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I test universitari sono un classico italiano: il proposito è lodevole, la buona volontà innegabile, il metodo 
sbagliato. Incapaci di soddisfare la domanda, ministri e rettori hanno deciso di ridurre l’offerta, adottando 
il numero chiuso. Un tempo i ragazzi italiani lottavano per entrare in aule affollate; oggi affrontano quiz 
esoterici. Sempre test d’ingresso sono. Siamo passati dallo stadio alla lotteria. 

Si inizia oggi con medicina: 80 domande a risposta multipla, 8.775 posti a disposizione, circa 90 mila 
candidati, nessuna graduatoria nazionale. Poi tocca a odontoiatri, veterinari, architetti, professioni 
sanitarie, formazione primaria. In totale, 52.788 posti. Scienze della comunicazione, psicologia, scienze 
politiche e ingegneria adottano il numero programmato o prove di valutazione. Alcune università private 
stabiliscono il numero di posti disponibili. 

Cosa non va, nel numero chiuso? Restiamo a medicina. Per cominciare, non tiene conto dei risultati delle 
superiori. Il motivo è noto: ci sono scuole italiane che i voti li assegnano, altre li regalano. L’università 
Bocconi di Milano, che prende in considerazione la media del terzo e quarto anno, è stata criticata: chi ha 
scelto un liceo severo, di fatto, viene penalizzato. Anche l’università americana valuta i candidati durante 
le superiori. Ma il meccanismo — basato sul Sat (Scholastic Assessment Test) — è nazionale, rodato 
(esordì nel 1901) e offre garanzie. 

Seconda debolezza. I test non affiancano i colloqui attitudinali: li sostituiscono. Come accade in altri 
settori italiani—dagli appalti al fisco — la norma ingessata v i e n e p r e f e r i t a a l l a discrezionalità 
ingestibile. L’esperienza, purtroppo, porta a credere che gli attuali docenti riuscirebbero a intrufolare figli 
e nipoti. Avere un Ordinario per papà, in Italia, è diverso dall’avere un papà ordinario. 

Resta un fatto: ogni professione richiede predisposizione e passione—e con i quiz non si vedono. È 
fondamentale sapere come morì Gandhi, per chi desidera diventare oculista (attentato? avvelenamento? 
incidente aereo? infarto?). Tutti conosciamo bravi medici che a diciott’anni, a quella domanda, non 
avrebbero saputo rispondere (forse nemmeno ora: attentato di un fanatico indù, 1948). Un sistema che 
prevedesse accesso libero, e una barriera al secondo anno, potrebbe essere la soluzione. A patto di 
trovare strutture e personale per accogliere le matricole (docenti, aule, laboratori, dormitori): ma dove 
sono? I posti- letto in «case dello studente » in Italia sono il 2%, in Francia, Germania e Spagna tra il 
25% e il 40%. 

Terza debolezza: il sistema non è elastico. Non tiene conto delle necessità che cambiano. Trent’anni fa, 
forse, sfornavamo troppi medici; oggi, di sicuro, ne produciamo troppo pochi. Se le malattie respiratorie 
sono la terza causa di morte in Italia, perché a Pavia ci sono soltanto tre specializzandi in pneumologia, e 
altri cinque tra Milano e Brescia? Dieci anni fa erano quindici a Milano e una dozzina a Pavia. Risultato: 
importiamo medici stranieri. La Francia modula l’accesso a medicina secondo la demografia: una buona 
idea. 

Tre debolezze e molta ansia. Questo è il cocktail che attende centinaia di migliaia di studenti nei prossimi 
giorni. Vogliamo dircelo, almeno tra noi adulti (i ragazzi stanno esercitandosi ai quiz, non ci staranno a 
sentire)? La Repubblica fondata sullo stage — quella che propone tirocini malpagati e lavoretti precari — 
ai suoi figli dovrebbe almeno offrire un’università serena, e una speranza vera. 

 


