
da pag.  6

 09-DIC-2014

Diffusione: n.d.

Lettori: n.d.

Dir. Resp.:  Roberto Napoletano



da pag.  6

 09-DIC-2014

Diffusione: n.d.

Lettori: n.d.

Dir. Resp.:  Roberto Napoletano



quotidianosanità.it  

 
 
Lunedì 08 DICEMBRE 2014  

Rapporto Istat. Stipendi Ssn. Dal 2010 
una perdita "secca" di 1.000 euro in busta 
paga. E in quattro anni "bruciati" 22.800 
posti di lavoro 
 
L'ultimo report sui conti economici delle Amministrazioni pubbliche 
conferma il calo degli stipendi (al netto dell'inflazione) di tutta la Pa 
dall’inizio del blocco dei contratti. Ma per la sanità il conto è più salato. La 
media della PA registra infatti una perdita di “soli” 583 euro annui dal 2010 
al 2013, quasi la metà di quella subita dagli operatori sanitari. Pesanti 
anche gli effetti del blocco del turn over: in 4 anni perso il 3,28% della forza 
lavoro del Ssn. LE TAVOLE.  
 
L’Istat ha pubblicato i conti economici annuali delle Amministrazioni pubbliche. Tra questi anche i dati 
relativi alle unità di personale e ai redditi del personale della sanità pubblica. Due dati saltano subito 
agli occhi: il calo delle unità di personale e quello dei redditi lordi. 
  
Partendo dal 2010, primo anno di blocco dei contratti e degli scatti e del perdurare del turn over, si 
registra infatti un calo complessivo di unità di personale in tutta la PA del 3,9% pari a  circa 138mila 
lavoratori (che sono così passati dai 3.510.200 del 2010 ai 3.372.100 dell'anno scorso) e anche delle 
retribuzioni annue lorde procapite medie (al netto dei contributi sociali a carico del datore di lavoro), 
passate dai 34.662 euro del 2010 ai 34.079 del 2013, con una perdita di 583 euro annui. 
  
E la sanità? Nel 2010 risultavano 695.100 dipendenti in Asl, ospedali, Irccs e policlinici universitari 
che sono scesi a 672.900 nel 2013, con una perdita del 3,28%, pari a 22.800 posti di lavoro. 
  
Sul piano delle unità di personale la sanità, quindi, perde poco meno della media degli altri comparti in 
percentuale, ma perde molto di più sul piano delle retribuzioni. Pur mantenendo una media retributiva 
superiore a quella del comparto della PA (in sanità la retribuzione lorda ha oscillato dai 40.961 euro 
del 2010 ai 39.368 euro del 2013) la perdita secca procapite nel confronto tra i due anni è infatti di 
circa 1.000 euro (per la precisione 998), quasi il doppio di quella del complesso della PA. 
  
Da considerare, infine, che questi calcoli non tengono conto della perdita di valore d’acquisto legata 
all’andamento dell’inflazione che, se è pur vero che sia molto calata nell’ultimo periodo, ha comunque 
pesato per l’1,5% nel 2010, il 2,8% nel 2011, il 3% nel 2012 e l’1,2% nel 2013. Indici che comportano 
inevitabilmente un innalzamento della perdita reale del valore delle retribuzioni per i 672.900 operatori 
(rimasti) del Ssn. 
  
Nota: I dati riportati nell'articolo sono frutto di elaborazioni di Quotidiano Sanità su dati Istat 
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Censis: italiani sempre più diseguali 

 

Le manovre sulla sanità, la spending review e i Piani di rientro nelle Regioni hanno contribuito 
all'ampliamento delle vecchie disparità e alla creazione di nuovi gap nelle opportunità di cura. Il 
50,2% degli italiani è convinto che tali politiche di contenimento abbiano aumentato le 
disuguaglianze». Al capitolo su "Il sistema di welfare" il 48° Rapporto Censis sulla situazione 
sociale del Paese, presentato oggi a Roma, accende i riflettori sull'aggravarsi delle disparità tra 
gli abitanti di questo Paese "lungo e stretto", già minati da gap antichi ma particolarmente 
prostrati, ora, dai rimedi anti-crisi adottati negli ultimi anni. Tanto che il 48% degli intervistati 
indica tra i fattori più importanti, in caso di malattia, il denaro che si ha a disposizione per curarsi. 
Ma la funzione di ombrello che è propria del Ssn, è opinione di tutti, tanto più dev'essere 
preservata: per l'86,7% del campione è fondamentale per garantire salute e benessere. Sfida 
sempre più ardua: tanto che la crescita degli esborsi out of pocket per la salute si è arrestata 
nell'ultimo anno solo per l'esigenza di far fronte ad altre necessità. 

Disorientati, come del resto sono rispetto al quadro complessivo del Paese e delle relazioni con 
le istituzioni e con la politica nazionale - nel pieno di una «profonda crisi della cultura sistemica» - 
il 41,7% degli italiani cercano in internet lumi sulla salute. Con effetti quasi sempre negativi dal 
punto di vista del rapporto medico-paziente: «Non di rado le informazioni reperite online vengono 
chiamate in causa al momento del confronto diretto con il medico e utilizzate - si legge nel 
rapporto - per discutere e confrontarsi sui risultati, ma anche per contestare al medico l'esattezza 
della sua diagnosi. In aumento è anche il ricorso a forum e blog per discutere di questioni 
sanitarie». Si cercano informazioni sul web principalmente per «capire meglio» quanto detto dal 
camice bianco nel 58% dei casi; e nel 55,3% per verificarne diagnosi e indicazioni. Come dire 
che l'alleanza terapeutica si sta incrinando. Sfiducia a parte, la sovra esposizione a un numero 
alto di contenuti non sempre correttamente veicolati e facilmente comprensibili determina 
«un'alterazione della percezione» sul proprio livello di conoscenze. Fenomeno già evidenziato 
dal Censis nel recente passato e di cui è emblematico lo svarione dei pazienti con fibrillazione 



atriale, di cui solo il 58,8% ha correttamente definito l'ictus come malattia del cervello. 

