SANDRO PETROLATI Primario di Cardiologia, Ospedale S. Camillo, Roma
"Nei servizi di emergenza mancano 1.800 medici e il personale invecchia™

“E’ come voler fare la guerra
senza avere un esercito”

INTERVISTA

enzaassunzio-
nidinuovime-
<< dici e pit1 posti
letto Paccordo

tra Statoe Regioni che contin-
genta i tempi di attesa nei
pronto soccorso resta una chi-
mera». Spegne glientusiasmi
il dottor Sandro Petrolati, de-
legato del sindacato Anaao,
ma soprattutto primario di
cardiologia in uno dei pil1 so-
vraffollati servizi diemergen-

za della Capitale, quello
dell'Ospedale San Camillo.
Ce la farete nei sovraffollati
pronto soccorso italiani ari-
spettare i tempi stabiliti da
Governo e Regioni?

pistica fissata dalle linee gui-
da&unsogno anche nellere-
gioni considerate pin effi-
cienti. Elatendenzaéal peg-
gioramento perché abbia-
mo Sempre una maggiore ca-
renza di medici e infermieri
che stanno tra le altre cose
invecchiando. Questo per

una cattiva programmazio-
ne che ha limitato l'accesso
alle scuole di specializzazio-
ne. Per non parlare proprio
di quelle in medicina di ur-

I > i genzache éstatacreatasolo
«Oggicome oggiquellatem-

di recente e che da appena
un anno hainiziato a sforna-
re specializzati».

Inquantimancanoall’appel-

| lo?

«Nei Pronto soccorso abbia-
mo quasi 1.800 mediciin me-
no. Le nuove linee guida sta-
biliscono tutte cose sacrosan-
te. Ma cosi & come voler fare

| la guerra ai tempi di attesa

masenzal'esercito».

Ma una volta lavorare in
pronto Soccorso non era
I’'ambizione di ogni medico?
«Era il lnogo di una medicina
eroica che halasciato il passo
aquelladello sconforto e del-
la paura. Lavorando con tur-
ni massacranti ci si ammala,
si rischiano contenziosi lega-
li e il sovraffollamento dei
pronto soccorso fa aumenta-
rela conflittualith con pazien-
tie familiari. Oggiigiovani di-
sertanoiconcorsi periservizi
diemergenzae noiche siamo
rimasti non ce la facciamo
pill. Sono un Primario ma a
65 anni mi sono dovuto tie-
mettere a farele guardie festi-
ve e presto dovro fare anche
quelle notturne».

Si dice anche che i pazienti

| dimessi dovrebbero essere

presi in carico dalle struttu-
re territoriali. Ma cisono?

«Molto a macchia dileopardo
e sicuramente sono insuffi-

SANDRO PETROLATI =
DELEGATO ANAAD
PRIMARIO DICARDIOLOGIA

Senzanuove
assunzionii tempi
resteranno infiniti.
Colpadella cattiva
programmazione

cienti. Nel frattempo pero si
sono chiusi i post letto negli
ospedali e noi non sappiamo
dove mandare i pazienti che
necessitano di ricovero. Quial
San Camillo ne avevamo due-
mila oggi sono poco pili di
700letd. Initalia abbiamo 3,7
posti letto ogni mille abitant,
in Europasonoil doppio».

In queste condizioni com’?
lavitaquotidiana in un Pron-
tosoccorso?

«Un inferno, per noi ma so-
prattutto per i pazienti, che
SOno costretti a restare per
giomni nelle astantetie senza
nemmeno un po’ di privacy.
QOramai nei pronto soccorso
si danno persino i pasti e ¢'&
T'orario di visite per i parenti.
Sono diventati luoghi di de-
genza anziché di primo inter-
vento».

Comeseneesce?
«Aumentando la dotazione
di posti letto e assumendo
personale» PARU. —
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