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UNA SANITA’ DA RIVEDERE: Ospedali e ruolo degli infermieri

Remuzzi Giuseppe

Università di California San Francisco, terapia intensiva: c’è un ‘infermiera vicino ad un ammalato grave dalle otto del mattino. Sono le due del pomeriggio, lei è sempre lì. Ma adesso c’è un po’ di trambusto. L’infermiera ha le doglie (del parto). La accompagnano in sala travaglio, ma ce ne vuole a convincerla a lasciare il suo posto, i suoi ammalati. E? una storia bellissima. Che non ha niente in comune con quanto succede da noi. Negli ospedali della Lombardia – che possono avere 100-1500 infermieri (80% donne, e quasi sempre abbastanza giovani da poter avere una gravidanza) – sempre almeno 100-200 sono “in maternità” cioè a casa. E a casa ci vanno direttamente dal laboratorio dopo aver avuto il risultato del test di gravidanza (quando è positivo) e non si vedono più fino alla fine della gravidanza. Ritorneranno a lavorare un anno dopo e se dovessero avere una nuova gravidanza saranno a casa di nuovo sempre dal giorno in cui il test è positivo.

In Italia le disposizioni in materia sono molto restrittive e vietano di “adibire le lavoratrici al trasporto e al sollevamento di pesi nonché ai lavori pericolosi che comportano rischio di esposizione ad agenti tossici”. Ma piuttosto che stabilire che cosa le infermiere, almeno nei primi mesi di gravidanza, potrebbero fare negli ospedali (e sarebbe tantissimo) senza violare la legge, è più comodo per tutti decidere che le gravidanze delle infermiere sono a rischio. Sempre. Rischio di cosa? Nessuno si pone nemmeno il problema. Certo non le infermiere. Tanto meno i medici e gli ostetrici, che ogni giorno, in Lombardia per gli infermieri degli ospedali scrivono certificati di malattia per i primi tre mesi, e di gravidanza a rischio poi. Non i sindacati di categoria (ovviamente), non chi dirige gli ospedali, non chi governa la sanità.

Intanto, infermieri, in Italia e in Lombardia, ce ne sono sempre di meno.

Solo in Lombardia ne mancano ottomila, forse di più. E dire che gli infermieri sono sempre di più il vero motore dell’attività degli ospedali. Sono loro che passano la maggior parte del tempo con gli ammalati, sono loro i primi ad accorgersi se qualcosa non va. E oggi possono avere anche grandi responsabilità. L’organizzazione di attività sofisticate e complesse. Senza infermieri non c’è ospedale. Già oggi certi ospedali chiudono certe attività il sabato e la domenica e d’estate (solo perché mancano gli infermieri). Se non si corre ai ripari sarà il più grosso problema per la sanità degli anni che verranno. Bisogna cambiare qualcosa, ma i cambiamenti non sono facili e richiedono anni. Da subito però si potrebbe fare qualcosa con gli infermieri che ci sono. Se chi è in gravidanza rimanesse almeno per i primi mesi, anche solo per insegnare a chi lo dovrà sostituire, il disagio per gli ammalati si ridurrebbe di molto. (Tre o quattro infermieri contemporaneamente “in maternità”, in servizi delicati – la dialisi per esempio – creano gravi disagi e sono sostituiti, quando si può, da altri magari giovanissimi e con nessuna esperienza). E’ solo una proposta, ce ne possono essere altre. L’importante è sollevare il problema e che si faccia qualcosa. Che negli ospedali ci si senta dire (sempre più spesso): “L’infermiera? Non c’è è in maternità a rischio” non fa onore a nessuno, nemmeno agli infermieri.

