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NEWS 
CORONAVIRUS: MARINI (ACOI), BENE SCUDO MEDICI, ORA STOP A CAUSE 
Roma, 2 apr. (Adnkronos) - ''Il Parlamento si appresta a discutere alcuni emendamenti al dl Cura Italia che vanno 
incontro alle battaglie portate avanti dai chirurghi in particolare, ma anche dai medici e dagli infermieri 
schiacciati da contenziosi-truffa che sono lo scandalo del Sistema sanitario nazionale''. Lo scrive in un 
comunicato il presidente dell'Associazione chirurghi ospedalieri italiani (Acoi) professor Pierluigi Marini. 
''Abbiamo fatto denunce, fermando campagne nazionali fatte di spot tv o di alcune grandi compagnie 
telefoniche con cui si è alimentata per anni, e accade anche in queste settimane, l'aggressione verso la sanità 
pubblica e i chirurghi di chi vuole speculare su di noi e sulle casse delle Aziende sanitarie pubbliche. Una 
vergogna europea - prosegue Marini - che porta con sé la truffa ai cittadini più indifesi ai quali vengono garantite 
cause vittoriose e danarose contro un ospedale o un team di medici e infermieri. Ci auguriamo che i 
provvedimenti in discussione nel dl Cura Italia vadano a buon fine, ma come il ministro Roberto Speranza sa è 
necessario, doveroso - sottolinea il presidente dei chirurghi ospedalieri - impedire queste assurde speculazioni, 
impedendole alla radice, a tutela dei chirurghi, dei medici, degli infermieri e del Sistema sanitario italiano su cui 
pesano ogni anno 11 miliardi di euro alla voce medicina difensiva''. '' La voce di censura, il richiamo all'etica 
espresse in queste ore con forza dal Consiglio nazionale Forense - conclude Marini - verso gli iscritti che violano 
i principi dell'etica dell’avvocatura, così come la presa di posizione dell'Unione delle camere civili, sono senza 
dubbio molto utili e apprezzati da tutti gli operatori della sanità''. 
(Cro/Adnkronos) ISSN 2465 - 1222 02-APR-20 15:43 

 

COVID-19 - NEWS 
SURGERY IN COVID-19 PATIENTS: OPERATIONAL DIRECTIVES 
Scarica l'allegato 
 

I-ACTSS-COVID-19 – ITALIAN ACUTE CARE AND TRAUMA SURGERY 
SURVEY FOR COVID-19 PANDEMIC OUTBREAK 
Scarica l'allegato 
 

INTERCOLLEGIATE GENERAL SURGERY GUIDANCE ON COVID-19 
Scarica l'allegato 
 

http://www.acoi.it/area_arancio/100_venerdi_acoi.aspx
https://www.acoi.it/00_newsletter/COVID_operational_indication.pdf
https://www.acoi.it/00_politica/ACOI_IACTSS_Survery_invitation_Letter.pdf
https://www.acoi.it/00_newsletter/20200330_Covid-19_Acoi_Sic.pdf
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Le Italie della Salute 
 
