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Le borsedistudio
inmedicinad'urgenza
nonassegnate
nel2024
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o “scudo penale” per
i medici sara final-
mente strutturale.
Madasolonon baste-
raatrattenereicamicibian-
chinegli ospedali pubblici.
Eneppureariempirele cor-
sie deserte dei pronto soc-
corso, o a coprire le catte-
dre vuote dei corsi di medi-
cina generale. A dirlo non
sonosoloisindacati di cate-
goriaoidirettorisanitariin
trincea, ma lo stesso gover-
no, chenellabozzadel dise-
gno di legge delega che ap-
proda domani in Consiglio
dei ministri, punta dritto a
unariforma profonda delle
professioni sanitarie.

Sul fronte della respon-
sabilita professionale, infi-
ne, I’articolo 7 del provve-
dimento sancisce cheime-
dici risponderanno penal-
mente solo in caso di col-
pagrave, recependo quan-
to gia sperimentato duran-
te ’emergenza Covid con
lo “scudo penale” provvi-
sorio. Oralamisura diven-
ta stabile e sistemica. An-

Lericaduteinsede
civilevengono escluse
selaprestazione
rispettalelinee guida

che la legge Gelli-Bianco
del 2017 viene aggiorna-
ta: la responsabilita civile
della struttura e del singo-
lo professionista sara
esclusa se la prestazione ¢
stata erogata nel rispetto
delle linee guida o di buo-
ne pratichecliniche. Il giu-
dice potra anche tenere
conto della scarsita di ri-
sorse e della complessita
clinicadel caso.

Nel mirino del provvedi-
mento, che attua uno de-
gliimpegni presi conil Do-
cumento di finanza pub-
blica 2025, c’¢ poi il cuore
pulsante del Servizio sani-
tario nazionale: il perso-
nale. Con un obiettivo
chiaro, quello di rendere
pil attrattive, anche eco-
nomicamente, le speciali-
tameno scelte dai giovani
medici, a cominciare da
medicina d’urgenza, ra-
dioterapia, anatomia pa-
tologica e anestesia.

A certificare il problema
sono i numeri. Nell’ultimo
concorso per le scuole di
specializzazione medica,
quasimille borse sonorima-
ste scoperte su circa 13 mi-
la disponibili. Un parados-
soinunPaese che silamen-

peri me

dici
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Il decreto domaniin Cdm: responsabilita penale solo per colpa grave
Nella bozza incentivi e una nuova specializzazione in medicina generale

ta di non avere abbastanza
medici, ma che continua a
sfornare specialisti in disci-
pline “comode” e alasciare
scopertiisettorichiave.

In medicina d’urgenza,
ad esempio, nel 2024 pil
del 30% delle borse € rima-
sto senza assegnatario. An-
che in anatomia patologica
e radioterapia il trend é si-
mile, con centinaia di posti

1 Irischilegali

Diventastrutturalelamisu-

rasperimentatadurante
lapandemiadaCovid:I'ar-
ticolo7prevedecheime-
dicirisponderannopenal-
mentesoloincasodicol-
pagrave.Modificheanche
allaresponsabilitacivile
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Idottoridibase
IIdisegnodilegge puntaa
~ passaredall'attualecorso
triennaleregionaleinme-
dicinageneraleauna
scuoladispecializzazione
come perimediciospeda-
lieri,equiparandoil percor-
soconglialtrispecialisti

Premieflessibilita

7 Oltreallasemplificazione
dellaburocraziaacarico
deisanitari,sono previsti
premieincentiviecono-
micimirati,anche per chi
lavorainareedisagiate,
scattidicarrierapitirapi-
diecontrattipiuflessibili

Le difficolta delle persone troppo sensibili che non riescono mai a spegnere i pensieri

Se il cuore sente prima della mente

LUCIADALMASSO*

arodiario,

oggi voglio parlar-

tidiuna particola-

re categoria di
persone, spesso considera-
te inferiori, specialmente
se di genere maschile: le
persone sensibili.

Sai, queste persone, fa-
cendone parte anch’io, mi
hanno sempre incuriosita.
Nella mia mente non rie-
scoadinquadrarle,adarlo-
rounaformaouncolore.

Sono persone che sen-
tono ogni emozione a li-
velli stratosferici, come
interi pullman che le in-
vestono di sensazioni po-
sitive o negative.

