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C’era una volta la 
riforma dei me-
dici di famiglia, 
basata  sulle  

AFT, le Aggregazioni funzio-
nali  territoriali:  ciascuna  
Aft dovrà coprire un territo-
rio omogeneo e con un de-
terminato numero di abitan-
ti, in media una ogni 25 mi-
la persone, pur consenten-
do ai medici di medicina ge-
nerale operare non fisica-
mente insieme ma in ambu-
latori diversi e collegati in 
rete (informatica). Ancora: 
gli orari di apertura degli 
studi, singoli o di gruppo, 
dovranno essere coordinati 
per garantire ogni giorno al-
meno le fasce orarie 9-13 e 
14-19 (con la possibilità di 
arrivare alle 20).

Tutto chiaro, in teoria. 
Nella pratica, siamo anco-
ra fermi. Le Asl hanno fati-
cosamente  costituito  le  
squadre,  almeno  per  la  
maggior parte degli ambiti 
(i medici di base, si sa, scar-
seggiano), ma manca anco-
ra il via libera definitivo 
del Comitato regionale pre-
posto. Notizia: è stato costi-
tuito solo tre giorni fa e non 
è ancora stato convocato. 
Con agosto alle porte, qua-
si certamente se ne riparle-
rà da settembre: come per 
il nuovo piano sociosanita-
rio, come per l’accordo inte-
grativo regionale dei pedia-
tri (convocati in Regione il 
6 agosto, pochi giorni pri-
ma della pausa estiva), e 
via andare.

Fimmg Piemonte, princi-
pale sindacato dei medici 
di famiglia, nonchè spon-
sor delle AFT, ci crede anco-
ra:  «Ferragosto  è  ancora  
lontano, c’è ancora tempo 
per ottenere il nulla osta», 
spiega Roberto Venesia, il 
segretario.

Dipende dalla Regione, 
chiamata a varare una rifor-

ma partorita dopo un parto 
travagliatissimo, sul quale 
anche i sindacati di catego-
ria (oltre a Fimmg, Snami e 
Smi) hanno faticato a trova-
re  l’unanimità.  Obiettivo  
della riforma: assicurare le 
prestazioni  mediche,  24  
ore su 24, 7 giorni su 7. Il sa-
bato e la domenica la coper-
tura sarà garantita dai dot-
tori della ex-Guardia Medi-
ca (ora si chiama Continui-
tà assistenziale) che svolgo-
no i turni notturni, festivi e 
prefestivi.

La gran parte dellel AFt, 
peraltro, sono state defini-
te: 88 nel Torinese, 27 solo 
a Torino; 26 nella Torino 3; 
23 nella Torino 4; 12 nella 
Torino 5; 24 nel Cuneese; 
23 nell’Alessandrino; 6 nel 
Vercellese; 8 nell’Astigia-

no; 12 nel Novarese; 9 nel 
Biellese; 7 nel Vco. Circa 
175 in tutto il Piemonte. 
Operazione complessa, co-
me si premetteva, data la 
progressiva carenza di dot-
tori sul territorio. «La nuo-
va organizzazione pone le 
basi per l’integrazione del-
la nostra attività con le Ca-
se e gli Ospedali di comuni-
tà così come con le Centrali 
operative territoriali in fa-
se di realizzazione, così co-
me perla revisione del mo-
dello di presa in carico del-
la domiciliarità», rimarca 
Venesia .

Tra i fronti più delicati, 
l’organizzazione dei turni 
dei medici e una rete infor-
matica che parli lo stesso 
“linguaggio”. Non ultimo, 
la rarefazione dei dottori. 
Nell’ultimo  bando  di  di-
cembre 2024, su 300 posti 
ne  sono  rimasti  vacanti  

192, a cui si dovranno som-
mare prevedibilmente ulte-
riori 250-300 posti carenti 
per il 2025.

Ora che il dato è stato 
tratto, la cosa peggiore sa-
rebbe  restare  fermi  alla  
teoria: giusto partire e, nel 
caso, correggere in corsa. 
Per questo sarebbe bene se 
il neo-costituito Comitato 
Regionale, l'organo parite-
tico preposto all"interpre-
tazione dei contratti, si riu-
nisse, alla svelta per dare 
l’ultimo ok. 