Altro campanello d'allarme suonato dal report, la bassa natalità. Si abbassa il numero delle 
donne in età fertile, certo. Ma a pesare oggi sono gli indicatori di precarietà lavorativa, che non a 
caso incidono maggiormente al Sud. Dove il tasso di disoccupazione per i 25-34enni sfiora il 30% 
e dove quello femminile è pari al 21,5% contro il 9,5% del Nord. È la crisi, bellezza. E se non si 
pone riparo al rischio scissione tra welfare e popolazione giovanile, anch'esso denunciato da 
quest'ultimo rapporto Censis, ci seppellirà. 

 

http://www.sindacatomedicitaliani.it/smi/?content=AKS20141205120704 
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TRAPIANTATO A MONZA UN GINOCCHIO INTERO SU UNA DONNA: 
IL PRIMO IN ITALIA E NEL MONDO  
 

 

Il trapianto di un ginocchio completo da donatore è stato eseguito al policlinico di Monza su una 
donna di 37 anni che lavora come fisioterapista a Verona.  
L'autore del trapianto, il primo del genere in Italia e nel mondo, è Domenico Siro Brocchetta, 
primario dela divisione di chirurgia protesica di anca e ginocchio. 
 
La paziente aveva subito molti altri interventi e non riusciva più a tenere la protesi totale che le 
era stata impiantata con l'ultima operazione. «In altre ocacsioni, a Bologna e a Cortina, sono stati 
trapiantati parti singole del ginocchio, ma mai l'articolazione intera come è stato fatto a Monza» 
racconta Brocchetta. Che poi spiega: «Tolta la vecchia protesi, occorreva riempire uno spazio di 
oltre 25 cm. Quindi abbiamo chiesto alla banca dell'osso dell'Istituto ortopedico Gaetano Pini di 
Milano, di fornirci una articolazione intera comprendente anche porzioni di femore e di tibia, 
compresi i legamenti, precisando anche le caratteristiche di età e di altezza della donatrice, che 
dovevano essere simili a quelle della donna da sottoporre a trapianto». 
 
Al momento la paziente ha un tutore esterno. Fra qualche giorno potrà muovere il ginocchio in 
maniera passiva e, dopo alcuni giorni ancora, potrà alzarsi senza appoggiare il piede 
(sorreggendosi con le stampelle). Solo dopo una trentina di giorni potrà cominciare a caricare 
l'arto.  

http://salute.ilmessaggero.it/medicina/notizie/trapianto_monza_ginocchio_donna_italia/1045145.shtml 
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CONTRO MAL DI SCHIENA E INSONNIA CAMERA DA LETTO 'TECH-FREE' 

CHIROPRATICI UK,TECNOLOGIA A LETTO FA MALE A POSTURA E SONNO 

 

Fare della camera da letto una zona "tech- free", cioè libera da strumenti tecnologici, per 
mantenere una postura migliore e riposare meglio. Questa la proposta dei chiropratici 
inglesi, che lanciano l'allarme sui problemi alla schiena e al collo che si possono avere 
guardando un film in tv o sul tablet mentre si e' a letto, un'abitudine molto diffusa, 
mettendo in guardia anche su eventuali fastidi che tutto ciò può provocare al sonno, a 
causa di eccessivi stimoli che il cervello riceve in particolare dalla luce che i dispositivi 
elettronici emanano. 

Guardando una serie tv sul tablet o giocando al pc si assumono infatti secondo gli esperti 
posizioni scomode: si tende infatti a piegare la parte superiore della colonna vertebrale in 
avanti per vedere meglio, solitamente appoggiandosi anche male al cuscino, con il 
risultato che poi si avvertono i dolori. Non solo: i dispositivi elettronici non aiutano a 
"spegnere" il cervello per aiutarci a riposare, con la conseguenza che inizia una sorta di 
circolo vizioso che, in mancanza di sonno, ci porta a utilizzarli nuovamente. 

"Molti pazienti che non riescono a dormire- spiega Tim Hutchful, della British Chiropractic 
Association (BCA)- ricorrono al pc o al cellulare sperando che distrarsi così li aiuti a 



prendere sonno, ma questo potrebbe ulteriormente impedire loro di dormire: la luce 
emessa da schermi stimola infatti il cervello e ci fa sentire più svegli e per di più, quando 
le persone utilizzano la tecnologia a letto, spesso non prestano attenzione alle posizioni 
che assumono, che possono causare dolore e tenerle sveglie". La cosa migliore, allora, 
se proprio abbiamo la tentazione di dare un'ultima sbirciatina a Facebook prima di andare 
a letto, e' farlo in salotto o in cucina, spegnendo poi tutto. 

http://www.ansa.it/saluteebenessere/notizie/rubriche/salute/2014/12/04/contro‐mal‐di‐schiena‐e‐insonnia‐

camera‐da‐letto‐tech‐free_291d2193‐118d‐48fd‐94d3‐efbf51a53cca.html 
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