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I medicia getto e
copro oi Liguria
i16% deitur i

Guido Filippi

Medici con la valigia. In prima li-
nea, spesso di notte. Una volta al
pronto soccorso di Sanremo,
un’altra in Ginecologia a Impe-
ria. Non sono dipendenti di un
ospedale o di una Asl, ma di una
cooperativa che mette a disposi-
zione camici bianchi, in servizio
achiamata, pagati a gettone, cir-
ca mille euro lordi a notte: ci so-
no neoleaureati, stranieri, pen-
sionati e specialisti che hanno la-
sciatoin anticipo lasanita pubbli-
ca. Ogni mese, negli ospedali li-
guri, almeno il 6% dei turni € co-
perto daesterni. L'ARTICOLO/PAGINA13
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te. Una volta al
pronto soccorso di Sanremo,
un’altra in Ginecologia a Im-
peria. Non sono dipendenti di
un ospedale o di una Asl, ma
di una cooperativa che mette
adisposizione camici bianchi,
in servizio a chiamata, pagati
a gettone, circamille euro lor-
dianotte: cisononeoleaurea-
ti, stranieri, pensionati e spe-
cialisti che hanno lasciato, in
anticipo, la sanita pubblica.
Spesso vengono reclutati con
annunci sui siti delle coopera-
tivee quasisempre guadagna-
no pittdei colleghi che sostitui-
scono. Ogni mese, negli ospe-
dali liguri, almeno il 6% dei
turni e coperto da esterni, per-
centuale bassa perché la sani-
ta genovese non fa, per il mo-
mento, ricorso alle coop, ma
che si & alzata nell'ultimo an-
no. Secondo una stima
dell’Ordine professionale, so-
noalmeno 50imedici utilizza-
ti,su un organico ligure di
3465 dipendenti.

LATRAGEDIA DI NOVI LIGURE

Lasettimana scorsail caso dei
medici a gettone ¢ tornato al-
laribaltadopo che, all'ospeda-
le diNovi, una genovese di 76
anni, Rosaria Speranza, € sta-
tavisitata per un problemare-
spiratorio e dimessa - secon-
do la denuncia dei familiari -
dauna dottoressa esterna, tra
l'altro specializzata in Chirur-
gia plastica. Poche ore dopo &
morta a casa tra le braccia del
marito. La procuradi Alessan-
dria ha aperto un’inchiesta e
indagato il medico che e stato
poisospesoinvia cautelare.

Il fenomeno dei medici a
gettone hapreso campo in tut-
taltalia; in Liguria quattro Asl
sucinque, daImperiaalla Spe-
ziasiaffidano aloro per copri-
re turni in Pronto soccorso, in
Ginecologia, Anestesia, Car-
diologia e Psichiatria. A Chia-
varilaAslne pagatreelidirot-
ta nel carcere per coprire 197
ore al mese. Per adesso non
hanno bisogno di aiuto il San
Martino - che anzivain soccor-
so di altri ospedali liguri con
ginecologi, anestesisti e car-
diologi - il Galliera, il Gaslini,
I'Evangelico (nelle due sedidi
Castelletto e Voltri), gli ospe-
dali della Asl 3 (Villa Scassi di
Sampierdarena, Gallino di
Pontedecimo, Padre Antero
diSestrieRecco).

Il direttore generale della
Asl 2 Marco Damonte Prioli &
stato il primo, nel 2021, a uti-
lizzare una coop per tenere
aperto il piccolo pronto soc-
corso di Albenga. Dopo qual-
che mese ha dovuto rescinde-
re il contratto per gravi ina-
dempienze del personale per-
ché, pit1 volte, il turno era ri-
masto scoperto. Esuccesso an-
che questo. Ora tredici medici
di una srl di Roma coprono i
turni nella sala di emergenza

1 6% dei turni negliospedali  coperto da 50 camici bianchi di cooperative e societa
Privatinei Pronto soccorso diquattro Asl su 5. «Non sono una garanzia per i malati»
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del Santa Corona di Pietra Li-
gure. «Una scelta forzata per
garantire il servizio - spiega
Prioli - Ne avrei fatto volentie-
riameno, ma, dopoibandian-
datidesertolericerche e gliap-
pelli,non avevo alternative».