Altrimenti anche la rifor-
ma  dell’organizzazione  
dei medici di famiglia si ag-
giungerà ai dossier riman-
dati a settembre: non c’è 
che l’imbarazzo della scel-
ta. ALE.MON . —
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P rima o poi, si spera più 
prima che poi, qualcu-
no dovrà considerare 
anche questo aspetto: 

più superlavoro uguale mino-
re lucidità uguale maggiore ri-
schio per i pazienti. E respon-
sabilità per i medici. Che non 
sono soltanto numeri asettici 
sulle tabelle ma persone in 
carne e ossa: con le loro situa-
zioni famigliari, i loro proble-
mi, il loro bisogno di riposo e 
di ricarica. Insomma: uomini 
e donne, oltre che professioni-
sti. «Un medico stanco ha un 
rischio maggiore di commet-
tere una mancanza o un erro-
re clinico», avverte l’Ordine 
di caregoria.-

Ecco perchè il report diffu-
so ieri da Daniele Valle, consi-
gliere regionale e vicepresi-
dente della Commissione Sa-
nità a Palazzo Lascaris, deli-
nea un quadro preoccupante, 
che per una volta supera la sfe-
ra della diatriba politica e po-
ne un tema molto concreto: 
quello delle mancate ferie, o 

delle ferie rimandate sine die. 
Una fotografia preoccupante, 
che fa il paio con le ripetute se-
gnalazioni dei sindacati di ca-
tegoria. E sarebbe ancora peg-
giore se si considerassero le al-
tre professioni, cominciando 
dagli infermieri. 

Secondo i dati aggiornati al 
31  dicembre  2024,  nelle  
aziende  sanitarie  del  Pie-
monte si accumulano miglia-

ia di giorni di ferie non godu-
te dai medici, «segnale evi-
dente  di  un  sistema  sotto  
pressione che non garanti-
sce più condizioni di lavoro 
dignitose, né una sanità pub-
blica all’altezza dei bisogni 
dei cittadini», spiega Valle. 

Non una denuncia per sen-
tito dire ma basata sui dati. 
Particolarmente critiche le 
situazioni  nelle  principali  

aziende  sanitarie  torinesi.  
All’Asl Città di Torino sono 
oltre 7 mila i giorni di ferie 
non godute, con una media 
di quasi 7 giorni residui pro 
capite. A questi si aggiungo-
no oltre 50 mila ore di lavo-
ro da recuperare. Alla Città 
della  Salute  risultano  
26.380 giorni di ferie resi-
due per il 2024 e quasi 50 mi-
la giorni complessivi non go-

duti, a cui si sommano oltre 
820 mila ore eccedenti.

Non solo Torino, natural-
mente. All’Asl TO4 (Ciriè, Chi-
vasso,  Ivrea)  sono  ancora  
35.154 i giorni di ferie non 
fruite, mentre le ore da recupe-
rare  ammontano  a  quasi  
50.000. All’Asl TO5 (Carma-
gnola, Chieri, Moncalieri, Ni-
chelino) risultano 7.418 gior-
ni  di  ferie  arretrati  e  oltre  

17.800 ore da recuperare. Al 
San Luigi le ferie non fruite 
dai medici strutturati sono pa-
ri a 3.514 giorni e le ore com-
plessive  da  recuperare  
36.244. L’Ospedale Maurizia-
no conta 6002 giorni di ferie 
residue. «Il quadro complessi-
vo non è meno allarmante - ag-
giunge Valle -: in tutta la regio-
ne il monte ferie non fruite dai 
medici delle Asl e delle Azien-

de ospedaliere  universitarie  
sfiora quota 178.400 giorni, 
un dato parziale ma già suffi-
ciente a segnalare un’emer-
genza seria». 

Quanto personale ci vorreb-
be per raggiungere l’equili-
brio?,  si  domanda  Valle:  
«Contando che ogni giorno 
pesa circa 7,5 ore e che il debi-
to orario annuo di un medico 
è 1462 ore, solo per la provin-

cia di Torino mancherebbero 
1368 medici. Non possiamo 
continuare a ignorare questo 
grido d’allarme, serve sbloc-
care subito le assunzioni, raf-
forzare gli organici e smette-
re di chiedere l’impossibile a 
chi lavora in corsia».

Chiara  Rivetti,  sindacato  
medico Anaao Assomed Pie-
monte, entra nel merito: «Il 
problema delle ferie non godu-
te assume contorni ancora più 
critici nei repartii iper-specia-
listici, dove la carenza di orga-
nico costringe i medici a ridur-
re al minimo le ferie pur di ga-
rantire l’operatività dei servi-
zi, spesso rinunciando anche 
ai 15 giorni consecutivi previ-
sti dal contratto. Una condi-
zione che pesa in modo parti-
colare  sulle  donne,  oltre  il  
50% della forza lavoro. Si può 
reggere un anno, due. Ma sen-
za un cambio di rotta, sempre 
più medici scelgono di dimet-
tersi per cercare un miglior 

equilibrio tra vita professiona-
le e familiare».

