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Medici di famiglia, 
nel  Savonese  ne  
mancano  oltre  
50. «E la situazio-

ne  potrebbe  essere  anche  
peggiore se, ad esempio in 
Val Bormida, dove i medici 
sono 18 invece di 28, cinque 
colleghi non avessero chie-
sto la proroga per poter conti-
nuare oltre i 70 anni. In caso 
contrario ci sarebbero 13 me-
dici a far fronte ad un bacino 
di utenza che ne richiedereb-
be il doppio», sottolinea uno 
dei decani dei medici di fami-
glia, Marco Mannari, che è 
anche  referente  dell’AFT  
(Aggregazione  Funzionale  
Territoriale) per il Distretto 
della Val Bormida. 

Tra le situazioni più criti-
che quella della Val Bormi-
da, con 4 medici in meno a 
Cairo, 2 a Dego, ed 1 ad Alta-
re, Calizzano, Carcare, e Mil-
lesimo: dieci medici in tutto 
ma che a breve potrebbero 
essere anche di più. Dieci i 
posti disponibili per una co-
pertura ottimale anche a Sa-
vona; e problemi anche nella 
zona di Albenga, con 3 posti, 
2 ad Alassio e a Vado Ligure, 
1 posto vacante ad Andora, 
Ceriale, Garlenda Villanova 
d’Albenga, Albisola Superio-
re, Albissola Marina, Bergeg-
gi,  Celle  Ligure,  Quiliano,  
Stella, Urbe, e Varazze. Pas-
sando al Finalese, 2 carenze 
a Finale, Borghetto, Loano, 
Pietra, Toirano, 1 a Boissano 
e a Orco Feglino. 

Il dottor Mannari confer-
ma il malessere che aleggia 
nella categoria: «L’aumento 
di pazienti si fa sentire, so-

prattutto se intendi far bene il 
tuo lavoro, che significa an-
che ascolto, anamnesi, fare 
delle visite a domicilio. Solo 
un esempio: quest’anno ho 
somministrato  450  vaccini  
anti influenzali, se aumenta-
no i pazienti aumenta anche 
tale incombenza. Senza con-
tare la burocrazia sempre più 
devastante, ed il fatto che noi 
medici di famiglia in queste 
zone, proprio per coprire il 
territorio, abbiamo degli stu-
di secondari non proprio die-
tro l’uscio: io da Millesimo va-
do ad Osiglia, così come c’è 
chi raggiunge Bormida, o al-
tri paesi più periferici. E su 
questo si sono innestate an-
che altre incombenze come le 
sei ore da eseguire nella Casa 
di Comunità di Cairo». Strut-
tura per la quale il pensiero di 
Mannari è netto: «È una sorta 
di doppione del sottostante 
PPI. Non se ne capisce l’utili-
tà. Difficile, se non impossibi-

le, che un mio paziente, da 
Millesimo, se non mi trova si 
rechi da un medico di fami-
glia alla Casa di Comunità di 
Cairo. Piuttosto va da un col-
lega della AFT, un gruppo di 
medici di medicina generale 
che lavorano insieme in rete 
sul territorio, che abbiamo at-
tivato ben prima di altre visio-
ni». E conclude: «Servono, pe-
rò, soluzioni: il tetto, già alza-
to a 1.800 mutuati, non può 
essere innalzato all’infinito». 

Rispondono dall’Asl 2: «La 
carenza di medici di Medici-
na generale rappresenta una 
criticità nazionale determina-
ta da fattori strutturali, quali 
il progressivo pensionamen-
to di numerosi professionisti, 
la difficoltà nel ricambio ge-
nerazionale e la limitata di-
sponibilità di nuovi medici a 
scegliere alcuni ambiti terri-
toriali, in particolare quelli 
più  periferici  o  disagiati.  
Nell’ambito delle competen-
ze attribuite dalla normativa, 
Area 2 di ATS Liguria attiva 
con regolarità tutte le proce-
dure di reclutamento previ-
ste e mette in campo ogni stru-
mento consentito per favori-
re la copertura degli incarichi 
vacanti, in costante raccordo 
con Regione Liguria. È impor-
tante evidenziare che, nono-
stante le difficoltà di reperi-
mento dei professionisti, nes-
sun cittadino è rimasto privo 
dell’assistenza del medico di 
Medicina generale. Questo ri-
sultato è stato possibile an-
che per le deroghe ai massi-
mali degli assistiti autorizza-
te grazie alle tempestive ri-
chieste di Asl2». 

