I Messanaero

asituazione negli ospedali italiani & diven-
tata drammatica, sia da un punto di vista
organizzativo sia per la carenza di perso-
nale medico e sanitario. E la professione
medica & sempre meno allettante per le
glovani generazioni, soprattutto per con-
dizioni di lavoro sempre piu1 gravose e ri-
schiose, da un punto di vista psicofisico e
legale, a fronte di retribuzioni inadeguate.

Le mancate sostituzioni del personale
andato in pensione e assente per malattia
hanno superato i limiti che il sistema pote-
va sopportare. Ne sono conseguenza il
mancato rispetto delle pause e dei riposi,
ritmi e turni di lavoro spesso insostenibili,
fino alla sofferenza psico fisica, e alla mor-
te, a scapito della qualita e sicurezza delle
cure, la mancanza di tempo per la vita per-
sonale. Risultato? Sette medici dipendenti
ognti giorno decidono dilasciare il sistema
pubblico prima dell'etd di quiescenza, per-
ché stanchi, demotivati e delusi da una
professione che rappresentava un sogno
per mold di loro e che invece si & trasfor-
mata in un incubo.

LERAGIONI

Le cause sono molteplici. I burnout, il de-
siderio di gestire le giornate di }avoro con
orari piui flessibili, maggiore autonomia
professionale, minore burocrazia. Cerca-
no un sistema che valorizzi le loro compe-
tenze, che permetta di dedicare pii1 tempo
ai pazienti e anche alla propria vita priva-
ta, senza sacrificare interessi personali e
familiari. Complice dell'innesco di questo
meccanismo & stata sicuramente la pande-
mia che ha nettamente peggiorato le con-
dizioni di lavoro negli ospedali. Trovando
il terreno preparato datla mannaia dei ta-
gli decennali che ha colpito risorse econo-
miche, posti letto, personale e progressio-
nidicarriera.

Nel decennio 2010-2019, 37 mld di risor-
se destinate alla sanita sono state indiriz-
zZate verso capitoli di spesa reputati piii im-
portanti, 80mila posti letto tagliati insie-
me con 44mila unita di personale sanita-
rio di cui almeno 6mila medici. Mentre il
progresso tecnologico e terapeutico pro-
lungava I'aspettativa di vita trasformando
patologie un tempo mortali in patologie
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croniche senza una politica di adegua-
mentodel sistema di cure.

I medici e i dirigenti sanitari (biologi,
chimici, fisici, psicologi e farmacisti) lavo-
rano oggi in condizioni inaccettabili, da
un punto di vista professionale, e anche
etico, con un orario medio di circa 60 ore
la settimana, sottoposti a costanti pressio-
ni legali e professionali. Capri espiatori
dei disservizi organizzativi, oggettodi vio-
lenze fisiche e verbali, di accuse legaii: un
conto amaro che il professionista della sa-
lute & costretto a pagare a causa di miopi
politiche perpetrate per decenni. E le solu-
zioni adottate per rimediare al fenomeno
della fuga dei professionisti sono parados-
sali. Parliamo delle cooperative, un feno-
meno che oramai interessa piti della meta
delle regioni italiane e quasi I5mila profes-
sionisti, Societd di intermediazione di ser-
vizi oggi assicurano la copertura dei turni
ospedalieri mettendo a disposizione per-
sonale, senza che nessuno badi troppo al-
la sua professionalita e tanto meno alle
sue condizioni psicofisiche. Non @ dato, in-
fatti, sapere da quanti turni lavorativi & re-
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duce chi prende servizio, né se ha rispetta-
to il periodo di riposo imposto dalle leggi
vigenti a tutela della sicurezza dei pazien-
ti, tanto meno da dove viene e se si & sotto-
posto a viaggi massacranti. Senza contare
che entra, magari una tantum, con il meto-
do della toceata e fuga, in organizzazioni
che non conosce, di cui ignora procedure,
tecniche e modalit di lavoro in gruppo.
Se queste soluzioni estemporanee, dal
vago sapore elettorale, che riducono i me-
dicia utensili presi a noleggio dai datori di
lavoro, tranquillizzano questi ultimi, non
possono lasciare sereno chi ha la respon-
sabilita diretta delle unita operative né chi
all'ospedale ricorre in momenti delicati
della propria vita. La verita & che 1a sanita
pubblica non pud essere considerata un.
oneroso capitolo di spesa, bensi una risor-
sa che vale 11 punti di Pil a fronte del 6,6%
che viene destinato annualmente, mentre
la media europea & del?’11.3%.
Non aver programmato correttamente
il fabbisogno di medici specialisti rischia
di farci passare dalla carenza alla pletora,
da un imbuto formative a un imbuto lavo-
rativo, smarrendo quell'identith pubblica
voluta dalla Costituzione. Il nostro siste-
ma sanitario deve restare pubblico, nazio-
nale, solidaristico, a garanzia di un’equita -
di accesso alle cure. A esso dedichiamo il
nostro lavoro, sottraendo tempo alla fami-
giia e alla vita privata, guadagnando Ia
qualifica di “eroi” durante questi anni di
pandemia. Un riconoscimento ben presto
dimenticato.
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