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Professioni alle regioni.
dai medici un secco no

Tenere fuori le professioni dalla devoluzione nel
processo di autonomia differenziata. E la richie-
stafatta da 106 presidenti che compongono il con-
siglio nazionale della Fnomceo, la Federazione
deimedici. I presidenti hanno sottoscritto una mo-
zione a seguito dell’approvazione in Consiglio dei
ministri delle prime intese con Liguria, Lombar-
dia, Piemonte e Veneto, avvenuta lo scorso 18 feb-
braio.

Nella mozione silegge come ifirmatari esprima-
no «netta contrarieta riguardo all’ipotesi di devo-
luzione alle regioni della normativa sulle profes-
sioni» e «sulle professioni sanitarie, in quanto la
giurisprudenza costituzionale ha da tempo chiari-
to che 'argomento “professioni” consta invero di
una serie di materie tutte imprescindibilmente ri-
messe alla potestalegislativa statale in via esclusi-
va, senza spazio per la potestalegislativa regiona-
le».Vengono, quindi, riportate una serie di senten-
ze della Corte costituzionale, cosi come riferimen-
ti costituzionali e normativi a supporto della tesi
sostenuta nellamozione.

I1 timore principale, si legge ancora nel testo, &
quello che 'ulteriore accentuazione delle autono-
mie regionali in tema di tutela della salute sia «un
ulteriore fattore che potrebbe incrementare le di-
seguaglianze in sanita gia da tempo presenti nel
Paese che, in questi venti anni di sanita delle re-
gioni, non hanno trovato soluzioni adeguate».

La richiesta, quindi, ¢ diretta: espungere, dagli
schemi di intesa schemi di intesa preliminare con
Liguria, Lombardia, Piemonte e Veneto la mate-
ria delle professioni. Questo anche per garantire
«omogeneitanel riconoscimento dei titoli abilitan-
ti, anche in relazione alla mobilita internazionale
dei professionisti». A destare apprensione, infine,
le intese su «tutela della salute - coordinamento
della finanza pubblica», per cui le regioni potran-
no riallocare risorse derivanti da efficientamenti
della spesa su altri ambiti sanitari regionali e Pro-

tezione civile.
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