IRISCHIIN PRONTO SOCCORSO

Paolo Cremonesi, presidente
ligure della Societa italiana di
emergenza-urgenza e prima-
rio del Pronto soccorso del
Galliera, lo denuncia da tem-
po: «Sipresentano, fannoil lo-
o turno senza sapere come
funziona l'ospedale. Per non
correre rischi spesso non di-
mettono chi puo andare a ca-
sa, enon trattengono chihabi-
sogno di cure. Che garanzie
danno ai pazienti? Ben po-
che. Tra Ialtro non sappiamo

LA SCHEDA

Regole e stipendio
degli ospedalieri

llmedico dipendente diunospe-
dale o diuna Asl & assunto dopo
aver superato un concorso: ha
un contratto di 38 ore settima-
nali {piu gli straordinari) e, tra
un turno e |'altro, deve fermarsi
per 11 ore. Spesso lavora fino a
50 ore. Lo stipendio all'inizio
carriera e dicircaS milaeurolor-
di, mentre quello di un primario
superai9milaeuro.

che esperienza hanno ed ¢ gia
successo, per fortuna non in
Liguria, che alcuni abbiano la-
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LA SCHEDA

Libero professionista
pagato a chiamata

Il medico a gettone & un libero
professionista - a volte unexdi-
pendente della sanita pubblica
- che lavora per una cooperati-
va o una Srl: copre turni di 12
ore (spesso dinotte). Laretribu-
zione oscillatra800e1400 eu-
ro lordi. Con 6 gettoni guada-
gnacome unmedicoainizio car-
riera e con 12 pit di un primario.
Alcunifannoanche 20 turni.

vorato senza avere la specia-
lizzazione in Medicina d’ur-
genza». Indica la terapia sulla
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Medical service assistance

carenza di specialisti per l'e-
mergenza: «L'uso delle coope-
rative per coprireibuchiha co-
stiesorbitanti e risposte dibas-
sa qualita: bisogna incentiva-
re gli interni, migliorando le
condizioni di lavoro e pagan-
dolidipit.

QUATTRO COOP E UNA SRL NELL'IMPERIESE

La Asl 1 si affida a quattro
coop e a una sl per coprire i
turni negli ospedali di Sanre-
mo, Imperia e Bordighera: al
pronto soccorso coprono al-
meno dieci turni al mese, ma
intervengono anche in specia-
litastrategiche come I’Aneste-
sia, la Cardiologia e persino
sul territorio per la Medicina
del lavoro. La Asl 5 spezzina
ha un contratto con una coop
di Domodossola per almeno

L'assessore regionale  contrario all'utilizzo degli specialisti privati

Gratarola: «Meglio chiedere aiuto ad altri ospedali»

a tre mesi Angelo

Gratarola él’assesso-

re regionale alla Sa-

nita, ma per anni
statoil direttore dell'emergen-
zain Liguria e avevail control-
lo su tutte le rianimazioni: cin-
quecento medicidi Medicinae
Chirurgia d'urgenza e Aneste-
sia. Sempre con l'organico sul
filo. «Le periferie hanno gros-
se difficolta a trovare persona-
le che tende arestare al centro
e a lavorare negli ospedali pitt
grandi, quindile Asl si rivolgo-
no alle coop per non chiudere i

servizi e garantire una rispo-
sta. Succede in Liguria come
in tutta Italia. Non sono d’ac-
cordo: I'utilizzo delle coopera-
tive deve essere un provvedi-
mento straordinario e limitato
nel tempo. Una buona attivita
sanitaria puo essere fatta sol-
tanto se si conosce 'ambiente
incuisilavorae sesifapartedi
quel tessuto. Credo che, per
quanto possibile, sarebbe pill
funzionale integrare le attivita
per dare un’adeguata risposta
ai cittadini. Per alcune speciali-
tacome’Anestesia ela Gineco-