Il tema della sicurezza, ab-
biamo detto. Sentite l’Ordine 
dei Medici, che più di altri su 
questo versante ha voce in ca-
pitolo. «Il fatto di non poter 
godere delle ferie o del riposo 
previsto non è solo la lesione 
di un diritto del medico come 
del restante personale sanita-
rio - avverte Guido Giustetto, 
il  presidente-.  Un  medico  
stanco ha un rischio maggio-
re di commettere una man-
canza o un errore clinico che 
inficia la qualità della cura e 
che talvolta può determinare 
un danno per la salute del pa-
ziente. Tutti questi aspetti ci 
preoccupano. Purtroppo non 
si vedono atti concreti  che 
cerchino di rendere nuova-
mente attrattiva la professio-
ne del medico e questo riguar-
da anche e forse ancor di più i 
medici di famiglia». —
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Tempi duri per le cliniche 
private, alle prese con Tho-
mas Schael, il commissario 
della Città della Salute, e i 
suoi “colonnelli”. 

Il discorso rimanda all’atti-
vità libero professionale in 
“intramoenia allargata”, e in 
particolare al rinnovo delle 
convenzioni tra l’azienda e le 
case di cura. Cosa si intende 
per attività in intramoenia o 
in  intramuraria  allargata?  
L’intramoenia  prevede  che  
l’attività libero professionale 

del medico sia svolta all’inter-
no dell’ospedale di cui è di-
pendente e in strutture priva-
te esterne solo quando il pub-
blico non sia in grado di forni-
re i locali e le dotazioni neces-
saria.  Nel  secondo caso,  si  
chiama “allargata”.

Chiarito il punto, ecco il me-
rito. È di giovedì mattina la co-
municazione dell’azienda al 
collegio di direzione che solo 
una delle tre case di cura per i 
ricoveri avrà una nuova con-
venzione per un anno: è la Cli-

nica Santa Caterina da Siena. 
La Sedes Sapientiae, al mo-
mento, è fuori. E risulta in bili-
co anche la Fornaca. Le ultime 
due, sono collegate al colosso 
della sanità privata Humani-
tas. La Fornaca avrebbe alcu-
ni pagamenti ancora da salda-
re con corso Bramante. Nel ca-
so della Sedes Sapientiae, in-
vece, la Sedes Sapientiae (la 
clinica cosiddetta Bidone, dal 
nome della via in cui si trova), 
a mancare sarebbero i requisi-
ti necessari per accedere alla 

convenzione per l’intramoe-
nia allargata: dopo una verifi-
ca da parte della Città della Sa-
lute è emersa la necessità di in-
terventi strutturali, in partico-
lare nella Radiologia.

Ieri la risposta degli esclu-
si. «Le Cliniche Fornaca e Se-
des  Sapientiae  specificano  
che il rapporto convenziona-
le con la Città della Salute è 
sempre stato di totale traspa-

renza - si precisa in un un co-
municato -. La Sedes Sapien-
tiae ha risposto al bando di 
manifestazione di  interesse  
soddisfacendo tutti i requisiti 
richiesti dall’Ente e ha già in-
tegrato la documentazione re-
lativa alla Radiologia». Per la 
cronaca, è stata recapitata a 
Schael giusto ieri. Quanto al-
la Fornaca, «ha risposto in 
modo puntuale a tutte le ri-
chieste». A quanto si appren-
de, alla Fornaca, che a sua vol-
ta ha verificato il verificabi-
le,  non risultano  pendenze  
verso la Città  della Salute.  
Mentre la Città della Salute 
vanta un credito che si aggire-
rebbe intorno al milione di eu-
ro. Da qui il contenzioso, per 
ora  extragiudiziale.  Partita  
aperta. ALE.MON . —
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Rinnovati i fondi
per la fornitura
di parrucche

La stanchezza favorisce gli errori  

La nuova organizzazione sconta già la carenza di dottori  

Stiamo spingendo
per ottenere
il nulla osta
prima dello stop
di Ferragosto

La civiltà, che fa o do-
vrebbe fare rima con sa-
nità, si misura a vari li-
velli. Ieri dalla Regione 
una notizia positiva sul 
fronte oncologico, tra i 
più delicati, e non solo. 
L’assessorato alla Sani-
tà ha comunicato che 
anche  per  quest’anno 
verrà rinnovato il prov-
vedimento per consen-
tire la fornitura delle 
parrucche  ai  pazienti  
oncologici e delle pile 
ricaricabili e dei carica-
batterie per i portatori 
di  impianto  cocleare;  
questione  approdata  
anche in Consiglio. «In 
questo modo - spiegano 
all’unisono gli assesso-
ri al Welfare e Integra-
zione  socio-sanitaria  
Maurizio Marrone e al-
la Sanità Federico Ri-
boldi -,  sarà possibile 
garantire ai gruppi di 
pazienti interessati, ti-
tolari di un Isee inferio-
re a 38 mila euro, il dirit-
to di accedere a queste 
prestazioni». Non certo 
un lusso. ALE.MON . —

