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Antonio Mazzarella é se-
gretario pugliese FP Cgil
Medici e Dirigentisanitari.

Condivide le preoccupazioni
della Fondazione Gimbe sulla
carenza di personale nel set-

tore sanitario?

«Assolutamente. Sonoanni
cheéunanostrabattagliain
Puglia. C'¢ una fuga di me-
diciversoil privato e sitrat-
ta per lo pit di professioni-
sti con elevato background
che si portano dietro anche
iloro pazienti. Oggi cisono
macchinari di ultima gene-
razione, magari pagati mi-
lionidieuro, chenon posso-
no essere utilizzati perché
manca il personale. Con-
cordiamo sull'utilita di un
piano di assunzioni nazio-
nale che rimetta al centro
una professione sottopaga-
ta e con unaserie di proble-
mi organizzativi. Segnalo
pero anche un altro aspet-

L’INTERVISTA | Antonio Mazzarella [P CGIL

«Le case della salute
rischiano di restare
scatole vuote»

to: i152% dellerisorse asse-
gnate alla Puglia per la sa-
nita vengono destinate a
strutture private accredita-
te ma queste si guardano
bene dall'applicare i con-
trattipubblici».

te alla sola fase di progetta-
zione, il rischio é che,anche
dopo l'inaugurazione resti-
no solo scatole vuote, [ me-
dici di medicina generale,
ad esempio, hanno garanti-
tola presenza per 6 ore alla
settimana con un turno
continuativiodi3oreeleal-
tre 3 da spalmare negli altri
giorni. Che assistenza sipo-
tra garantire? Oggi il 90%
delle prestazioni vengono
erogate negli ospedali, la
medicina territoriale e fon-
damentale ma ¢ inutile se
non ha personale al suo in-
terno».

Altro problema & quello dei
medici di medicinagenerale. Il
pensionamento riduce i nu-
meri ogni anno e quelli che re-
stano sono tutti vicinissimi o
anche leggermente oltre laso-
glia dei1.500 pazienti.
«Ormai questo & un ruolo
sempre menoattrattivo, re-
so ancora pitt complicato
dall'isolamento nel proprio
studio. Il passaggio da libe-
ro professionista a dipen-
dente del SSN credo sia or-
maiobbligatoperprovarea
dare nuova linfa a questo
settore»,

Lei & stato tra i componenti
dellatask force sulle liste d’at-
tesaguidata da Aristide Carel-
lache, oltre 20 annifa, nell’era
Vendola, cerco soluzioni utili.
Il piano pero si areno. Cosa
pensa di questo nuovo piano
regionale? Sembracheirecall
stiano avendo un buon risul-
tato?

«Ho sempre sostenuto che
un problemacomplesso, le-
gato a molto fattori critici,
non si possa risolvere con
una sola medicina. L'orga-
nizzazione delle nostre Asl
faacquadatuttele parti. Fi-
no aquandosimettono sol-
di, anche per pagare perso-

Nei giorni scorsi I'assessore
regionale alla Sanita Pentas-
sugliahadettochelaPugliaha
realizzato 83 case di comuni-
ta,haraggiuntoiltargetrichie-
stoenon perderalerisorsedel
Pnrr. Con questa emergenza
non ci sara un problema di
personale anche in queste
strutture?

«Aparte che siamo per mol-

nale chestalavorandooltre
le proprie ore dilavoro, iri-
sultati si ottengono. Termi-
natiisoldié molto probabi-
le che si torni alla situazio-
ne precedente. Al primo
caldo vero anche quest'an-
no i Pronto Soccorso an-
drannoin crisi. E poicisono
tutte la carenze del 118. Le
emergenza, insomma, re-
stano le stesse da anni, e
non si possono risolvere
conlabacchettamagica».

Antonio Mazzarella
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