L'assessore Angelo Gratarola

logiasuccede gia a Genova, La-
vagna e Imperia ma non ba-
sta». Gratarola ha pitivolte pre-
sentato la sua linea sui pronto
soccorso: «Va rivista la rete

dell’emergenza: non ha piu
senso tenere aperti pronto soc-
corso che hanno solo I'insegna
conlacrocerossa. Bisogna ave-
re tutti il coraggio, a partire
dai sindaci, di dire ai cittadini
che sarebbero cattedrali nel
deserto, con pochimedicie ap-
parecchiature».

Esulla campagna direcluta-
mento deglispecialistiha sem-
pre detto: «In Liguria bisogna
avvicinare i giovani a queste
specialita, rendendole piu at-
trattive economicamente».

G.FIL.

Medici a getto e

10 turnial mese - quasi tuttidi
notte - al pronto soccorso del
Sant’Andrea e 8 in Ginecolo-
gia. Numeri pitialti all'ospeda-
ledilLavagna dove sette medi-
ci a gettone (compreso uno a
Rapallo) coprono 29 turni in
pronto soccorso e altrettantia
fanno le guardie nei reparti.
«Siamo costretti», ha risposto
alle critiche il direttore gene-
rale della Asl chiavarese Pao-
lo Petralia, mentre il manager
del San Martino Salvatore
Giuffrida & sempre stato chia-
ro: Non ci penso nemmeno.
Facciamoisalti mortaliper ga-
rantire tutti i turni, ma sem-
pre e solo con i nostri profes-
sionisti».

Giulio Cecchini, segretario
regionale della Cimo, uno dei
sindacati pili rappresentativi
dei camici bianchi, parladiun
ricorso esagerato e pericoloso
ai medici a gettone: «Spesso
hanno scarsa preparazione;
lavoranoinreparti estraneial-
lalorospecialita con pochere-
sponsabilita verso i pazienti e
le Aslchelipaga. Non e perico-
loso utilizzarli in Pronto soc-
corso, nelle sale operatorie o
in Ginecologia? Forse qualcu-
nodovrebbe chiederselo».

«I medici dipendenti - ag-
giungeil sindacalista ed ex pri-
mario radiologo - fanno turni
di guardia pesanti per i quali
vengono pagati 60 euro lordi,
nonostante abbiano anche 20
anni di servizio. Si trovano
poi di fronte a mille difficolta
se vogliono fare la libera pro-
fessione. Non cidobbiamo stu-
pire se gli ospedali si svuota-
no, laqualitadellarispostasa-
nitarie si riduce e i costi au-
mentano. [ medici si dimetto-
no dagli ospedali e, riconqui-
stata la liberta, lavorano per
una cooperativa. Fanno me-
no ore, non hanno reperibili-
ta, hanno pochi rischi, guada-
gnano avolte pittdel doppio e
fanno la libera professione
senzavincoli».

Cecchini ha gia chiesto
all’assessore Gratarola, anche
durante l'inconro diieri diin-
tervenire. «Dobbiamo riorga-
nizzare i servizi e trattare me-
glio i medici dipendenti per
non farli scappare. Solo cosi
non avremo pill bisogno dei
mercenari».

IL PRESIDENTE NAZIONALE DEI MEDICI

I numero uno nazionale
dell’'Ordine dei MediciFilippo
Anelli parla di un fenomeno
dilagante e preoccupante, pit
volte segnalato al ministero.
«Bisogna rendere piti attratti-
voillavoro nel pubblico. Mol-
ticolleghioggilasciano perle-
stero dove gli stipendi sono
migliori e altri per le coopera-
tive dove la retribuzione € pit
alta, non ci sono ordini di ser-
vizio per cui si puo organizza-
remegliolavita privata. La so-
luzione € semplice: bisogna
pagare meglio i medici; tra
l’altro I'Ttalia & agli ultimi po-
stiper gli stipendi, e garantire
unamigliore qualita dellavita
che oggi einaccettabile». —
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