ONCOLOGIA

Non solo pronto soccorso: nei reparti iper-specialistici la carenza di organico si scontra con l’esigenza di garantire l’operatività dei servizi  

Medici al lavoro forzato
In Piemonte il monte ferie non utilizzate dai sanitari delle Asl e degli ospedali ormai sfiora quota 178.400 giorni 
L’Ordine di categoria: “Un profesionista stanco ha un rischio maggiore di commettere un errore clinico”

Personale sotto stress  

La Clinica Fornaca a Torino, un’istituzione  

bloccate le convenzioni con fornaca e sades sapientiae

“Le nostre cliniche hanno tutti i requisiti”
Humanitas replica alla stretta di Schael 

Il nuovo modello punta ad assicurare le prestazioni mediche 24 ore su 24, 7 giorni su 7
Le Asl hanno creato le équipe territoriali ma per il debutto si rischia il rinvio a settembre

Riforma dei dottori di base
Manca l’ok della Regione

IL DOSSIER

Gli orari di apertura 
degli studi, singoli o di 

gruppo, dovranno 
essere coordinati

“

LA SANITÀ LA SANITÀ

*

*

Un lettore scrive: 
«Ogni giorno partecipo alla 
corsa fantozziana per capire 
quale bus parte per primo dal 
piazzale stazione Rebauden-
go-Fossata  in  direzione  
dell’aeroporto. Un caos, ogni 
autista dei bus sostitutivi fa 
come crede, c’è chi parte dal-
la palina ufficiale come do-
vrebbe, chi 20 metri dopo, chi 
30 metri prima, chi corretta-
mente attende perlomeno l’ar-
rivo di un treno da Porta Susa 
per non partire vuoto, chi par-
te improvvisamente vuoto. In-
somma sembra che l’obietti-
vo sia partire per andare all’al-
tro capolinea e non caricare i 
passeggeri». 

UP

Un lettore scrive: 
«Ci sono spacciatori e de-
linquenti ai giardini? To-
gliamo le panchine usate 
principalmente dagli an-
ziani per respirare sotto 
gli alberi. Spacciatori e de-
linquenti?
«Facciamo  una  Rambla  
(perché  non  chiamarlo  
viale visto la  fortuna di  
avere un grande vocabola-

rio nella nostra lingua?) 
con disegni per terra e al-
beri e una ennesima cicla-
bile: senz’altro eliminere-
mo il problema. Sincera-
mente come cittadino ora-
mai anziano son davvero 
stanco di essere preso in 
giro. Caro sindaco e asses-
sori vari: da oltre 55 anni 
non credo più a Cappuc-
cetto Rosso». 

FONTANA 

Una lettrice scrive: 
«Nell’annuale classifica degli 
amministratori locali trovia-
mo il Sindaco di Torino al 72 ° 
posto (con un arretramento ri-
spetto allo scorso anno) e re-
sto delusa di questa posizione 
mediocre. Non ho votato Lo 
Russo: lo trovo serio ma un 
po’ smorto, poco empatico, 
con le periferie dimenticate. 
Però vedo una città discreta-

mente ordinata, pulita, con il 
sistema Gtt abbastanza effi-
ciente (esempio via Po siste-
mata bene e nei tempi): poi se 
vogliamo  trovare  errori  e  
omissioni certo, ma personal-
mente non lo posizionerei lag-
giù in fondo, insomma merita 
di più. Attenzione però: credo 
che il problema Askatasuna e 
anche quello di Mazzoleni sia-
no  finalmente  da  risolvere  
(l’architetto è milanese a Mila-

no e torinese a Torino? )» . 
R.F.

Una lettrice scrive: 
«Purtroppo anche quest’an-
no, quotidianamente, ascol-
tiamo dal telegiornale le tristi 
notizie di bambini e ragazzi 
che perdono la vita nelle ac-
que dei nostri mari, fiumi, la-
ghi. La migliore prevenzione 
per evitare questi drammi sa-
rebbe quella di insegnare il 
nuoto ai bambini a partire dal-
la scuola primaria. L’obietti-
vo non è quello di formare 
campioni ma di fornire loro le 
abilità natatorie per affronta-
re in sicurezza ogni esperien-
za in acqua».

