IL SEGOLO XIX

QUOTIDIANO FONDATO NEL 1886

Domenica, 13 aprile 2025

L'INTERVISTA

«Professioni sanitarie,
nel nuovi codicl etici
messaal centro lapersonay

Antonio Cerchiaro, coordinatore del gruppo di lavoro che ha riformato le norme
«Ladeontologia incide sulla qualita dell'assistenza. Si parte dal linguaggio chiaro»

Alessandra Rossi
nambitosanitario,laqua-
litadell'assistenza nondi-
pende solo dalle compe-
tenze tecniche, ma anche

dal rispetto di principi etici e

deontologici. Per questo, laFe-

derazione nazionale degli Or-
dini delle professioni sanitarie
tecniche, dellariabilitazionee
della prevenzione ha lavorato
alla revisione dei Codici deon-
tologici per i suoi professioni-
sti. Un lavoro durato quasi
quattro anni, naturale conse-
guenzadella Riformadegli Or-
dinidel 2018, che haintrodot-
to nuovi albi per le professioni
sanitarie, Di qui lanecessita di
creare documenti che potesse-
rodefinire inmaniera chiarail
comportamento dioltre cento-
mila specialisti di sedici diver-
secategorie sanitarie.
Lospiega Antonio Cerchia-
ro, coordinaroredet gruppodi
tavoro per la revisione delle
nuove norme di comporta-
mento,  presidente dell'Or-
dine per Genova, Imperiae Sa-
vonachedomani saraal Palaz-
zo della Meridiana proprio
perillustrare le novita dei codi-
ci, accompagnato dai legali
che vi hanno contribuito, Fa-
brizio Mastro e Marco Cro-

ce, e dal bioeticista Massimo
Angelelli, direttore dell’Uffi-
cio nazionale per la pastorale
della salute, della Conferenza
episcopaleitaliana (Cei).
Cerchiaro, perchési é resa
necessaria la revisione dei
codici deontologici delle
professionisanitarie?
«Intanto i codici sono stru-

menti fondamentali perché de-
finiscono le identita professio-
nali, i diritti oltre ai doveri, ga-
rantendoal contempo la perso-
na assistita. Con la legge del
2018, poi, & cambiata la natu-
ra giuridica delle professioni
sanitarie, e per questo era ne-
cessario un aggiornamenton.

Magqualisonole grandino-
vitaintrodotte?

«Abbiamo lavorato con tut-
tele professioni sanitarie coin-
volte e posso dire che il comu-
ne denominatore & stato quel-
lodimettere al centro la perso-
na nella sua totalita, biologica
e spirituale. E stato introdotto
un lessico chiaro, definito,
non interpretabile. Abbiamo
cercato di produrre testi che,
pur rispettando la specificita
dellesingole professioni, aves-
serounastrutturacomuney.

Quali esperti sono stati

chiamati per revisionare i
codici deontologici?
«Abbiamo costituito un
gruppo di lavoro composto da
due esperti per ogni singola
professione, arrivando a 36
componenti che poi sono stati
affiancati da un medico lega-
le, il professor Daniele Rodri-
guez, il bioeticista Massimo
Angelilli, due avvocati e una
linguista, la dottoressa Anna

Chiara Bassan per la revisione
finale dei testi, conil coordina-
tore Massimo Burgio. E stato
un lavoro bellissimo, necessa-
rio e anche pesante, che ci ha
visto organizzare oltre 300 in-
contrionline pii1 5 in presenza
aRoman.

Ci sono due parti nei codi-

ci, una con i principi fonda-
mentali comuni a tutti e una
con i principi specifici per
ogni professione, Cosa cam-
bia per tutti e quali le profes-
sioni dove si & intervenuto
maggiormente?

«E coinvolta un’ampia gam-
madi professionisti, come tec-
nici di radiologia, logopedisti,
dietisti, igienisti dentali, ortot-
tisti, audiometristi, tecnici di
laboratorio biomedico e molti

altri. Pur operando in ambiti
differenti, avevano la necessi-
ta di un quadro normativo co-
mune, che stabilisse obblighi
ediritti nel rispetto della digni-
tadella persona assistita e del-
laqualita delle cure. Per quan-
to riguarda questi 16 codici
deontologici su cui abbiamo
operato, vi & una prima parte
composta da 48 articoli comu-
niatutte le professioni: & lano-
stra costituzione etica. La se-
conda parte del documento
raccoglie le regole comporta-
mentali specifiche per ogni
professionista, introducendo
importanti novita come la me-
dicina digitale, la donazione
di organi e tessuti, il tema del-
le missioni umanitarie, oltre a
due articoli di rilievo: uno de-
dicato alla medicina di gene-
re, che rafforza la centralita
della persona assistita e un al-
trosull’'equo compenso».

Che giudizio finale da a
questostrumento?

«Sono certo che possa esse-
reutile non solo ai professioni-
sti coinvolti, ma anche a tutti
coloro che hanno bisogno di
curee disentirsi curati» —
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