Sanita

26 nov. -

2 dic. 2013 n. 43 p. 20

a bozza di accordo Stato-Regioni

sulle nuove competenze infermien-
stiche ancora non piace ai sindacati della
ditigenza sanitaria (medica e non medi-
cn) che la gindicano una vera e propria
invasione di campo in molie delie compe-
tenze propric soprattutto dei medici. E la
vmmwlm«tmnlegmnmmmam
citare, de facto, competenize proptie di
alire categorie professionali, che dovieb-
ber essere definite parallelamente de ju-

kegis
mhmohednrsponsablhthchembbc-
o incvitabilmente generati dalla conse-
guente confusione nei rispettivi ambitis,
Questo & quanto ha scritto I'intersin-
dacale della dirigenza Ssn nella lettera

o TN A i imadri A L

_ INTERSINI

Competenze mfennlen 1 med|C| alla guerra

inviate al ministro della Salute, alle Re-
gioni e al comitato di settore per chiede-
e di «riconsiderare I'iter previsio per il
provvedimento esaminato,

ulterioti ¢ pi hspectﬁudammnuchmn-
fronto sulle procedure da adottare, neces-
sariamente i da studi di fattibili-
12 in un pid globale disegno di rzionaliz-
zazione degli effettivi fabbisogni, anche
al fine di apportare al testo le necessarie
modifiches.

Un freno motivate dal fatto - i legge
nellz letiera - che «aclla sia impostazio-
nie genierale ' articolaio prevede, per com-
petenze professionali che dovrebbero ri-
speitare critefi uniformi 2 livello naziona-

le, una potenziale differenziazione nei di-
versi contesti regionali ¢ in quelli locali,

legislazione in materias ¢ riconosce «alle
singole Universith una discrezionalitd,
fonte di ulicriore disomogeneit applicati-
va delle regoles.

Una ulteriore criticith & legata all ‘ipote-
st di percorsi formativi confondibili con
quelli di specializzazione universitaria
previsti per I'area medica che «rappresen-
terebbero - secondo i sindacati - una legit-
timazione specialistica di quegli stessi
master che hanno finor dimostrato di
porsi in una prospettiva di completa indi-
pendenza istituzionale rispetto alla forma-

done professionale del personale, tlora
autorcferenziando Je propric qualifiche
formatives,
Masler che secondo | medici pid po-
lrebimofarpmsmamuleglmmamm
‘erroned” di «potestd “certificatorie™ per
I'infermiere che la legpe riserva invece
esclusivamente al medico, sosienendo
che la compilazione infermicristica della
scheda di triage in pronlo soccorso in
Emergerza femitoriale mappresenti una
cettificazione stilata da pubblico ufficia-
le, mentre si tratte, a norma di legge, di
n'attestazione redatta da incaricato di
pubblico serviziow.
Immedista Ja reazione dell'Ipasvi.

-cNmmplscothdovemﬁmﬂdml
mdwcmdellmtcrsuﬂacale ha dichiara-
toil dei Collegi Annalisa Sit-
vestro -, cosa c'entri a loro valutazione |
cui contenuti non trovo sul documenio, A
che titolo Vintersindacale medica pone il
veto? E' sovraondinata alle Regioni o al
ministreTs. «A questo punto - afferma -
non & pid un fatto tecnico, ma un fatio
politico: non si vuole cambiare nulla, &
ndaﬂr.Mnsesnbbmmghmfmrum
si blocca tutto e visto che abbiamo il
pacchetto di maggiornza stavolta lo met-
teremo sul tavolo . Octmsp)cgn.mm
duarmeoppmtmhmmodudummogw
ra? E noi, a malincuore, in guerm ci
andiamo».

Anaao Assomed - Ufficio stampa
Tel. 064245741 - Fax 0648503523
www.anaao.lt - ufficiostampa@anaao.it

ANIOCIATION] MIGICY PINSLNTY