CC

Specchio dei tempi
«Il caos dei bus sostitutivi per Caselle» – «Rambla e panchine: non credo più alle favole…» 

«Rivalutiamo il nostro sindaco» – «Insegniamo a nuotare ai bambini»
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C’era una volta la 
riforma dei me-
dici di famiglia, 
basata  sulle  

AFT, le Aggregazioni funzio-
nali  territoriali:  ciascuna  
Aft dovrà coprire un territo-
rio omogeneo e con un de-
terminato numero di abitan-
ti, in media una ogni 25 mi-
la persone, pur consenten-
do ai medici di medicina ge-
nerale operare non fisica-
mente insieme ma in ambu-
latori diversi e collegati in 
rete (informatica). Ancora: 
gli orari di apertura degli 
studi, singoli o di gruppo, 
dovranno essere coordinati 
per garantire ogni giorno al-
meno le fasce orarie 9-13 e 
14-19 (con la possibilità di 
arrivare alle 20).

Tutto chiaro, in teoria. 
Nella pratica, siamo anco-
ra fermi. Le Asl hanno fati-
cosamente  costituito  le  
squadre,  almeno  per  la  
maggior parte degli ambiti 
(i medici di base, si sa, scar-
seggiano), ma manca anco-
ra il via libera definitivo 
del Comitato regionale pre-
posto. Notizia: è stato costi-
tuito solo tre giorni fa e non 
è ancora stato convocato. 
Con agosto alle porte, qua-
si certamente se ne riparle-
rà da settembre: come per 
il nuovo piano sociosanita-
rio, come per l’accordo inte-
grativo regionale dei pedia-
tri (convocati in Regione il 
6 agosto, pochi giorni pri-
ma della pausa estiva), e 
via andare.

Fimmg Piemonte, princi-
pale sindacato dei medici 
di famiglia, nonchè spon-
sor delle AFT, ci crede anco-
ra:  «Ferragosto  è  ancora  
lontano, c’è ancora tempo 
per ottenere il nulla osta», 
spiega Roberto Venesia, il 
segretario.

Dipende dalla Regione, 
chiamata a varare una rifor-

ma partorita dopo un parto 
travagliatissimo, sul quale 
anche i sindacati di catego-
ria (oltre a Fimmg, Snami e 
Smi) hanno faticato a trova-
re  l’unanimità.  Obiettivo  
della riforma: assicurare le 
prestazioni  mediche,  24  
ore su 24, 7 giorni su 7. Il sa-
bato e la domenica la coper-
tura sarà garantita dai dot-
tori della ex-Guardia Medi-
ca (ora si chiama Continui-
tà assistenziale) che svolgo-
no i turni notturni, festivi e 
prefestivi.

La gran parte dellel AFt, 
peraltro, sono state defini-
te: 88 nel Torinese, 27 solo 
a Torino; 26 nella Torino 3; 
23 nella Torino 4; 12 nella 
Torino 5; 24 nel Cuneese; 
23 nell’Alessandrino; 6 nel 
Vercellese; 8 nell’Astigia-

no; 12 nel Novarese; 9 nel 
Biellese; 7 nel Vco. Circa 
175 in tutto il Piemonte. 
Operazione complessa, co-
me si premetteva, data la 
progressiva carenza di dot-
tori sul territorio. «La nuo-
va organizzazione pone le 
basi per l’integrazione del-
la nostra attività con le Ca-
se e gli Ospedali di comuni-
tà così come con le Centrali 
operative territoriali in fa-
se di realizzazione, così co-
me perla revisione del mo-
dello di presa in carico del-
la domiciliarità», rimarca 
Venesia .

Tra i fronti più delicati, 
l’organizzazione dei turni 
dei medici e una rete infor-
matica che parli lo stesso 
“linguaggio”. Non ultimo, 
la rarefazione dei dottori. 
Nell’ultimo  bando  di  di-
cembre 2024, su 300 posti 
ne  sono  rimasti  vacanti  

192, a cui si dovranno som-
mare prevedibilmente ulte-
riori 250-300 posti carenti 
per il 2025.

Ora che il dato è stato 
tratto, la cosa peggiore sa-
rebbe  restare  fermi  alla  
teoria: giusto partire e, nel 
caso, correggere in corsa. 
Per questo sarebbe bene se 
il neo-costituito Comitato 
Regionale, l'organo parite-
tico preposto all"interpre-
tazione dei contratti, si riu-
nisse, alla svelta per dare 
l’ultimo ok. 