La soluzione di alzare il tet-
to dei pazienti per medico da 
1.500 a 1.800 utenti potreb-
be non bastare. —
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La situazione dell’Asl 2, 
dove  comunque  l’o-
biettivo rimane quello 
di  procedere  quanto  

prima alla copertura degli in-
carichi vacanti attraverso i 
bandi previsti, non è certo iso-
lata. Né a livello ligure – 64 i 
medici  che  mancherebbero 
nell’Imperiese, 149 nell’area 
metropolitana di Genova, 39 
nella zona di Chiavari e 36 
nello Spezzino – né a livello 
nazionale. 

Eclatante è l’esempio cita-
to  dal  sindacato  Snami in  
Emilia Romagna, dove «l’an-
no scorso la Regione aveva 
pubblicato un bando per co-
prire 1. 434 incarichi vacan-
ti di medicina generale. Le 
domande presentate  erano 
state appena 349 e gli incari-
chi effettivamente accettati 
200. Quest’anno ancora peg-
gio: a fronte di 1. 442 incari-
chi vacanti, i medici che han-
no presentato domanda so-
no stati soltanto 249». 

E il bello, si fa per dire, è 
che in Italia i medici non man-
cano: sempre secondo il sin-
dacato Snami, «gli ultimi dati 
Ocse disponibili, l’Italia con-
ta circa 5, 4 medici in attività 
ogni 1. 000 abitanti, a fronte 
di una media Ocse di 3, 9, col-
locando l’Italia tra i Paesi con 
la più elevata densità di medi-
ci in Europa e nell’area Ocse. 
Se, nonostante questo, 1. 250 
incarichi di medicina genera-
le restano vacanti solo nella 
regione Emilia Romagna, il 
problema non è che i medici 
non esistano: è che sempre 
meno professionisti ritengo-
no attrattive le condizioni in 
cui oggi viene esercitata la 
medicina di famiglia». Lo Sna-
mi, da tempo sostiene che «il 
vero problema non è la caren-
za di medici, ma un modello 
che continua ad aumentare 
obblighi, responsabilità, bu-
rocrazia e vincoli». 

Commenta,  il  presidente  

dell’Ordine dei medici di Sa-
vona, Luca Corti: «Un proble-
ma che nasce 20 anni fa, con i 
corsi per diventare medici di 
famiglia del tutto sottodimen-
sionati rispetto alle esigenze. 
Quindi ora ad una mancanza 
di medici formati si somma la 
minore attrattività per que-
sta professione, dovuta an-
che all’incertezza ad esempio 
rispetto alle Case di Comuni-
tà e all’aumento degli assistiti 
senza una contestuale rimo-
dulazione del contratto». 

Il Sindacato Medici Italiani 
(SMI), insieme a cittadini e 
professionisti, ha presentato 
una petizione (n. 1451) alla 
Camera dei Deputati, ai sensi 
dell’articolo 50 della Costitu-
zione, per denunciare il col-
lasso strutturale della medici-
na generale italiana e richie-
dere interventi legislativi e fi-
nanziari immediati. Un para-
dosso normativo: ai medici 
vengono imposti i vincoli del-
la subordinazione (come il  
potere direttivo aziendale sui 
turni), senza però riconosce-
re le tutele fondamentali del 
lavoro dipendente, quali ma-
lattia, infortuni, ferie garanti-
te e maternità. La petizione si 
articola in quattro punti fon-
damentali:  abolizione  del  
“Ruolo  Unico”,  introdotto  
con la Legge Balduzzi, che è 
considerato la causa principa-
le della burocratizzazione e 
della fuga dalla professione; 
stop al debito orario coatto e 

rimozione dell’obbligo per i 
mmg di coprire fino a sei ore 
settimanali nelle Case di Co-
munità, trasformando tale at-
tività in un contratto orario 
autonomo, flessibile e su ba-
se esclusivamente volonta-
ria; rilancio della Medicina 
dei  Servizi,  garantendo  ai  
professionisti le stesse tutele 
della dirigenza medica; spe-
cializzazione  universitaria  
con il passaggio della forma-
zione della medicina genera-
le sotto l’alveo accademico, 
con il riconoscimento dell’e-
quipollenza del titolo per chi 
ha già maturato 5 anni di 
esperienza sul campo. 

