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Pronto soccorso
 punta dell’iceberg di tutti i problemi in sanità 

• Tagli dei fondi per la 
sanità

• Mancanza di prevenzione
• Liste d’attesa troppo 

lunghe
• Carenze della Medicina 

Territoriale



Il Pronto Soccorso è ad oggi l’unico VERO 
servizio del SSN
•Non necessita di prenotazioni
•Aperto H 24  e 7 giorni su 7
•Circa 20 milioni di accessi all’anno in 
tutta Italia 

Troppa richiesta rispetto alle risorse 
UMANE, STRUTTURALI e 
TECNOLOGICHE 



Quindi?



Scenario possibile:
in caso di assenza di provvedimenti immediati

-Persistenza di sovraffollamento con Pronto Soccorso che 
scoppiano e non garantiscono livelli di assistenza adeguata
-Personale d’ «emergenza» formato da medici di cooperative 
(gettonisti) spesso senza adeguate competenze che hanno il 
principale obiettivo di portare a «casa» il turno 
-Scadimento del SSN con potenziamento delle strutture private
-Perdita di specialisti dell’emergenza-urgenza 
-Aumento di abbandoni da parte dei pazienti in PS (indicatore 
negativo)



Scenari possibili
in caso di provvedimenti immediati atti a 

trovare soluzioni
-Pronto Soccorso senza sovraffollamento, con possibilità di trattare 
adeguatamente i pazienti e poterli ricoverare nel setting più 
adeguato
-Personale d’emergenza formato (specialisti MEU) e motivato 
-Aumento delle risorse umane, tecnologiche e di infrastrutture 
-Migliore qualità e funzionamento dell’intero ospedale 



Art. 32 della 
Costituzione 
Italiana
La Repubblica tutela la 
salute come 
fondamentale diritto 
dell'individuo e 
interesse della 
collettività, e 
garantisce cure 
gratuite agli indigenti.



Situazione odierna:

• Carenza di personale e di risorse
• Aumento del tempo di attesa
• Sovraffollamento
• Aggressioni
• Burn out
• Italia: paese con stipendi più bassi d’Europa nel settore 

dell’Emergenza-Urgenza
• Mancanza di possibilità di fare libera professione

La vera domanda da porsi è verso quale 
direzione sta andando la Medicina 
d’emergenza-Urgenza?



Difficoltà a garantire ai pazienti un 
adeguato standard di cure



Ultimo concorso scuole di 
specializzazione…
• Nell’arco degli ultimi anni si è cercato di sopperire alla carenza 
del personale MEU aumentando il numero di borse di 
specializzazione

Abbiamo infatti osservato un sostanziale aumento del numero 
delle borse di specializzazione negli ultimi anni…

RISULTATO ?   
  🡪 76% di borse perse



Perché i giovani medici non scelgono di lavorare 
nei Pronto Soccorso?

• Ritmi di lavoro sempre più pesanti
• Pochi riconoscimenti rispetto ad altre figure professionali
• Mancanza di sicurezza sul lavoro 🡪 Più di 3000 episodi l’anno di violenza e aggressioni 

contro personale sanitario in Pronto Soccorso 
• «Svalutazione» del lavoro del Medico del Pronto Soccorso nel momento in cui altri 

specialisti sono chiamati a lavorare a gettone con retribuzione maggiore e minori 
competenze



Da dove partire?
• Cercare di invertire la tendenza 
Sono tanti gli studenti di medicina che restano affascinati 
dalla medicina d’urgenza ma la maggior parte di loro 
dichiara di non voler compiere questa scelta di vita per le 
condizioni in cui ci si trova oggi.

🡪Rendere la scuola di specializzazione e l’attività 
lavorativa successiva più attrattiva



Riformare non solo la medicina d’urgenza 
ma anche l’ospedale

• Rendere più attrattivo il sistema sanitario pubblico 
investendo sui professionisti, sugli organici, sulla sicurezza, 
sulle condizioni di lavoro cercando di far sentire il personale 
sanitario tutelato 

• Riconoscere la qualità di «lavoro usurante» 
• Attivare percorsi per inviare pazienti sul territorio (ad 
esempio Hospice, ospedale di comunità, lungodegenze…)

• Rafforzare il servizio d’emergenza territoriale per renderlo 
celerità efficienza ed efficacia.



I problemi del Pronto Soccorso non 
riguardano solo la Medicina 

d’emergenza-urgenza ma tutto il SSN

• Coinvolgere diverse figure della rete ospedaliera ed 
extra-ospedaliera per dare soluzione ai problemi

• Mettere mano a tutto il sistema del SSN dal territorio 
all’ospedale con riforme concrete 



















•“La nostra vita è un’opera magica, che sfugge al riflesso 
della ragione e tanto più è ricca quanto più se ne 
allontana, attuata per occulto e spesso contro l’ordine 
delle leggi apparenti.”
.





GRAZIE PER 
L’ATTENZIONE 