Altrimenti anche la rifor-
ma  dell’organizzazione  
dei medici di famiglia si ag-
giungerà ai dossier riman-
dati a settembre: non c’è 
che l’imbarazzo della scel-
ta. ALE.MON . —
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P rima o poi, si spera più 
prima che poi, qualcu-
no dovrà considerare 
anche questo aspetto: 

più superlavoro uguale mino-
re lucidità uguale maggiore ri-
schio per i pazienti. E respon-
sabilità per i medici. Che non 
sono soltanto numeri asettici 
sulle tabelle ma persone in 
carne e ossa: con le loro situa-
zioni famigliari, i loro proble-
mi, il loro bisogno di riposo e 
di ricarica. Insomma: uomini 
e donne, oltre che professioni-
sti. «Un medico stanco ha un 
rischio maggiore di commet-
tere una mancanza o un erro-
re clinico», avverte l’Ordine 
di caregoria.-

Ecco perchè il report diffu-
so ieri da Daniele Valle, consi-
gliere regionale e vicepresi-
dente della Commissione Sa-
nità a Palazzo Lascaris, deli-
nea un quadro preoccupante, 
che per una volta supera la sfe-
ra della diatriba politica e po-
ne un tema molto concreto: 
quello delle mancate ferie, o 

delle ferie rimandate sine die. 
Una fotografia preoccupante, 
che fa il paio con le ripetute se-
gnalazioni dei sindacati di ca-
tegoria. E sarebbe ancora peg-
giore se si considerassero le al-
tre professioni, cominciando 
dagli infermieri. 

Secondo i dati aggiornati al 
31  dicembre  2024,  nelle  
aziende  sanitarie  del  Pie-
monte si accumulano miglia-

ia di giorni di ferie non godu-
te dai medici, «segnale evi-
dente  di  un  sistema  sotto  
pressione che non garanti-
sce più condizioni di lavoro 
dignitose, né una sanità pub-
blica all’altezza dei bisogni 
dei cittadini», spiega Valle. 

Non una denuncia per sen-
tito dire ma basata sui dati. 
Particolarmente critiche le 
situazioni  nelle  principali  

aziende  sanitarie  torinesi.  
All’Asl Città di Torino sono 
oltre 7 mila i giorni di ferie 
non godute, con una media 
di quasi 7 giorni residui pro 
capite. A questi si aggiungo-
no oltre 50 mila ore di lavo-
ro da recuperare. Alla Città 
della  Salute  risultano  
26.380 giorni di ferie resi-
due per il 2024 e quasi 50 mi-
la giorni complessivi non go-

duti, a cui si sommano oltre 
820 mila ore eccedenti.

Non solo Torino, natural-
mente. All’Asl TO4 (Ciriè, Chi-
vasso,  Ivrea)  sono  ancora  
35.154 i giorni di ferie non 
fruite, mentre le ore da recupe-
rare  ammontano  a  quasi  
50.000. All’Asl TO5 (Carma-
gnola, Chieri, Moncalieri, Ni-
chelino) risultano 7.418 gior-
ni  di  ferie  arretrati  e  oltre  

17.800 ore da recuperare. Al 
San Luigi le ferie non fruite 
dai medici strutturati sono pa-
ri a 3.514 giorni e le ore com-
plessive  da  recuperare  
36.244. L’Ospedale Maurizia-
no conta 6002 giorni di ferie 
residue. «Il quadro complessi-
vo non è meno allarmante - ag-
giunge Valle -: in tutta la regio-
ne il monte ferie non fruite dai 
medici delle Asl e delle Azien-

de ospedaliere  universitarie  
sfiora quota 178.400 giorni, 
un dato parziale ma già suffi-
ciente a segnalare un’emer-
genza seria». 

Quanto personale ci vorreb-
be per raggiungere l’equili-
brio?,  si  domanda  Valle:  
«Contando che ogni giorno 
pesa circa 7,5 ore e che il debi-
to orario annuo di un medico 
è 1462 ore, solo per la provin-

cia di Torino mancherebbero 
1368 medici. Non possiamo 
continuare a ignorare questo 
grido d’allarme, serve sbloc-
care subito le assunzioni, raf-
forzare gli organici e smette-
re di chiedere l’impossibile a 
chi lavora in corsia».

Chiara  Rivetti,  sindacato  
medico Anaao Assomed Pie-
monte, entra nel merito: «Il 
problema delle ferie non godu-
te assume contorni ancora più 
critici nei repartii iper-specia-
listici, dove la carenza di orga-
nico costringe i medici a ridur-
re al minimo le ferie pur di ga-
rantire l’operatività dei servi-
zi, spesso rinunciando anche 
ai 15 giorni consecutivi previ-
sti dal contratto. Una condi-
zione che pesa in modo parti-
colare  sulle  donne,  oltre  il  
50% della forza lavoro. Si può 
reggere un anno, due. Ma sen-
za un cambio di rotta, sempre 
più medici scelgono di dimet-
tersi per cercare un miglior 

equilibrio tra vita professiona-
le e familiare».

