Ma quali no vax rischiosi per i malati
Il pericolo sono i pronto soccorso

Mentre gli «esperti» frignano peri renitenti alla puntura, nei reparti di primo intervento si trovano dottori,
forniti dalle coop, senza competenze. E impreparati alle emergenze, ma pagati fino a 12.000 euro al mese

di PATRIZIA FLODER REITTER

Aumentare lo stipendio ai
dottori che lavorano al pronto
soccorso «¢ I'impegno che mi
assumo», ha dichiarato il neo
ministro alla Salute, Orazio

ci. Misura indispensa-
bile, da prendere senza ulte-
riori ritardi, ma intanto come
la mettiamo con la drammati-
ca carenza di camici bianchi
nella medicina d’emergenza?

In queste unita operative
mancano all’'appello «circa
4.000 medici»,dichiaravaa fi-
ne ottobre Giovanni Migliore,
presidente di Fiaso, la Federa-
zione italiana aziende sanita-
rie e ospedaliere. Con I'inten-
to di ridurre le esternalizza-
zioni, chiedeva la «retribuzio-
neaccessoria, perimediciche
effettuano turni aggiuntivi
nelle unita operative di pron-
to soccorso e di anestesia, e
I'apertura ai medici in forma-
zione specialistica assunti
dalle Aziende sanitarie».
Provvedimenti un po’ piu
complessidel meroritoccoal-
lo stipendio di chi ci lavora.

La situazione nei pronto
SOCCOr'so € una vera emergen-
za. Esasperata da una medici-
na del territorio incapace di
dare risposte ai pazienti, deve
far fronte a un numero cre-
scentedirichieste diassisten-
za che vengono accolte con
tempi di attesa vergognosi ed
enormi disagi, con tanta sof-
ferenza pericittadini. Non so-
lo. Da mesi, in dipartimenti
che richiedono esperienza,
prontezza, capacita di predi-
sporre in tempi rapidi indagi-
ni diagnostiche e terapeuti-
che per definire il quadro cli-
nico di un paziente e interve-
nire al piu presto, finiscono
spesso dottorireclutati da so-
cieta private o.da cooperative,
che dovrebbero fornire servi-
zi a prezzi piu vantaggiosi ri-
spetto a quelli proposti dal
mercato.
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SIERO UNICO
COVID-INFLUENZA,
ALVIAITEST

Al via i test clinici sul
| vaccino unico contro Co-

vid-19 e influenza di Pfizer

(nella foto Ansa, il ceo Al-
| bert Bourla) e BioNTech. I
due colossi hanno annun-
cianol'avvio della fase 1sul
prodotto sperimentale a
mRna, che combina in
un'unica dose il vaccino
antinfluenzale quadriva-
lente con il bivalente anti-
Covid aggiornato alle va-
rianti Omicron 4 e 5. Lo
studio, svolto in Usa, valu-
tera sicurezza, tollerabili-
ta e 'immunogenicita del
preparato, arruolando 180
partecipanti traii8ei64
anni, con un periodo di os-
| servazione di sei mesi.
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so degli ospedali del Veneto,
costretti a rivolgersi a coope-
rative di reclutamento per
avere dottori, offrono invece
compensi stratosferici. «Il
medico di una coop privata
guadagna tranquillamente
100 euro lordi all'ora, 1.200
per un turno di 12 ore» ha di-
chiarato al Mattino di Padova
Stefano Badocchi di Cimo, la
Confederazione italiana dei
medici ospedalieri.
«Moltiplicato per 10 turni
in un mese, € uno stipendio di
12.000 euro lordi, il doppio ri-
spetto a quello di un medico
strutturato». Un esempio, trai
tanti. L'Ulss 6 Euganea, nel Pa-
dovano, ha appaltato il servi-
zio per un anno (1,2 milioni di
euro) ad alcune societa tra cui
Bme health solutions h24 di
Siena, gruppo di intermedia-
zione medica e logistica che
cerca dottori anche su Face-

