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FORSE A CASA A GIUGNO
Gli esodati Covid:
00 mila camici
¢ 50 mila docenti

| © DELLA SALA ERONCHETTI A PAG. 14

Altro che “eroi” in camice:
ecco i 00 mila esodati-Covi

I'MERGENZA « 11 30 giugno scadono i contratti: zero assunzioni

471-001- 001

» Natascia Ronchetti
n teoria dovrebbero essere
quasi tutti stabilizzati. So-
loin teoria, perd. Perchéin
concreto si scontrano con-
trounmuro: quellodei vincoli
di bilancio. Per ora i quasi 54
mila operatori sanitari reclu-
tati con contratti flessibili per
far fronte alla pandemia han-
no una sola certezza. Quella
cheil 30 giugno scadralapro-
roga dei loro contratti. Sono
medici (20.064), infermieri
(23.233), operatori sociosa-
nitari e altri professionisti co-
meitecnici dilaboratorio o di
radiologia (22.732). Totale:
oltre 66 mila, ma solo 54 mila
candidati all’assunzione a
tempo indeterminato (vanno
esclusiinfatti gli specializzan-
di e il personale in quiescen-
za). La legge di Bilancio ha a-
pertounospiraglioconceden-
do la possibilita di assumere
coloro che alla fine di giugno
hanno maturato almeno 18
mesi di servizio, di cui sei nel
corso dell’emergenza. Ad ave-
reirequisiti fissati dalla legge
sarebbero in 43 mila.

MA LE INCOGNITE sono tante
anche per questi ultimi. E per
molti motivi. Perché fatta la
legge dovrannopoiesserelea-

ziende sanitarie a procedere
con le assunzioni cercando di
far comunque quadrareicon-
ti. E non ¢’¢ nulla di scontato,
anzi. Poi perché non tutte le
Regionisono nelle stesse con-
dizioni. Sette — Abruzzo, Cala-
bria, Campania, Lazio, Moli-
se, Puglia e Sicilia — sono sot-
toposte a piani di rientro per
risanareil disavanzo finanzia-
rio. Due, Calabria e Molise,
sono commissariate. Un
bluff? “Non c¢’¢ nessun auto-
matismo, la legge si limita a
offrirequestapossibilitd”,dice
Carlo Palermo, segretario na-
zionale di Anaao, uno dei pitt
rappresentativi sindacati dei
medici ospedalieri. Il fatto
cheoltredueannifa,quandoée
scoppiata la pandemia, il Ser-
vizio sanitario nazionale era
gia stremato dai tagli — 46 mi-
laposti in dieci anni - imposti
dalla spending review. Man-
cavano allora, tra ospedali e
territorio, 63 mila infermieri.
E mancavano, nelle varie spe-
cialita, oltre 10 mila medici.
Di questi ultimi, secondo una
proiezione realizzata daFiaso
conilsupportodiSdaBocconi
(Fiaso ¢ I'associazione a cui
fanno capo I'85% delle azien-
de sanitarie e ospedaliere ita-
liane), andranno in pensione
entro il 2024 in oltre 35 mila.
Gli infermieri in uscita saran-
no invece 58.339. Le stabiliz-
zazioninonrisolverebbero af-
fatto il problema perché con-

tinuerebbero a mancare
all'appelloin18.353, tracami-
ci bianchi e infermieri: una
voragine. Ma almeno tampo-
nerebbero qualche falla qua e
la. Quanto basta per tentare
almeno in parte di affrontare
un‘altraemergenza,quella
del recupero delle lunghe
liste d’attesa accumulate a
causa della pandemia.
“Tra visite specialistiche,
interventi chirurgiche e ed
esami diagnostici saltati, &
un problema che ci trasci-
neremo per molto tempo—
prosegue Palermo —. Sem-
presperando che nonarri-

vi una nuova pandemia.
Con il risultato di uno sposta-
mento sempre pitt massiccio
verso la sanita privata. I1 pub-
blico & sempre piu proiettato
versoleterapiepergliacutieil
privato continua ad assorbire
medici”.

CONLALEGGE di Bilancioil go-
verno ha aumentato la dota-
zione del fondo sanitario na-
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zionale. Due miliardi all'anno
per tre anni, si passa dai 124
miliardi peril 2022 ai 128 per
il 2024.. Soldi che dovrebbero
servire — anche ma non solo -
astabilizzare i precari. Risor-
se che secondo Fiaso potreb-
bero essere del tutto insuffi-
cienti. Proprio come sono in-
sufficienti, secondo le Regio-
ni, gli stanziamenti a loro fa-
vore per coprire i maggiori o-
neri sostenuti a causa della

pandemia. Come sap-

piamo hanno chiesto

due miliardi ma finora

nehannoottenutouno.

“Abbiamo un’opportu-
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la pandemia

per lassistenza
ospedaliera, le attivita
di contact tracing,
[esecuzione dei tamponi

e la campagna vaccinale.

Prima dellemergenza
ne mancavano gia
oltre diecimila

nelle varie specialita

23.233

INFERMIERI
Contrattualizzati

con varie forme
flessibili,

per franteggiare
{emergenza, Secondo
{a Fnopi, la Federazione
degli ordini
infermieristici,

il numera degli
infermieri era gia
gravemente carente
anche prima dellera
Covid. Tra ospedali

e territorio
mancavano infatti

63 mila infermieri

nita - spiega il pres:—
dentedi
ni M&Iiom — che deve
fareiconti conun gros-
so limite legato al tetto
di spesa per problemi
di finanza pubblica”.

Tradotto: la responsabilita
¢ tutta politica, alla fine dei
contilapallaénelle manidelle
Regioni e del governo. C'é chi
sta cercando di spostare il ra-
gionamento sui vincoli dal
tetto di spesa allo standard di
personale da fissare per rag-
giungere un determinato o-
biettivo di salute.

“Si tratta di definire per o-

gni servizio sanitario da ero-
gareil numerodellerisorse u-
mane necessarie — osserva
Migliore —. Ma & chiaro che se
non ci si sottrae alla logica del
tetto di spesa, la stabilizzazio-
ne potrebbe anche essere dif-
ficile o impossibile”

Per capire: Federsanita,
I'associazionelegata all’Anci,
finora non ha negato le sue
perplessita sulle stabilizza-
zioni.

Personale
sanitario
Unreparto
| diterapia
intensiva
Covid
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