Per firmare la petizione n. 
1451, basta andare nel sito 
della Camera dei Deputati,  
entrare nella sezione Docu-
menti e cliccare sulla voce pe-
tizione. La firma si può appor-
re con il proprio Spid in Peti-
zioni on line. M. CA. —
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Ho anche da fare sei 
ore nella Casa di 
Comunità di Cairo, 
un doppione del PPI
che non si capisce

IL CASO / 2

C’è l’ipotesi di alzare il tetto dei pazienti per medico da 1.500 a 1.800 

Il decano della categoria, Mannari: “Per fortuna cinque colleghi hanno chiesto
di restare in servizio anche oltre i 70 anni e rendono la situazione meno gravosa”

Allarme medici di famiglia
“Nel Savonese mancano
oltre 50 camici bianchi”

Il medico di famiglia deve anche somministrare i vaccini

IL CASO / 1

Una Casa di Comunità: qui i medici di famiglia prestano servizio

A Savona servirebbero almeno dieci medici di famiglia in più

“

PRIMO PIANO PRIMO PIANO

Luca Corti, presidente dell’Ordine dei medici di Savona

Il presidente dell’Ordine medici, Corti: “Vent’anni fa sono stati organizzati corsi 
con numeri sottodimensionati rispetto alle esigenze. E oggi c’è carenza di colleghi”

Una petizione del sindacato
“Quattro punti anti-collasso”

“Diminuisce 
l’attrattività della 

professione, dovuta 
anche all’aumento 
degli assistiti senza 
una rimodulazione 

del contratto”

*

*

Un lettore scrive: 
«Leggo da qualche tempo che 
l’assessora Foglietta vorrebbe 
portare a termine il progetto 
di una linea metro leggera. Mi 
domando se non è meglio de-
stinatare i soldi pubblici per 
concludere opere già iniziate 
come la metropolitana linea 1 
o i cantieri per la rotonda Bal-
dissera o per la stazione di Por-
ta Susa priva di servizi o l’anti-
stante area abbandonata ver-
so corso Vittorio. Cose da fini-
re e da fare ce ne sono mille 
senza pensare a un collega-
mento tra Stadio e zona ospe-
dali che impatterebbe in ma-
niera notevole sul traffico già 
al collasso». 

RV

Un lettore scrive:
«I contestatori non vogliono la 
Tav per via dell’inquinamento 
delle falde o per cosa altro? 
Per motivi ecologici? Non cre-
do perché allora come mai 
non protestano contro il traffi-
co  e  l’eventuale  raddoppio  
del tunnel del Frejus che au-
menterebbe  il  trasporto  su  
gomma.  Attualmente,  dati  
della  Sitaf,  risulta  che  nel  

2024 sono passati nei due sen-
si di marcia 1. 106. 603 Tir, 
33. 927 Bus e 1. 269. 717 tra 
auto  e  moto.  Questi  mezzi  
non inquinano? Se anche una 
parte dei mezzi pesanti, che a 
pieno carico in salita brucia-
no gasolio per percorrere po-
chi chilometri, potessero tran-
sitare su dei treni merci que-
sto ridurrebbe notevolmente 
l’inquinamento.  Allora  per-
ché protestano? A chi giova 

questa  protesta  seguita  da  
guerriglia? Gestire queste ma-
nifestazioni  che  prevedono  
impiego di  attrezzi  speciali  
per scardinare le inferriate, 
viaggi anche dall’estero, ge-
stione dei fermi di polizia che 
certamente se uno lavora ac-
cuserà dei disagi hanno dei co-
sti. Chi li finanzia? Come mai 
arrivano anche da altri Paesi 
europei per l’ecologia della 
Valle di Susa? Manifestano an-

che in Francia? Perché in que-
ste occasioni non viene sospe-
so il trattato di Schengen? »

G. P.

Un lettore scrive:
«Mi permetto di scrivere poi-
ché abito in una piccola realtà 
in valle di Susa. Ho una attivi-
tà  commerciale  e  conosco  
quindi molte situazioni. I red-
diti a sostegno vengono perce-

piti da coppie non sposate e 
con figli. Il compagno non ha 
mai la residenza con la compa-
gna. Lavorano in nero e pertan-
to,  alla  fine,  hanno entrate  
mensili di 5000 euro godendo 
di ogni tipo di reddito a soste-
gno. Ho segnalato alla Guar-
dia di Finanza ma nulla. Ora ci 
manca solo il bonus carburan-
te. Un suggerimento: multare 
i comuni che non segnalano 
questi furti per non perdere i 
voti di questi parassiti. Man-
diamo in pensione chi lavora 
da 40 anni e a lavorare chi non 
ne ha voglia. In alta valle i ri-
storatori sono sempre alla ri-
cerca di personale ma tutti pre-
feriscono stare a casa e guada-
gnare di più. Un vero schifo». 

M. M

Specchio dei tempi
«Metro leggera? Prima finiamo quanto cominciato» - «No Tav. Ma perché?»

«C’è chi vive di redditi di sostegno lavorando in nero o non lavorando affatto»
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