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Ma perché
Non scegliere
Questa Vita?



Relazione
 di Aiuto

I

Questo è il nostro Mondo!



Scuola di specializzazione Totale banditi Immatricolati % non immatricolati

Medicina di comunità e delle cure primarie 176 14 92%

Microbiologia e virologia 121 13 89%

Farmacologia e Tossicologia Clinica 99 12 88%

Radioterapia 181 23 87%

Patologia Clinica e Biochimica Clinica 251 36 86%

Medicina d’emergenza urgenza 945 228 76%

Medicina e Cure Palliative 140 39 72%

Anatomia patologica 189 53 72%

Medicina nucleare 100 30 70%

Statistica sanitaria e Biometria 36 11 69%

Audiologia e foniatria 39 14 64%

Chirurgia Toracica 93 34 63%

Genetica Medica 81 33 59%

Igiene e medicina preventiva 630 271 57%

Malattie Infettive e Tropicali 281 123 56%

Chirurgia Generale 724 319 56%

Nefrologia 341 153 55%

Anestesia Rianimazione 1599 759 53%

Geriatria 447 217 51%

Scienza dell’alimentazione 66 36 45%

Medicina interna 918 526 43%

Ematologia 229 145 37%

Chirurgia Vascolare 131 83 37%

Medicina fisica e riabilitativa 377 244 35%

Urologia 289 188 35%

Cardiochirurgia 112 75 33%

Medicina del lavoro 227 153 33%

Ortopedia e traumatologia 548 389 29%

Medicina dello sport e dell’esercizio fisico 105 75 29%

Oncologia medica 351 251 28%

Allergologia ed immunologia clinica 113 81 28%

Medicina legale 195 142 27%

Chirurgia pediatrica 70 51 27%

Psichiatria 565 431 24%

Malattie dell’apparato respiratorio 308 238 23%

Reumatologia 142 110 23%

Neurochirurgia 129 100 22%

Chirurgia maxillo facciale 62 50 19%

Otorinolaringoiatria 204 165 19%

Neuropsichiatria infantile 247 200 19%

Radiodiagnostica 751 641 15%

Ginecologia e Ostetricia 580 501 14%

Neurologia 351 311 11%

Endocrinologia e malattie del metabolismo 235 214 9%

Malattie dell’apparato digerente 246 225 9%

Oftalmologia 269 252 6%

Pediatria 885 834 6%

Chirurgia plastica ricostruttiva ed estetica 139 133 4%

Malattie dell’apparato cardiovascolare 684 656 4%

Dermatologia e venereologia 158 157 1%



Solo scelte di comodo o anche 
problema culturale e di conoscenza del 

mondo della MEU?



Come viene raccontata la MEU e il suo 
mondo agli studenti e ai giovani?



  EMERGENZE MEDICO – CHIRURGICHE

Crediti 9 CFU
 Tipo attività didattica:
 Lezione Tipo esame Orale 
Valutazione Voto Finale 
Tipo insegnamento Obbligatorio 
Durata 90 ore (90 ore Lezione) 
Frequenza Non obbligatoria 
Settore scientifico disciplinare MED/41, MED/18, MED/09 

Questo insegnamento è diviso in moduli. 
ANESTESIA ( Docente anestesista 100%)
TERAPIA INTENSIVA ( Docente anestesista 100%)
TERAPIA DEL DOLORE ( Docente anestesista 100%)
CURE PALLIATIVE ( Docente anestesista 100%)
CHIRURGIA D'URGENZA E PRONTO SOCCORSO ( Docente Chirurgo 100%)
MEDICINA D'URGENZA E PRONTO SOCCORSO ( Docente Internista 82% - Medico d’Emergenza 
18%)



Troppi accessi e pochi medici, pronto soccorso al 
collasso. Così la mortalità aumenta del 30%
Da Nord a Sud la prima linea della nostra sanità sembra essere sotto attacco. Simeu: picco di decessi 
con reparti così affollati 
PAOLO RUSSO 
11 Gennaio 2023Aggiornato alle 18:02
2 minuti di lettura

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                          





Le Conseguenze

• Atteggiamento Difensivo
• Barriere Comunicative
• Tendenza degli Operatori a Rifuggire il Pronto 

Soccorso
• Tendenza delle Istituzioni a considerare il 

Pronto Soccorso come un problema 
ineluttabile, piuttosto che una risorsa

• Tendenza dei Cittadini a Considerare il Pronto 
Soccorso come un luogo di dolorosa necessità



Che fare?
E’ proprio finita?



IL PENSIERO FORTE

Volare Alto

Superare il
PerimetroOsare



 Next Generation in Emergency 
Medicine



 Next Generation in Emergency 
Medicine

• Un Nuovo modo di pensare il Pronto 
Soccorso

• Una Nuova Alleanza Con i Cittadini

• Un Nuovo modo di raccontare la Medicina di 
Emergenza Urgenza ai Giovani



•Il Recupero della Comunicazione come 
strumento di umanizzazione, ma anche di 
prevenzione della violenza 

•L’abbattimento delle barriere strutturali
•Il rispetto dell’identità culturale  e 
personale dei cittadini

•L’orgoglio di essere se stessi e di 
appartenere alla propria terra

•L’Abbattimento dello Stigma
•L’Ottimizzazione dei percorsi assistenziali

LA DIMENSIONE ORGANIZZATIVO-STRUTTURALE
Il Concetto dell’Accoglienza Strutturale nel superamento della malattia come stigma



NAA

AV

SR

AR
MUSI

Intermediate 
care

SI

OBI



il paziente non è un oggetto da aggiustare, ma 
una persona da accogliere, ascoltare, 
comprendere, aiutare, e non da recludere o da 
nascondere.

Franco Basaglia

Una Nuova Alleanza con i Cittadini



Le Strategie

• Il Nucleo Assistenziale Avanzato

• L’Infermiere Social Care

• L’Infermiere di Processo

• L’Intermediate Care e la MUSI per la Gestione 
del Boarding

• Il Modular Nursing

• La Struttura aperta ai Care Givers



Come Raccontare la MEU ai Giovani

Carissimi,
Abbiamo piacere di annunciarvi che da
Mercoledì 14 febbraio avrà il via il progetto
“Next Generation In Emergency Medicine:
La Medicina d’Urgenza incontra i Giovani”.
Ciclo di seminari interattivi che si svolgerà 
Ogni mercoledì a settimane alterne

Durante ogni incontro verrà discusso un caso 
clinico da parte di un esperto, seguito da 
lavoro a piccoli gruppi e discussione plenaria.
Sono previste sessioni di esperienza pratica.

La partecipazione e gratuita e consigliata a 
Studenti di Medicina e Infermieristica dal terzo
Anno in poi, Infermieri e Medici Specializzandi 
O Specializzati

Non Mancate!



La Metodologia



Argomenti

• Insufficienza Respiratoria e Ventilazione Meccanica non 
invasiva

• Cefalea
• Gestione delle Vie aeree
• Ecografia Critica e Monitoraggio Ecografico Infermieristico
• Emostasi e Trombosi in Emergenza – Urgenza
• Politrauma
• Lettura ECG
• Simulazione in Aritmologia
• Relazione e comunicazione in Emergenza – Urgenza
• La lettura dell’Emogasanalisi



Alcune immagini



I primi risultati



Tutto ciò determinerà un incremento 
delle iscrizioni MEU?

Non lo sappiamo ancora





Next Generation
In

Emergency Medicine

Grazie


