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IL CASO NELLA SANITA
Infermieri
con partita Iva
a gettone
negli ospedali

La carenza di infermieri porta
all'ingaggio, negli ospedali vene-
ziani, di operatori a gettone, con
partitalva, cherientranoneirepar-
tidopo aver lasciato la sanita pub-
blica. DUCOLI/ PAGINA1S

Rientrano inrepartomaconpartitalva
Ospedali, boom di infermieri a gettone

Nel Veneziano fenomenao in aumento del 20%. | sindacati: «Personale esterno per fare fronte al picco dell'influenza

Maria Ducoli

Un film gia visto. Dopol'usci-
ta dei medici dal pubblico,
per rientrare — spesso anche
nello stesso reparto—da get-
tonisti, oraéil turnodegliin-
fermieri. «Un fenomeno in
crescita», spiega Stellina Pi-
scitelli, coordinatrice per la
provincia di Venezia di Nur-
sing Up, «sia a livello nazio-
nale che nel Veneziano, do-
ve vediamo un aumento del
20 per cento».

Per Piscitelli, a fare la par-
tedelleoneél'Usl 4, consem-
pre pitiinfermieri che lascia-
noil Pronto soccorso per an-
dare in libera professione.
Per Mauro Filippi, direttore
dell’aziendasanitaria del Ve-
neto Orientale, nonc’e¢ un’in-
cidenza importante di infer-
mieri gettonisti nei propri
ospedali, «ma sicuramente

facciamo fatica a reclutare
personale, dobbiamo ricor-
rere al mercato nazionale,
mentre annifabastavaricer-
carlialivello provinciale o re-
gionale», spiega.

Francesco Menegazzi (Uil
Fpl), sottolinea comei getto-
nisti non manchino nemme-
no nella Usl 3. «In Rianima-
zione, a Mestre, a gennaio,
nel momento del picco
dell'influenza, sono stati co-
perti 21 turni con l'uso dei
gettonisti, d’altronde € 'uni-
casoluzione se i professioni-
stinon cisono».

Tra gli infermieri che han-
no lasciato il pubblico, an-
che un gettonista mestrino
da due anniin libera profes-
sione dopo 16 anni nel pub-
blico, di cui 9 in Pronto soc-
corso a Mestre. «Una pale-
stra, maanche un lavoro usu-
rante. Cio che fa la differen-
zae avere la possibilita di di-
sporre del mio tempo».

Per Marina Bottacin, presi-
dente dell’Ordine degliinfer-

mieri di Venezia, «non si sta
facendoabbastanza per trat-
tenere il personale, & neces-
sario un impegno politico e
delle organizzazioni», spie-
ga, aggiungendo che il moti-
vo per cui sempre pil1 profes-
sionisti decidono di lasciare
il loro impiego per dedicarsi
alla libera professione ri-
guarda anchela poca valoriz-
zazione che oggi viene data
agli infermieri. «La figura ri-
spetto a 30 annifasiéevolu-
ta, dal momento in cui é sta-
taintrodotta la laurea trien-
nale. Moltihanno anche spe-
cializzazioni e master, ma
cidnonsitraduce inprogres-

sioni di carriera o riconosci-
menti economici» aggiun-
ge.
Discorso condiviso anche
da Massimo Grella della Ci-
sl. «<E un problema: quando
un infermiere prende 1. 500

VENEZIA = oo
Rientranoinreparts tal
Ospedattboons i nfermicragettone.
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euro ma ha la possibilita di  biato e questo & un aspetto
guadagnare quasiildoppio:  che pesa sui professionisti,
eovviochedecidadiandare come confermato anche dal
in libera professione. Serve  gettonistamestrino. «Lalibe-
una giusta politica retributi-  ra professione fa guadagna-
vaesidovrebberipensareal- re piu soldi, perché faccia-
le prospettive di carrierax. mo pili ore, ma anche per-

C’¢ poi un paradosso, che  ché la tassazione & pil bas-
riguarda la tassazione. «<Nel  sa».Unsuo collega, infermie-
pubblico e parial 35%, inve-  re a gettone sempre in Pron-
ceperiliberi professionistié  to  soccorso, conferma:
pitibassa», commenta Pisci- «Quando ciarrivavalabusta
telli, sottolineando che era- paga, la leggevamo con il
no state avanzate diverse maldistomaco.Oraconlali-
proposte per chiedere lade- bera professione lo stipen-
tassazione dellavorostraor- dioeadeguato».—
dinario, «in crescita vista la
carenzadipersonale».

Ad oggi, pero,nullaecam-
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Infermiereal lavoro nella corsia diun ospedale
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