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La Societa Italiana di Medicina Interna chiede che vengano affrontate le crisi che affliggono il settore:
dalla carenza di medici, soprattutto specialisti, alla fuga dagli ospedali, al burn out dei medici, ai Pronto
Soccorso al collasso
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Roma, 30 ottobre 2023 - 1| recente Congresso nazionale della Societa Italiana di Medicina Interna SIM|
ha rappresentato anche un momento per discutere dei temi che investono e affliggono oggi questa
disciplinae piu in generale lavitadei medici negli ospedali. Sul tavolo, la carenza del numero dei medici,
che potrebbe diventare criticadi qui abreve, Pronto Soccorso al collasso che rappresentano un problema
enorme per i pazienti, maanche per i medici chetutti i giorni vivono questa realta complessa, allafuga
dagli ospedali. Gli internisti chiedono che vengano affrontate finalmente tutte queste aree di criticita, ma
in modo strutturale. Non € piu il tempo delle ‘toppe’, né dei progetti a breve termine.

Al congresso di Rimini ha preso parte parte anche il dott. Domenico Mantoan direttore generale di
Agenas (AgenziaNazionale per i Servizi Sanitari Regionali) a quale gli internisti della SIMI esporranno
le criticita attuali del settore.
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Prof. Nicola Montano

“La

carenza del numero dei medici -

affermail prof. Nicola Montano,

presidente eletto della SIMI - non si risolve togliendo il numero chiuso a
medicina. || problemaé diverso. Aprire tutto significatrovare piu aule e

docenti che possano ricevere un carico enorme di studenti e ovviamente nevala
qualita dellaformazione dei medici perché le nostre strutture ospedaliere
possono accogliere studenti fino ad un numero critico che abbiamo gia raggiunto.
Il vero problema e la mancanza di

specialisti, piu che di laureati. Alcune specialita sono decisamente in

crisi e molte borse non vengono assegnate. La medicina d’ urgenza,

I’ anestesiologia, la pediatria e la ginecol ogia da tre anni mostrano un trend negativo”.

“Sono

sempre meno i neolaureati che si indirizzano verso queste discipline e molte
borse vanno non assegnate. L e cose vanno meglio con la medicinainterna che ha
percentuali di saturazione dei posti di specializzazione superiori a 97% -
prosegue Montano - Lamedicinainterna e al passo con i tempi perché negli anni
e evoluta e havisto I’ introduzione della metodologia, dell’ ecografia

internistica, segue insommal’innovazione. La frustrazione dei nostri
specializzandi € che |’ attuale sistemanon si occupa dei problemi dell’ acuzie e
della cronicitain maniera strutturale e questo aumentail livello di burn out
nellamedicinainterna, con un fuggi fuggi dagli ospedali. Quindi € necessario
capireleragioni di questacrisi degli specialisti e affrontarlain manieraseria’.
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“E

il sistemain toto che andrebbe rivisto - sottolineail prof. Montano - perché
ormai siamo vicini a punto di collasso. Bisogna avereil coraggio di avere una
visione generale e una progettualita a lungo termine perché non e con le
‘toppe’ cherisolveremo i problemi. Il nostro Servizio Sanitario varivisto
profondamente perché era fantastico 45 anni fa quando € nato, mai pazienti
aloraerano di un certo tipo, oggi di un altro. Vadunque rivisto tutto, dalla
figuradel Medico di Medicina Generale, agli specialisti”.

Lacrisi del Pronto Soccorso rappresenta un problema di organizzazione sanitario importante e prioritario.
“Il pronto soccorso - commenta Montano - € un baluardo di resistenza civile oltre che sanitario. Un luogo
dovei cittadini vedono un riferimento. Mala sua gestione € sempre pit complessa e mette a durissima
prova le strutture ospedaliere e chi ci lavora. E necessario agire subito, ma questo non puo limitarsi ad
aumentare gli organici e aretribuire i medici in maniera adeguata all’ enorme carico di lavoro”.

“II

problemadel boarding - affermail prof. Montano - cioé del

sovraffollamento del pronto soccorso con le persone in attesa di ricovero, si
risolve solo sei Manager della Sanita capiscono che e un problemadi sistema,
di percorso, in cui devono funzionare tutta una serie di cose. Ci devono essere
letti per le medicine interne e bisogna essere in grado di dimettere i pazienti
Verso strutture a bassa intensita, una volta che non sono piu in fase acuta. In
guesto momento il territorio eil collo di bottiglia per cui noi non riusciamo
arispondere atutte le necessita del pronto soccorso, perché abbiamo tanti

letti bloccati daricoveri spesso per motivi sociali”.

“E

guesto si ripercuote a monte, con I’ intasamento del pronto soccorso - continua Montano
- Anche questo inverno ci aspettiamo |’ ennesimacrisi dei pronto soccorso. Ma

sara sempre cosi finché non si mettera mano a sistemain maniera concreta,
coinvolgendo gli internisti e fin quando non si apriranno posti letto sul

territorio. Gli ospedali di comunita ventilati dal PNRR sarebbero estremamente
importanti. 11 problema e che non si vedono all’ orizzonte e comungue non

avremmo neppure i medici e gli infermieri da metterci”.

13 Il
sistema ospedaliero vain crisi seil territorio non fafiltro ai ricoveri, se
i reparti non riescono a dimettere perché? le strutture di riabilitazione e
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reparti di post-acuzie non accolgono i dimessi e seil domicilio non accoglie

(i ‘Bed Blockers sonoil 22% in Medicina Interna) - commentail prof. Giorgio Sesti, presidente SIMI -
La

continuita assistenziale Ospedale-Territorio e un punto chiave per garantire il

setting assistenziale piu appropriato per i pazienti che meritano terapie

croniche in lungodegenza e riabilitazione.

Per mantenere i tempi di degenza media entro gli obiettivi raccomandati,

e necessario chiarire in modo inequivocabile le modalita di passaggio ad altro

Setting”.
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