Il tema della sicurezza, ab-
biamo detto. Sentite l’Ordine 
dei Medici, che più di altri su 
questo versante ha voce in ca-
pitolo. «Il fatto di non poter 
godere delle ferie o del riposo 
previsto non è solo la lesione 
di un diritto del medico come 
del restante personale sanita-
rio - avverte Guido Giustetto, 
il  presidente-.  Un  medico  
stanco ha un rischio maggio-
re di commettere una man-
canza o un errore clinico che 
inficia la qualità della cura e 
che talvolta può determinare 
un danno per la salute del pa-
ziente. Tutti questi aspetti ci 
preoccupano. Purtroppo non 
si vedono atti concreti  che 
cerchino di rendere nuova-
mente attrattiva la professio-
ne del medico e questo riguar-
da anche e forse ancor di più i 
medici di famiglia». —
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Tempi duri per le cliniche 
private, alle prese con Tho-
mas Schael, il commissario 
della Città della Salute, e i 
suoi “colonnelli”. 

Il discorso rimanda all’atti-
vità libero professionale in 
“intramoenia allargata”, e in 
particolare al rinnovo delle 
convenzioni tra l’azienda e le 
case di cura. Cosa si intende 
per attività in intramoenia o 
in  intramuraria  allargata?  
L’intramoenia  prevede  che  
l’attività libero professionale 

del medico sia svolta all’inter-
no dell’ospedale di cui è di-
pendente e in strutture priva-
te esterne solo quando il pub-
blico non sia in grado di forni-
re i locali e le dotazioni neces-
saria.  Nel  secondo caso,  si  
chiama “allargata”.

Chiarito il punto, ecco il me-
rito. È di giovedì mattina la co-
municazione dell’azienda al 
collegio di direzione che solo 
una delle tre case di cura per i 
ricoveri avrà una nuova con-
venzione per un anno: è la Cli-

nica Santa Caterina da Siena. 
La Sedes Sapientiae, al mo-
mento, è fuori. E risulta in bili-
co anche la Fornaca. Le ultime 
due, sono collegate al colosso 
della sanità privata Humani-
tas. La Fornaca avrebbe alcu-
ni pagamenti ancora da salda-
re con corso Bramante. Nel ca-
so della Sedes Sapientiae, in-
vece, la Sedes Sapientiae (la 
clinica cosiddetta Bidone, dal 
nome della via in cui si trova), 
a mancare sarebbero i requisi-
ti necessari per accedere alla 

convenzione per l’intramoe-
nia allargata: dopo una verifi-
ca da parte della Città della Sa-
lute è emersa la necessità di in-
terventi strutturali, in partico-
lare nella Radiologia.

Ieri la risposta degli esclu-
si. «Le Cliniche Fornaca e Se-
des  Sapientiae  specificano  
che il rapporto convenziona-
le con la Città della Salute è 
sempre stato di totale traspa-

renza - si precisa in un un co-
municato -. La Sedes Sapien-
tiae ha risposto al bando di 
manifestazione di  interesse  
soddisfacendo tutti i requisiti 
richiesti dall’Ente e ha già in-
tegrato la documentazione re-
lativa alla Radiologia». Per la 
cronaca, è stata recapitata a 
Schael giusto ieri. Quanto al-
la Fornaca, «ha risposto in 
modo puntuale a tutte le ri-
chieste». A quanto si appren-
de, alla Fornaca, che a sua vol-
ta ha verificato il verificabi-
le,  non risultano  pendenze  
verso la Città  della Salute.  
Mentre la Città della Salute 
vanta un credito che si aggire-
rebbe intorno al milione di eu-
ro. Da qui il contenzioso, per 
ora  extragiudiziale.  Partita  
aperta. ALE.MON . —
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Rinnovati i fondi
per la fornitura
di parrucche

La stanchezza favorisce gli errori  

La nuova organizzazione sconta già la carenza di dottori  

Stiamo spingendo
per ottenere
il nulla osta
prima dello stop
di Ferragosto

La civiltà, che fa o do-
vrebbe fare rima con sa-
nità, si misura a vari li-
velli. Ieri dalla Regione 
una notizia positiva sul 
fronte oncologico, tra i 
più delicati, e non solo. 
L’assessorato alla Sani-
tà ha comunicato che 
anche  per  quest’anno 
verrà rinnovato il prov-
vedimento per consen-
tire la fornitura delle 
parrucche  ai  pazienti  
oncologici e delle pile 
ricaricabili e dei carica-
batterie per i portatori 
di  impianto  cocleare;  
questione  approdata  
anche in Consiglio. «In 
questo modo - spiegano 
all’unisono gli assesso-
ri al Welfare e Integra-
zione  socio-sanitaria  
Maurizio Marrone e al-
la Sanità Federico Ri-
boldi -,  sarà possibile 
garantire ai gruppi di 
pazienti interessati, ti-
tolari di un Isee inferio-
re a 38 mila euro, il dirit-
to di accedere a queste 
prestazioni». Non certo 
un lusso. ALE.MON . —