Che fortuna, non tro-
vi? Amare come nessuno
ha mai amato, ridere fi-
no a sentire gli addomi-
nali indolenzirsi e com-
prendere al voloi proble-

mi degli altri grazie ad
un’infallibile empatia.
Forse pero non ci sono
solo aspetti positivi. Una
persona sensibile € come
una lama a doppio taglio:
esattamente come si ac-
corge degli stati d’animo
di chi la cir-
conda, sente
sotto pelle
qualsiasino-
tizia negati-
va, anche
prima che le
si presenti
davanti.
Una perso-
na sensibile
pensa tanto,
forse troppo:
si interroga continuamen-
te su eventi passati e futu-
ri, creando nella sua testa
scenariirreali. Sonoi cosid-
detti overthinker, persone
apparentemente nate sen-
za l’abilita di spegnere o

Diario di
un'adolescente

ammutolireipensieri, spe-
ciesenegativi.

Spesso sono proprio loro
a soffrire, anche se in mo-
doinvisibile. Sono proprio
queste persone a pensare
che non possa esistere un
posto nel mondo adatto a
loro, chenes-
sun ambien-
te possacom-
prenderli a
fondo e dar
spazioallalo-
ro acuta sen-
sibilita.

Mi torna
in mente un
episodio let-
toin Unavita
non basta di
Enrico Galiano, dove una
ragazza, di nome Ludovi-
ca, decise di mettere fine
alla propria vita a causa
della sua estrema sensibi-
lita. Una volta trovatasi
perd sul cornicione del

suo palazzo, torno indie-
tro, constatando chela sua
curiosita era piu forte del
dolore, non era ancora
pronta ad abbandonare
una vita al suo principio e
totalmente ignota.

Mi ritrovo spesso ad invi-
diare quelle persone in gra-
do di risolvere problemi
con un semplice «tutto pas-
sa», che riescono ad amare
senza perdere sé stesse, ri-
manendo chi sono, senza
passare ore ed orearimugi-
naresu fatti passati osul fu-
turo. Loro semplicemente
vivono, ma lo fanno per
davvero, perché vivere per
davvero, per me, significa
vivere ogni giorno come
fosse 'ultimo, goderselo a
pieno, viverenel qui e orae
ringraziare per ogni picco-
loavvenimento.—

*StudentessalSenne
di Cuneo
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6.000

Imedicidibase
nonsostituiti
negliultimidiecianni
inltalia

deserti nonostante le cre-
scenti esigenze cliniche.

I1 Ddl punta a invertire
questarotta. Come? Conin-
centivi economici mirati,
progressioni di carriera pit
rapide, premi per chi lavo-
rainaree disagiate, e soprat-
tutto conl’utilizzo degli spe-
cializzandi, che potranno
essere assunti con contratti
flessibili part-time, compa-
tibili conlaformazione. An-
che chi frequenta il corso
di specializzazione potra
essere impiegato con inca-
richi libero-professionali
nelle strutture pubbliche,
pur restando iscritto al per-
corso formativo.

Parallelamente, il dise-
gno di legge prevede la
semplificazione delle in-
combenze burocratiche
per il personale sanitario,
la valorizzazione delle
performance e l’introdu-
zione di sistemi premianti
legati anche alla riduzio-
ne delle liste d’attesa, og-
giuno dei punti piti critici
dellasanita pubblica.

Ma se i pronto soccorso
piangono, anche la medici-
nadifamiglianonride. Se-
condo i dati dell’Ordine
dei medici, negli ultimi
dieci anni I’Italia ha perso

Meno burocrazia
acarico dei sanitari
ma per oralerisorse

nonaumentano

circa 6 mila medici di ba-
se, eil trend di abbandono
non accenna a fermarsi. Il
motivo? Zero possibilita
di carriera e formazione
poco qualificante.

Il disegno di legge dele-
gapropone una vera e pro-
pria rivoluzione: passare
dai corsiregionali trienna-
li in medicina generale,
spesso gestiti dal sindaca-
to di categoria Fimmg, a
una scuola di specializza-
zione universitaria come
per gli ospedalieri. Un sal-
to di qualita che, nelle in-
tenzioni del Governo, pun-
taaelevareil profilo scien-
tifico del medico di baseri-
scattandolo da quella che
avolte € unasudditanzari-
spetto agli altri specialisti.
Un modo anche per attrar-
re nuovi professionisti in
un settore da troppi consi-
deratoresiduale.

Tre mosse per contrasta-
re la desertificazione della
sanita pubblica ma senza
uneuroin pitdi quanto gia
stanziato con il Fondo sani-
tario nazionale. Che salvo
sorprese il prossimo anno
dovrebbe pero contare su 4
miliardiin pit. —
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