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Un sistema di valori

A value sysfem

La professione  sempre in movimento, al
centro di molti cambiomenti. Come ha detto
lvan Cavicch, la professione che ha fatto
davvero la rivoluzione al suo interno negli ul-
timi 20 anni, frasformandosi per tispondere ai
bisogni e ai cambiamenti sia delle persone
che dei confesti.

Oggi, ancora una volta, siamo in evolu-
zione e ci viene richiesto da pi  parti - dalla
politica, dalle altre professioni, dagli assistiti -
di partecipare alla frasformazione del sistema
sanitario come protagonisti, andando verso
un sistema non solo sostenibile, ma soprattut-
to di garanzia. La garanzia che il valore salute
continui ad essere praticato come equit  di
accesso ai servizi, risposte adeguate alle do-
mande di salute e assistenza, competenze
specifiche, nuove organizzazioni.

In questo continuo assestamento, che
prevede ancora cambiamenti, molti profes-
sionisti vivono un senso di precariet e di in-
determinatezza del ruolo. Recentemente nel
dibattito sulle competenze avanzate/specio-
listiche, un interessante punto di vista  stato
espresso dal collega Stefano Bambi, il quale
afferma che prima di tutto e prima di definire
gli specialisti ¢*  bisogno di una solida base
di assistenza. Tornare alla cura, al gesto, alla
base, per renderla sicura.

Ma, se essere in grado di interpretare il

nostro ruolo in questo sistema significa avere
consapevolezza dell'essere infermiere, forse
dobbiamo riflettere sulla condivisione dei va-
lori ai quali facciamo riferimento e da questi
costruire un “vocabolario” condiviso dell’es-
sere infermiere, che ci unisca nei significati e
nelle azioni, perch sembriamo confusi an-
che nel significato che attribuiomo alle parole
della professione.

Robert Levy, antropologo e psicotera-
peuta, negli anni ‘50 ha condotto degli studi
sulla popolazione di Thaiti che aveva un alto
tasso di suicidi; ha compreso che queste per-
sone non avevano nel loro linguaggio le pa-
role per esprimere alcune emozioni, che pure
provavano. Ha chiamato questo fenomeno
“ipocognizione”.

Non essere in grado di dare significato
con le parole ai valori comuni, significa avere
un pensiero diverso sul cuore della professio-
ne, identificare valori e azioni diverse sul vissu-
to della professione.

Questo pu essere molto pericoloso e
pu deteminare (generare) delle condizioni
di deriva e confusione sia ipertecnologiche
(abbiomo @i vissuto la nascita delle figu-
re tecniche) sia confuse sul ruolo generale
dell'infermiere.

Se siamo tutti convinti che la professione
portatrice (custode) di un sistema di valori,

forse dobbiamo decidere di aprire un dibatti-
to quanto pi possibile sereno, ma critico ed
esteso, perch dovremmo evitare che par-
te della professione resti senza le parole per
dare significato a ¢i che vive, aumentando
differenze e discrepanze.

Ognuno deve poter contribuire a questo
dibattito e prendere coscienza dici  che sa-
remo.

Nel nostro futuro, vorremmo vedere una
professione evoluta e complessa, centrale
nel sistema salute del nostro Paese, che si fa
garante nel custodire assistenza, equit , ap-
propriatezza, presain carico, sia verso chipu
essere curato, sia verso chi non ne ha ancora
necessit , sia verso chinon pu pi usufruire
della cura, ma avr  sempre bisogno di essere
assistito.

Distinguere correftamente fra clinica e
assistenza e dare senso al significato proprio,
non solo aiuterebbe la nostra professione ma
anche le altre che sono con noi nel sistema
salute. Le parole sono importanti e si trasfor-
mano nel lavoro giornaliero che garantisce
ogni giorno il valore “diritto alla salute”.
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