












tamente osservabile che conside-
ra la combinazione lineare  di in-
dicatori inerenti l'entità dell'inve-
stimento in istruzione e addestra-
mento sul lavoro che meglio si
adatta  a valutare la qualità pro-
fessionale, cioè l'efficacia in ter-
mini di outcome.In questo modo
il capitale umano è legato all'en-
tità di  reddito futuro e outco-
me, attribuibili all'investimento
in  istruzione e formazione sul
campo (es. Continuous profes-
sional development) e alla mo-
dalità riaccreditamento dei pro-
fessionisti. Esso si valuta sul Pro-
fessionista,sul Paziente, sulla
Struttura (come insieme dei pro-
fessionisti "al netto" delle varia-
bili di struttura e individuali), sul
Sistema attraverso lo studio degli
Outcome, delle clinical skills &
competencies, della reputation e
documentando la Qualità di vita

dei pazienti, la soddisfazione e la
fidelizzazione.

Conclusioni
Sono ormai trascorsi  quattro an-
ni dalla comparsa dell'editoriale
del British Medical Journal "Why
are doctors so un happy" in cui
R. Smith sottolineava un disagio
nella professione medica dando
vita a un dibattito che si è artico-
lato nei 2 anni successivi.
Tale discussione, in cui unica vo-
ce italiana è stata la risonanza da-
ta dall'Associazione Medicina &
Persona, quasi che i medici italia-
ni fossero tutti felici e soddisfat-
ti a parte le proteste periodiche
nei confronti del management e
dell'invasività della politica, ha
colto tempestivamente il clima
della sanità anglosassone, ma non
ha visto proporre soluzioni strut-
turali e di sistema.
Noi riteniamo che la chiave di
volta vada individuata in una ri-
trovata responsabilità del medico
come professionista che "usa"
l'organizzazione della cura come
un insieme di strumenti operati-
vi a sua disposizione di cui è cor-
responsabile.
Una gestione manageriale deve
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Atteso
Valore" del titolo di studio determinato dal curriculum e dalla

qualità dei contenuti della formazione 
Medici e infermieri "operativi" all'ingresso del mondo del lavoro

attraverso Studi superiori, laurea, specializzazione altamente pro-
fessionalizzante

Valutazione in base alla qualità professionale e "riaccreditamen-
to"

Flessibilità contrattuale 
Contratto in funzione dei risultati in termini di outcome 
Continuous Professional Development (CPD)
Formazione sulla Capacità manageriale in termini di clinical go-

vernance 
Ricerca di base e clinica "on site" ad elevato valore aggiunto dif-

fusa a tutte le strutture con capacità di attrarre grant 

Osservato
Valore legale del titolo di studio

uMedici e infermieri "NON operativi" all'ingresso del mondo del la-
oro, formazione di fatto teorica
Specializzazione come requisito di accesso
Impatto della Valutazione scarso e solo in base alla produttività
Contratto unico, rigido e di tipo impiegatizio
Educazione Continua in Medicina (ECM)
Scarsa attività formativa e Resistenza alla clinical governance 
Basso valore aggiunto, fuga dei professionisti, Incapacità/im-

possibilità strutturale di attrarre grant 
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essere, di conseguenza, attenta
alla valorizzazione della profes-
sione (non solo medica, eviden-
temente) dalla quale attingere, co-
me un sistema nervoso centrale,
gli input per sintonizzare gli indi-
rizzi strategici tenendo conto del-
la realtà e realizzando quelle si-
nergie tra obiettivi di sistema,
provenienti dallo stake holder re-
gionale, e sviluppo del capitale
umano.
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Atteso
Soddisfazione del medico/infermiere
Miglioramento stato di salute popolazione /singolo (es.: riduzio-

ne mortalità per particolari prestazioni, controllo rischi)
Aumento sicurezza per il paziente
Aumento soddisfazione dei pazienti
Laureati "già pronti"
Possibilità di selezione in base alle competenze
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