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Servizio Sanità24 

Medici in servizio fino a 72 anni senza perdere 
incarico di primari 
4 febbraio 2025 

I medici potranno restare a lavorare nelle corsie degli ospedali fino al settanduesimo anno d'età e 
senza perdere gli ambiti incarichi da primario. Una opzione che sarà possibile fino a tutto il 2027. 
La maggioranza ci riprova, come in passato, con un blitz al decreto milleproroghe ora in 
commissione Affari costituzionali del Senato, che sta discutendo gli emendamenti. E tra quelli 
segnalati dalla maggioranza - in tutto tra quelli presentati anche dall'opposizione ce ne sono 369 - 
ne spunta uno a firma della forzista Daniela Ternullo che prevede la misura molto invisa ai 
principali sindacati dei medici che parlano da sempre di favore studiato a misura di alcuni baroni.

L'emendamento in discussione in commissione a Palazzo Madama proroga la misura della 
manovra dell'anno scorso che ha previsto per prima questa opzione, ma aggiunge un dettaglio non 
di poco conto: la norma originaria (legge 213/2023) consentiva infatti ai m edici di restare in 
servizio fino ai 72 anni d'età ma “senza mantenere o assumere incarichi dirigenziali apicali di 
struttura complessa o dipartimentale o di livello generale”, in pratica l'incarico da primario. Ora 
questa modifica cancella questo comma facendo conservare così la qualifica ai camici bianchi che 
vorranno restare al lavoro. Va detto però che gli emendamenti segnalati dovranno comunque 
passare la tagliola dell'ammissibilità, forse già oggi, e non è escluso che arrivi anche il parere 
contrario del Governo su questa misura anche perché il ministro della Salute Orazio Schillaci non 
si è mai mostrato favorevole in passato. Sempre a firma della senatrice Ternullo c'è anche un altro 
emendamento segnalato che consente alle Regioni di utilizzare lo 0,7% del Fondo sanitario 
nazionale (circa 1 miliardo) nel 2025 per combattere le liste d'attesa, una misura già prevista (con 
lo 0,4%) anche l'anno scorso. In pista sempre sul fronte sanitario gli aumenti per i manager di Asl 
e ospedali con un altro emendamento segnalato (ancora a firma Ternullo) che alza a 180mila euro 
minimo lo stipendio dei direttori generali (20% in meno quello di direttori sanitari e 
amministrativi). Dal senatore di Fratelli d'Italia Franco Zaffini che è anche presidente della 
commissione Sanità del Senato arrivano altre modifiche “segnalate” che puntano tra le altre cose a 
mantenere in vita per il 2025 strumenti alternativi alla sola ricetta elettronica (in vigore dal 2025 
senza più la possibilità di prescrivere quella cartacea) come la possibilità di presentare il solo 
numero di ricetta al farmacista e anche una norma che consente la libera professione per tutte i 
professionisti sanitari non medici fino al 2028.

Intanto gli occhi del mondo sanitario sono rivolti al Tar del Lazio che dovrà decidere le sorti del 
nuovo Nomenclatore che stabilisce le tariffe di oltre 3mila prestazioni (tra visite ed esami) dopo la 
riunione fiume di ieri nata dai ricorsi delle associazioni che rappresentano strutture private e 
laboratori che lavorano con il Ssn e che denunciano sostanziosi tagli ai rimborsi che rischiano di 
rendere la loro attività non più sostenibile. Insieme alle tariffe - in vigore da fine anno dopo un 
primo intervento di sospensione sempre del Tar - sono scattate anche nuove prestazioni a carico 
del Ssn come la procreazione medicalmente assistita. Oggi si conoscerà l'esito delle valutazioni dei 
giudici amministrativi, ma dal ministero della Salute filtra ottimismo sul fatto che non ci sia una 
nuova sospensiva del tariffario che resterà in vigore in vista di un giudizio nel merito del Tar atteso 
a questo punto il prossimo maggio.
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Servizio Salute globale 

Trump fuori dall’Oms? L’autodifesa di Tedros su 
pandemia, finanziamenti e influenze politiche 
All’Executive Board dell’Organizzazione di Ginevra la mano tesa al presidente Usa 
ma anche la risposta punto per punto alle accuse lanciate dal tycoon con la firma 
dell’ordine esecutivo che ha portato fuori gli Usa 