book. Ad aprile, I'offerta per
lavorare nel pronto soccorso
diunastruttura convenziona-
tadi Milano era di «1.000 euro
per turno di 12 ore. Pagamen-
to a 30 giorni». C'erano anche
annunci rivolti «ai meno
esperti», per effettuare codici
minori, bianchi e verdi in
ospedali della provincia di Pa-
dova, di Treviso e di Venezia,
assicurando che prima di ini-
ziare avrebbero ricevuto
«corsi di formazione specifici
nell’ambito dell’emergenza
territoriale».

Compenso da 700 euro «a
turno», precisava il direttore
sanitario di Bme, Antonio Ma-
gliocca. «Cifacciamola Dayto-
na», commentava uno dei me-
dici. Appaltando a societa
esterne la ricerca di medici
periprontosoccorso, il primo
requisito che salta é il control-
lo della professionalita e della

formazione di chi sara arruo-
lato a gestire un ictus, un pro-
blema respiratorio, un trau-
ma e le centinaia di altre ur-
genze che richiedono perso-
nale con esperienza, nonsem-
plici turnisti.

Cosi, adecidere della gravi-
ta di un caso spesso finiscono
incompetenti, come testimo-
niava un medico martedi
scorsoaFuoridal coro,suRete
4. Nella trasmissione condot-
ta da Mario Giordano, il pro-
fessionista ha raccontato che
un collega di turno, dottore a
gettone, «non era stato in gra-
do di intraprendere procedu-
re rianimatorie» in soccorso
di un paziente, perché «non
aveva compiuto percorsi for-
mativi nell’ambito dell'emer-
genza, bensi della medicina
esteticar.

Solo l'intervento degli in-
fermieri aveva salvato il pove-
retto dalle funzioni vitali
compromesse, e non bisogno-
so di un ritocchino. A procu-
rare questo medico era stata
la Med right srl di Milano, so-
cieta che come attivita princi-
pale gestisce banche dati, ma
che ha vinto diverse gare per
la copertura dei turni al pron-
to soccorso di Aziende socio
sanitarie di Lecco, di Valtelli-

na e Alto Lario, cosi come di
Chieri, Carmagnola, Monca-
lieri, Nichelino, con compensi
annui dai 400.000 agli
800.000 euro, ma anche se-
mestrali da 600.00 euro.

Su Indeed, motore di ricer-
ca pertrovare lavoro,abbiamo
vistoche anche tre giornifala
Med right cercava sei medici
per «la medicina d’'urgenza,
con durata del contratto 24
mesi e stipendio da 800 euro
al giorno, piu bonus, e mag-
giorazione per il lavoro festi-
vo».Loscorsodicembre, pero,
sei sindaci dell’Alta Valtellina
protestarono per i disservizi
del pronto soccorso dell’O-
spedale Morelli di Sondalo af-
fidatoai medici della coopera-
tiva Med right. Dichiararono
che erano «evidenti le lacune
organizzative e di efficienza
della prestazione sanitaria
che mettono a repentaglio
I'incolumita dei pazienti».

1l nuovo ministro della Sa-
lute, oltre a definire «inaccet-
tabile» che medici esterni
vengano pagati uno sproposi-
to, deve dire che non si puo
tollerare che una sanita stia
funzionando in molti ospeda-
li, solo perché e la gestione
privata a garantire un alto nu-
mero di dottori.

Laquestione nonsonoime-
dicinovax,cheadettadicolle-
ghi e pseudo esperti livorosi &
sbagliato reintegrare, ma lo
scempio che é stato fatto del-
I'assistenza sanitaria pubbli-
ca.Ladecisionedisospendere
inonvaccinati contro il Covid,
cheavrebbero potuto lavorare
con gli adeguati dispositivi di

rotezione, € statal'ennesima
ollia ai danni dei cittadini.
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