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L’EMERGENZA SOTTOLINEATA DALLA SOCIETA’ DI MEDICINA GENERALE E DELLE CURE PRIMARIE

In Basilicata medici di hase cercasi

Mancano 109 MMG: 78 nell’ASP di Potenza e 31 nell’ Asm di Matera

medici di medici- viene superato dal 24,4% del escluse. Questo per distoglie-
na generale dimi- totale, con un numero me- re un attimo lo sguardo da
nuiscono in quasi  dio di assistiti per medico al quella narrazione stolta che
tutte le regioni primo gennaio 2023 pari a ciattribuisce lasola funzione
italiane, renden- 1.254. “Sempre meno MMG di filtro dei pronto soccorso”.
do sempre pitl ma sempre piu esigenze da
difficile l'eroga- cogliere e di cui farsi cari- BASILICATA: PRIMATO
zione delle cure primarie sul co- spiega Maria Giovanna DELLE AREE PERIFERICHE,
territorio. Ma alcune aree Amoroso, Segretario SIMG DECLINO DEMOGRAFICO,
presentano problemi specifi- Puglia- Questo congresso ¢ CENTRISENZA MMG - La Ba-
ci, che “non possono prescin-  stato ispirato soprattutto da silicata, con i sui 131 comuni
dere da una riorganizzazione questo intento: distrarci da e circa 536mila abitanti, ha
della struttura territoriale valutazioni e giudizi sempli- una popolazione con un’e-
della salute che non si basi cistici, e rimettere al centro ta media tra le piu alte al
esclusivamente sugli ospe- la complessitd che ha come mondo, di oltre 47 anni. Piu
dali come luoghi di cura, ma  presupposto una analisi piu di un terzo della popolazio-
sull’assistenza diffusa, con- rigorosa del reale che tenga ne (33,9%) vive nei comuni
siderando le peculiarita del conto dei bisogni specifici con popolazione tra mille e
territorio” come nei casi di  delle nostre comunita. Penso  5Smila abitanti; poco meno di
Puglia e Basilicata, analizzate alla presa in carico delle cro- un quarto (23,1%) nei due
nel Congresso interregionale  nicita, I'assistenza ai malati comuni (Potenza e Matera)
dalla Societa Italiana di Me- terminali, alla prevenzione e ~con popolazione tra 50mila
dicina Generale e delle Cure non solo alla gestione dell'a- e 100mila abitanti. La Regio-
Primarie (SIMG), tenuto a cuto che pure nel nostro ter- ne ha il primato italiano del-
Bisceglie. ritorio ha una sua rilevanza le aree interne periferiche e
quando ci assumiamo la re- ultraperiferiche (le aree in-
PUGLIA: SEMPRE MENO sponsabilitd della presa in terne sono i comuni italiani
MMG, MA SEMPRE NUOVE carico della salute di milioni piu periferici, in termini di
SFIDE E BISOGNI DA INTER- di visitatori ogni anno”, Altra accesso ai servizi essenziali
CETTARE - In Puglia il report questione che “ci riguarda come salute, istruzione, mo-
nazionale della fondazione molto da vicino- aggiunge bilita). I Medici di Medicina
Gimbe segnala che nel trien- Amoroso- € lapresain carico  Generale nel 2023 risultano
nio 2019-2022 il numero di dei migranti: quali e quan- 434, a fronte di 469 medici
medici di medicina generale ti bisogni di salute possono di continuita assistenziale,
& crollato del 17,6% e tende- emergere nelle campagne secondo un’anomalia per-
ra a diminuire ulteriormen- del tavoliere dove & stata sistente da 30 anni che non
te entro il 2026. La Puglia ¢ stimata la presenza di 7.000 ha eguali in Italia. Secondo
la seconda regione d’Italia, stranieri che vivono in inse- i dati dell'azienda sanitaria
dopo la Sardegna, in cui si & diamenti informali, quindi di Potenza, mancano 109
rilevata la riduzione maggio- non censiti, che hanno diffi- MMG: 78 nellASP (Azienda
re. Anche la continuitd assi- colta di accesso alle cure che Sanitaria di Potenza) e 31
stenziale (ex guardiamedica) uno stato di diritto dovrebbe nell’ASM (Azienda Sanitaria
& in uno stato di progressivo loro garantire? Nei centri ur-  di Matera) “In Basilicata, piu
peggioramento, con alcune bani, secondo i dati del Dos- che in altre regioni, & evi-
aree interne del brindisino, sier statistico immigrazione dente il declino demografi-
del leccese e del tarantino 2023 relativo al 2022, dei co in atto da alcuni decenni,
praticamente scoperte. | dati  quasi 140mila residenti, solo
2022 indicano che il 78% dei  4.371 sono inseriti nei pro-
medici aveva oltre 27 anni getti SAI (Sistema Accoglien-
di anzianitd (media nazio- za e Integrazione) e grazie
nale 72,5%). 11 massimale alla presenza di mediatori e

di 1.500 assistiti per medico assistenti sociali sono sup-
portati nel percorso di cura:

cio significa che decine di
migliaia di persone restano Pes0:91%
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poiché a una bassa natalita
si aggiunge una significati-
va migrazione intellettuale,
tanto che complessivamente
negli ultimi dieci anni sono
stati persi circa 100mila
abitanti - evidenzia Antonio
Pompeo Coviello, Segretario
SIMG Basilicata - Occorre
pertanto ripensare un mo-
dello di medicina territoriale
che sia in grado di prendere
in carico la complessita le-
gata alla cronicita e definire
I'organizzazione dei piccoli
centri di assistenza, tenendo
presente che non solo molti
piccoli comuni attualmente
sono privi anche del Medi-
co di Medicina Generale, ma
anche alcuni centri con pil
di 10mila abitanti. Il ripen-
samento di questo modello
non potra prescindere da
soluzioni innovative come la

'-'

telemedicina, l'istituzione di
servizi sanitari mobili e 1'as-
sistenza domiciliare. Tutto
questo comporta che il ter-
ritorio debba essere dotato
di attrezzature mediche e di
figure professionali adegua-
tamente formate per la presa
in carico della cronicitd”. La
questione legata alla caren-
za dei medici in alcune aree
e “anche il risultato di cam-
biamenti demografici in cor-
so, che saranno ancora pil
evidenti nei prossimi anni a
causa dello spostamento dai
piccoli centri periferici verso
le citta insieme all'inevitabile
aumento dell’eta della popo-
lazione - sottolinea Ignazio
Grattagliano, Vicepresidente
SIMG - Questo aspetto, parti-
colarmente rilevante in terri-
tori pugliesi e lucani ma non
solo, necessita di una con-
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certazione politica in cui, a
mio avviso, vadano coinvolti
attivamente anche i decisori
della formazione universita-
ria e di associazioni di cate-
goria. Non é facile immagina-
re che un giovane laureato,
dopo aver trascorso anni in
sedi universitarie, decida di
ritornare al suo piccolo pae-
se o di avviare un’attivita in
un luogo distante da centri
in cui l'assistenza medica &
pitt sviluppata. Per quanto
al nostro congresso la gran-
de affluenza di medici e so-
prattutto di giovani soci € il
risultato di un intenso lavoro
societario svolto negli ultimi
anni, che a portato la Basili-
cata a ripartire, trainata dalla
nostra regione pugliese, che
é tra le prime in Italia per at-
tivita formative in Medicina
Generale”.
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