di Barbara Gobbi 

3 febbraio 2025 

Da una parte, la mano tesa di chi sa che sta perdendo il proprio principale supporter. Dall’altra, 
l’orgoglio di rivendicare ruolo e capacità di intervento di una organizzazione la cui visione resta la 
stessa da ormai 77 anni: “Il più alto standard di salute raggiungibile: non un lusso per alcuni ma un 
diritto per tutti”. Nel suo discorso d’apertura del 156° Executive Board dell’Organizzazione 
mondiale della sanità, dal 3 all’11 febbraio, il direttore generale dell’Oms Tedros Adhanom 
Ghebreyesus mette in fila le emergenze e le priorità in corso ma anche dedica un lungo capitolo al 
nodo più cruciale: la decisione degli Stati Uniti di Donald Trump di andarsene dall’Oms 
interrompendo così una partnership che datava dal 1948 e che ha significato insieme a miliar di di 
dollari di finanziamenti, una collaborazione strettissima tra banche dati, network di ricerca, 
presenza in scenari difficilissimi dove mancava tutto. Dalle campagne di immunizzazione al 
supporto allo sviluppo di sistemi di cura adeguati. «Ci rammarichiamo della decisione e speriamo 
che gli Stati Uniti la riconsiderino - ha premesso Tedros -. Apprezzeremmo un dialogo costruttivo 
per preservare e rafforzare la relazione storica tra l’Oms e gli Usa che ha contribuito a impatti 
significativi come l’eradicazione del vaiolo e l’elenco sarebbe lunghissimo».
Gli Stati Uniti usciranno ufficialmente solo il 22 gennaio 2026, un anno dopo la firma dell’ordine 
esecutivo che è stato tra i primi atti firmati dal presidente Usa dal suo insediamento del 20 gennaio 
scorso. Quindi le trattative sono aperte e Tedros ha giustamente auspicato, subito a caldo in quei 
giorni così come davanti ai 34 membri dell’Executive Noard, che gli Stati Uniti possano 
“ripensarci”.

La difesa di Tedros dalle accuse di Trump 

Intanto, non ci sta a subire i quattro capi d’accusa all’Oms che - con una firma a favore delle 
telecamere - il tycoon ha voluto mettere nero su bianco nel suo Executive Order: l’assenza di 
riforme necessarie, pagamenti sproporzionati rispetto ad altri Paesi, cattiva gestione della 
pandemia, incapacità di sottrarsi a condizionamenti politici inappropriati. E allora la risposta 
arriva punto per punto.

«Nel corso degli ultimi sette anni, sotto la guida e la governance degli Stati membri, l’Oms ha 
implementato le riforme più profonde e di più ampia portata nella sua storia - ha affermato Tedros 
- toccando ogni aspetto dalla strategia al modello operativo, dai processi alla partnership fino ai
finanziamenti e alla forza lavoro». Tanto che «abbiamo implementato 85 delle 97 novità proposte



nel Piano di attuazione della riforma del Segretariato» e «stiamo lavorando per rafforzare i nostri 
uffici nazionali», è stata la difesa. Detto questo, «anche se stiamo implementando molte riforme, 
ulteriori innovazioni sono benvenute». Poi c’è il tema scottante dei finanziamenti, suddivisi tra 
obbligatori (quote basate sul Pil) e volontari e decisamente sbilanciati a favore di questi ultimi, 
tanto che alla libera scelta di Stati e organismi privati come la Gates Foundation e la Alleanza per i 
vaccini-Gavi è affidato oggi ben il 70% del supporro finanziario all’Oms. «La scorsa settimana il 
Program, budhet and Administration Committee (Pbac) ha raccomandato di aumentare del 20% i 
contributi accertati e chiediamo al Consiglio Esecutivo - ha annunciato Tedros - di approvare 
questa decisione. Questo è un elemento fondamentale del nostro piano d’azione a lungo termine, 
volto ad ampliare la base dei donatori nella speranza di ridurre l’onere per i sostenitori 
tradizionali».

Il nervo scoperto della pandemia 

Il mondo ha da poco traguardato i cinque anni da quando Tedros dichiarò un’emergenza sanitaria 
pubblica di interesse internazionale, il 30 gennaio 2020. «All’epoca, al di fuori della Cina, erano 
stati segnalati meno di 100 casi e nessun decesso . ha sottol ineato il direttore generale davanti 
all’Executive Board -. Alla vigilia di Capodanno 2019 e al primo dell’anno 2020, quando gran parte 
del mondo era in vacanza, l’Oms no». Per poi ricapitolare: «Dal momento in cui abbiamo raccolto i 
primi segnali di “polmonite virale” a Wuhan, abbiamo chiesto maggiori informazioni, attivato il 
nostro sistema di gestione degli incidenti di emergenza, allertato il mondo, convocato esperti 
globali e pubblicato linee guida complete per i paesi su come proteggere le loro popolazioni e 
sistemi sanitari. Tutto prima che il primo decesso per questa nuova malattia fosse segnalato in 
Cina l’11 gennaio 2020».
Poi, la parziale giustificazione: «Naturalmente ci sono state molteplici revisioni indipendenti della 
risposta globale al Covid-19, con più di 300 raccomandazioni per affrontare sfide o debolezze». E 
proprio in risposta a tutto questo l’Oms e i suoi Stati membri hanno adottato numerose misure per 
rafforzare la sicurezza sanitaria globale e «fare tesoro delle lezioni apprese»: il Fondo pandemico; 
l’Hub dell’Organizzazione per l’intelligence pandemica ed epidemiologica; l’hub di trasferimento 
tecnologico dell’mRna; il Global Training Hub per la bioproduzione; il Corpo di emergenza 
sanitaria globale; la rete provvisoria di contromisure mediche. Senza contare che «gli Stati membri 
si sono impegnati a concludere i negoziati sull’Accordo pandemico in tempo per l’Assemblea 
mondiale della sanità di quest’anno». Un traguardo temporale vicinissimo: il percorso per 
l’Accordo pandemico, già stretto, si fa ancora più difficile dopo l’addìo di Tump.