ONCOLOGIA

Non solo pronto soccorso: nei reparti iper-specialistici la carenza di organico si scontra con l’esigenza di garantire l’operatività dei servizi  

Medici al lavoro forzato
In Piemonte il monte ferie non utilizzate dai sanitari delle Asl e degli ospedali ormai sfiora quota 178.400 giorni 
L’Ordine di categoria: “Un profesionista stanco ha un rischio maggiore di commettere un errore clinico”

Personale sotto stress  

La Clinica Fornaca a Torino, un’istituzione  

bloccate le convenzioni con fornaca e sades sapientiae

“Le nostre cliniche hanno tutti i requisiti”
Humanitas replica alla stretta di Schael 

Il nuovo modello punta ad assicurare le prestazioni mediche 24 ore su 24, 7 giorni su 7
Le Asl hanno creato le équipe territoriali ma per il debutto si rischia il rinvio a settembre

Riforma dei dottori di base
Manca l’ok della Regione

IL DOSSIER

Gli orari di apertura 
degli studi, singoli o di 

gruppo, dovranno 
essere coordinati

“

LA SANITÀ LA SANITÀ

*

*

Un lettore scrive: 
«Ogni giorno partecipo alla 
corsa fantozziana per capire 
quale bus parte per primo dal 
piazzale stazione Rebauden-
go-Fossata  in  direzione  
dell’aeroporto. Un caos, ogni 
autista dei bus sostitutivi fa 
come crede, c’è chi parte dal-
la palina ufficiale come do-
vrebbe, chi 20 metri dopo, chi 
30 metri prima, chi corretta-
mente attende perlomeno l’ar-
rivo di un treno da Porta Susa 
per non partire vuoto, chi par-
te improvvisamente vuoto. In-
somma sembra che l’obietti-
vo sia partire per andare all’al-
tro capolinea e non caricare i 
passeggeri». 

UP

Un lettore scrive: 
«Ci sono spacciatori e de-
linquenti ai giardini? To-
gliamo le panchine usate 
principalmente dagli an-
ziani per respirare sotto 
gli alberi. Spacciatori e de-
linquenti?
«Facciamo  una  Rambla  
(perché  non  chiamarlo  
viale visto la  fortuna di  
avere un grande vocabola-

rio nella nostra lingua?) 
con disegni per terra e al-
beri e una ennesima cicla-
bile: senz’altro eliminere-
mo il problema. Sincera-
mente come cittadino ora-
mai anziano son davvero 
stanco di essere preso in 
giro. Caro sindaco e asses-
sori vari: da oltre 55 anni 
non credo più a Cappuc-
cetto Rosso». 

FONTANA 

Una lettrice scrive: 
«Nell’annuale classifica degli 
amministratori locali trovia-
mo il Sindaco di Torino al 72 ° 
posto (con un arretramento ri-
spetto allo scorso anno) e re-
sto delusa di questa posizione 
mediocre. Non ho votato Lo 
Russo: lo trovo serio ma un 
po’ smorto, poco empatico, 
con le periferie dimenticate. 
Però vedo una città discreta-

mente ordinata, pulita, con il 
sistema Gtt abbastanza effi-
ciente (esempio via Po siste-
mata bene e nei tempi): poi se 
vogliamo  trovare  errori  e  
omissioni certo, ma personal-
mente non lo posizionerei lag-
giù in fondo, insomma merita 
di più. Attenzione però: credo 
che il problema Askatasuna e 
anche quello di Mazzoleni sia-
no  finalmente  da  risolvere  
(l’architetto è milanese a Mila-

no e torinese a Torino? )» . 
R.F.

Una lettrice scrive: 
«Purtroppo anche quest’an-
no, quotidianamente, ascol-
tiamo dal telegiornale le tristi 
notizie di bambini e ragazzi 
che perdono la vita nelle ac-
que dei nostri mari, fiumi, la-
ghi. La migliore prevenzione 
per evitare questi drammi sa-
rebbe quella di insegnare il 
nuoto ai bambini a partire dal-
la scuola primaria. L’obietti-
vo non è quello di formare 
campioni ma di fornire loro le 
abilità natatorie per affronta-
re in sicurezza ogni esperien-
za in acqua».

CC

Specchio dei tempi
«Il caos dei bus sostitutivi per Caselle» – «Rambla e panchine: non credo più alle favole…» 

«Rivalutiamo il nostro sindaco» – «Insegniamo a nuotare ai bambini»
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