo capitale umano e dal miglioramento delle condizioni in cui esso esercita il proprio lavoro,
aprendo le porte ai giovani.

Carlo Palermo
Segretario nazionale Anaao Assomed

Medici militari in Molise/2. Palermo (Anaao): “Soluzioni fantasiose, q... http://www.quotidianosanita.it/stampa_articolo.php?articolo_id=74620
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Panorama della Sanità

Medici dell’esercito in Molise, Palermo (Anaao Assomed):
Soluzioni fantasiose quanto precarie

panoramasanita.it/2019/06/04/medici-dellesercito-in-molise-palermo-anaao-assomed-soluzioni-fantasiose-
quanto-precarie/

«Segno del fallimento delle politiche di programmazione dei fabbisogni
specialistici degli ultimi 10 anni».

«Dopo pensionati, neolaureati, medici stranieri, medici in affitto o a
gettone sono arrivati anche i medici militari per cercare di tappare
la voragine aperta nelle dotazioni organiche degli ospedali dal
blocco del turnover e dall’accelerazione dei pensionamenti. Soluzioni fantasiose quanto
precarie, segno del fallimento delle politiche di programmazione dei fabbisogni specialistici
degli ultimi 10 anni. E ancora dobbiamo ascoltare Rettori di prestigiose università che
auspicano di incrementare gli ingressi alla Scuola di Medicina e Chirurgia per risolvere le
carenze attuali e future! Peccato che i nuovi specialisti sarebbero disponibili solo tra 12
anni, quando il fabbisogno sarà più che dimezzato rispetto al massimo della carenza che si
svilupperà nei prossimi 5 anni». È quanto dichiara Carlo Palermo, Segretario nazionale
dell’Anaao Assomed che prosegue «Abbiamo bisogno di investire le poche risorse
disponibili in contratti di formazione specialistica portandoli ad almeno 10 mila ogni anno.
Sul versante occupazionale è cruciale sbloccare il turnover permettendo anche alle Regioni
in piano di rientro, di aprire una nuova e vitale stagione di assunzioni nel Ssn consentendo
ai medici specializzandi degli ultimi anni la partecipazione alle selezioni sia a tempo
determinato che indeterminato. Gli emendamenti al DL “Calabria”, presentati da vari gruppi
parlamentari alla Commissione Affari Sociali della Camera dei Deputati, rappresentano un
tentativo lungimirante ed apprezzabile di offrire alla carenza di medici specialisti una
soluzione alternativa alla miriade di escamotage messa in campo dalle singole Regioni. La
carenza di personale sanitario che osserviamo oggi negli ospedali non è solo legata al
blocco del turnover e ad una programmazione scriteriata, ma si connota anche come crisi di
vocazioni nei confronti di un lavoro che i giovani, ed i meno giovani, considerano non più
appetibile. Un lavoro gravoso, rischioso, fatto di turni infiniti, milioni di ore di straordinario
che mai verranno recuperate o retribuite, weekend quasi tutti occupati per guardie o
reperibilità, difficoltà perfino nel poter godere delle ferie maturate. E i nostri giovani medici
che preferiscono lavori meno stressanti nel privato o emigrare all’estero attratti dalle
remunerazioni più elevate e dalla maggiore valorizzazione del merito. In tale contesto non
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possiamo più tergiversare. Il Contratto di lavoro fermo da 10 anni va portato rapidamente a
conclusione sfruttando tutte le risorse economiche disponibili, non ultima la cosiddetta Ria,
per remunerare il disagio e valorizzare la carriera professionale. Se si vuole salvaguardare
presente e futuro del Ssn, la più grande infrastruttura sociale del paese, occorre partire –
conclude Palermo – dal suo capitale umano e dal miglioramento delle condizioni in cui esso
esercita il proprio lavoro, aprendo le porte ai giovani».
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Medici militari negli ospedali del Molise. Le dichiarazioni del Segretario Nazionale Anaao Assomed - 03-06-2019
scritto da insalutenews.it - insalutenews.it - https://www.insalutenews.it/in-salute

Dott. Carlo Palermo

Roma, 3 giugno 2019 - “Dopo pensionati, neolaureati, medici stranieri, medici in affitto o a gettone sono
arrivati anche i medici militari per cercare di tappare la voragine aperta nelle dotazioni organiche degli
ospedali dal blocco del turnover e dall’accelerazione dei pensionamenti. Soluzioni fantasiose quanto
precarie, segno del fallimento delle politiche di programmazione dei fabbisogni specialistici degli ultimi
10 anni.

E ancora dobbiamo ascoltare Rettori di prestigiose università che auspicano di incrementare gli ingressi
alla Scuola di Medicina e Chirurgia per risolvere le carenze attuali e future! Peccato che i nuovi specialisti
sarebbero disponibili solo tra 12 anni, quando il fabbisogno sarà più che dimezzato rispetto al massimo
della carenza che si svilupperà nei prossimi 5 anni.

Abbiamo bisogno di investire le poche risorse disponibili in contratti di formazione specialistica
portandoli ad almeno 10 mila ogni anno. Sul versante occupazionale è cruciale sbloccare il turnover
permettendo anche alle Regioni in piano di rientro, di aprire una nuova e vitale stagione di assunzioni nel
SSN consentendo ai medici specializzandi degli ultimi anni la partecipazione alle selezioni sia a tempo
determinato che indeterminato.

Gli emendamenti al DL “Calabria”, presentati da vari gruppi parlamentari alla Commissione Affari
Sociali della Camera dei Deputati, rappresentano un tentativo lungimirante ed apprezzabile di offrire alla
carenza di medici specialisti una soluzione alternativa alla miriade di escamotage messa in campo dalle
singole Regioni.

La carenza di personale sanitario che osserviamo oggi negli ospedali non è solo legata al blocco del
turnover e ad una programmazione scriteriata, ma si connota anche come crisi di vocazioni nei confronti
di un lavoro che i giovani, ed i meno giovani, considerano non più appetibile.

Un lavoro gravoso, rischioso, fatto di turni infiniti, milioni di ore di straordinario che mai verranno

                                       1 / 2

https://www.insalutenews.it/in-salute/wp-content/uploads/2015/04/logo-anaao-assomed.png
https://www.insalutenews.it/in-salute/wp-content/uploads/2018/10/carlo-palermo-anaao-assomed.jpg


Medici militari negli ospedali del Molise. Le dichiarazioni del Segretario Nazionale Anaao Assomed - 03-06-2019
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recuperate o retribuite, weekend quasi tutti occupati per guardie o reperibilità, difficoltà perfino nel poter
godere delle ferie maturate. E i nostri giovani medici che preferiscono lavori meno stressanti nel privato o
emigrare all’estero attratti dalle remunerazioni più elevate e dalla maggiore valorizzazione del merito.

In tale contesto non possiamo più tergiversare. Il Contratto di lavoro fermo da 10 anni va portato
rapidamente a conclusione sfruttando tutte le risorse economiche disponibili, non ultima la cosiddetta
RIA, per remunerare il disagio e valorizzare la carriera professionale.

Se si vuole salvaguardare presente e futuro del SSN, la più grande infrastruttura sociale del paese, occorre
partire dal suo capitale umano e dal miglioramento delle condizioni in cui esso esercita il proprio lavoro,
aprendo le porte ai giovani”.

Carlo Palermo
Segretario Nazionale Anaao Assomed
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