Le ingerenze politiche e la capacità di dire “no” 

Netto il rinvio al mittente dell’accusa lanciata dal presidente Usa sulle ingerenze politiche 
“inappropriate” da cui l’Oms non saprebbe prendere le distanze. «In quanto agenzia delle Nazioni 
Unite, l’Oms è imparziale ed esiste per servire tutti i paesi e tutte le persone - ha dicharato Tedros -
. I nostri Stati membri ci chiedono molte cose e noi cerchiamo sempre di aiutare per quanto 
possiamo. Ma quando ciò che chiedono non è supportato da prove scientifiche, o è contrario alla 
nostra missione di sostenere la salute globale, diciamo di no, educatamente. E mi avete visto farlo 
molte volte. Come gli Stati membri sanno, questo è ciò che abbiamo fatto in diverse occasioni nei 
confronti di paesi di tutti i livelli di reddito, in tutte le regioni».  

Continuare a proteggere la salute globale ma stringere la cinghia 

Già prima dell’annuncio degli Stati Uniti, l’Oms si trovava ad affrontare un deficit a causa delle 
difficoltà economiche che molti paesi stanno affrontando. Se sarà confermata, la scelta di Trump 
cambierà i connotati del 14° Programma generale di lavoro dell’Oms (2025-2028), che preventiva 



un totale di 11,13 miliardi di dollari. Un impegno pensato per supportare la base dei progetti 
dell’Organizzazione con le risorse in arrivo dai due flussi tradizionali di finanziamento: i contributi 
“obbligatori” degli Stati membri (quote stabilite sulla base del Pil) da cui ci si attenderebbero 4 
miliardi di $, e i contributi “volontari” - di Stati o di soggetti privati come la Gates Foundation e 
l’Alleanza contro i vaccini Gavi (secondo e terzo finanziatore) - che dovrebbero fruttare 7,1 mld $. 
A fine 2024 la raccolta fondi del primo round di investimento era giunta nominalmente – ultima 
tappa il G20 di novembre in Brasile – a 3,8 mld impegnati sulla carta (53% dei 7,1 mld attesi). Ma 
anche prima della “exit” di Trump, la strada si preannunciava in salita: con la fine della pandemia i 
contributi volontari degli Usa si erano quasi dimezzati da 739 mln $ del 2022 a 368 mln del 2023, 
con un crollo complessivo di 911 mln di dollari nei versamenti da parte di tutti i 194 Stati membri.
Un quadro pesante: «Per molti mesi, i direttori regionali e io, con il supporto del senior 
management, abbiamo lavorato con due obiettivi strategici: mobilitare nuove risorse; e stringere la 
cinghia - ha detto ancora Tedros -. L’annuncio degli Stati Uniti ha reso la situazione più grave e 
abbiamo annunciato una serie di misure con effetto immediato per proteggere il nostro lavoro e la 
nostra forza lavoro nella massima misura possibile: stiamo conducendo un allineamento strategico 
delle risorse con le attività; stiamo congelando le assunzioni, tranne che nelle aree più critiche; 
stiamo riducendo significativamente le spese di viaggio e stiamo cercando di rinegoziare 
importanti contratti di appalto e ridurre gli investimenti di capitale». Resta fermo però l’obiettivo 
principale di «proteggere la nostra risorsa più importante: le nostre persone, i professionisti 
dedicati e di talento che oggi lavorano in tutto il mondo per aiutare le persone che serviamo a 
respirare aria più pulita, seguire diete più sane, bere acqua più sicura e utilizzare strade più sicure. 
Stanno lavorando per aiutare le persone a ottenere i servizi e i prodotti sanitari sicuri e di qualità 
di cui hanno bisogno, dove e quando ne hanno bisogno, senza preoccuparsi di quanto costerà. E 
per fermare le epidemie e fornire cure salvavita nelle situazioni più difficili e pericolose. In breve, 
si impegnano a promuovere, fornire e proteggere la salute. Sono orgoglioso di chiamarli miei 
colleghi», ha chiosato il Dg.
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