Le testimonianze dei medici che hanno vissuto in prima persona cosa è accaduto negli ospedali in questo periodo 
mostrano come il personale sanitario stia facendo l'impossibile per assistere tutti i pazienti, compensando con 
spirito di sacrificio e grandissimo senso di responsabilità le risorse carenti. 
Non esiste allo stato attuale un controllo reale dei flussi della pandemia sebbene le misure restrittive stiano 
dando dei frutti. Non c'è un’idea precisa del sommerso che si nasconde sotto la punta di iceberg dei ricoveri: 
tutti i malati che restano a casa non vengono valutati con i tamponi, gli asintomatici che hanno avuto contatti 
con soggetti positivi, gli anziani e il personale sanitario, non sono sottoposti a screening.  
A detta degli esperti per farcela bisogna sviluppare una mappatura che fotografi la situazione della popolazione 
sul territorio e pianificare una strategia di screening e diagnosi innanzitutto con i tamponi, coinvolgendo i medici 
di medicina generale e ricorrendo alle tecnologie digitali a disposizione. Oggi l'Italia è diventata un popolo di 
virologi (ma le ultime cattedre risalgono al lontano 1982). Paragonando il tasso di mortalità della Lombardia che 
ha raggiunto anche il 14% e il Veneto con il suo 3,3% vediamo che le regioni hanno caratteristiche socio sanitarie 
molto diverse. 
In Lombardia hanno ricoverato quasi tutti, il 60% dei casi confermati con carenza di posti letto. In Veneto i medici 
di base e i servizi di igiene delle ASL hanno fatto filtro e solo il 20%. I positivi asintomatici sono stati tenuti a casa 
e si è evitato l'affollamento degli ospedali e la diffusione del contagio. C'è stata un'esportazione del contagio 
senza monitoraggio del personale medico.  
Una riflessione si impone: la drammatica situazione sanitaria che l'Italia sta vivendo con la pandemia COVID19 
ha fatto riemergere i problemi del passato rimasti senza soluzione e anzi peggiorati. Si loda il SSN di eccellenza 
che garantisce a tutti assistenza e trattamenti sanitari, che vanta medici preparati e coscienziosi.  
La criticità evidente è però la gestione delle strutture. 
Prima della pandemia l'Italia disponeva di 5.179 posti di terapia intensiva tra pubblico e privato. Ogni anno il 
48,4% dei posti sono occupati da pazienti con altre patologie. 
Il 1 marzo il Ministro della Salute annunciava l'aumento del 50%. Al 31 marzo risultavano 4.023 pazienti e 9.122 
posti letto. Dove sono i 37 miliardi di euro promessi negli anni dai Governi? Alla Sanità sono state destinate 
risorse di gran lunga inferiori a quelle programmate e necessarie, tenuto conto del fabbisogno.  
Ora durante l'emergenza Coronavirus i tagli alla Sanità stanno costituendo un grave ostacolo. Tanti reparti negli 
anni sono stati chiusi, tanti ospedali riconvertiti o abbandonati. Secondo l'OCSE nel 2019 l'Italia per spesa 



sanitaria totale e pubblica era sotto la media europea. Conformemente ad alcuni dati ci sarebbero 3,6 posti letto 
per 1.000 abitanti e 275 in terapia intensiva mentre nel 1980 erano 922 ogni 100.000 abitanti. Dal 2009 al 2017 
il Servizio Sanitario Nazionale ha perso 46.000 dipendenti tra cui 8.000 medici e 13.000 infermieri. Oggi le 
istituzioni fanno appelli e reclutano personale medico e sanitario con procedure di urgenza.  
La strategia cosiddetta di “accorpamento” per fondere più ospedali in uno ha costituito più che un sistema di 
efficienza un radicale ulteriore taglio alla Sanità con chiusura di altri reparti. La mancanza dei posti letto 
soprattutto in terapia intensiva e la conversione di reparti in unità COVID19 constatata in questi giorni è 
purtroppo il risultato dei tagli in Sanità e di scelte penalizzanti per gli operatori sanitari. La realtà che è emersa 
ha evidenziato la competenza e dedizione dei medici ma anche che mancano strutture ospedaliere, 
apparecchiature terapeutiche e presìdi. Secondo l'OMS l'Italia ha dimezzato i posti letto per acuti e la terapia 
intensiva con tagli del 51% operati progressivamente dal 1997 al 2015. 
Mentre le cronache raccontano del personale sanitario con orari di lavoro massacranti e rischi d'infettarsi, 
occorre ricordare che le strutture ospedaliere hanno perso 70.000 posti letto negli ultimi 10 anni. Nel 2017 il 
Servizio Sanitario Nazionale disponeva di circa 191.000 posti letto per degenza ordinaria. Le misure straordinarie 
annunciate dal Ministro della Sanità vanno ora in controtendenza rispetto alla politica dei “tagli”. Si sono 
previste nuove assunzioni, incremento di aree di emergenza all'interno degli ospedali, acquisto di 
apparecchiature necessarie, iniziative che dovrebbero colmare le gravi carenze che da tempo sono note e sono 
state denunciate. 
Desta perplessità la circostanza che secondo la Corte dei Conti con la legge di bilancio del 2018 sono state 
incrementate le risorse da destinare alla Sanità: dai 114,4 miliardi di euro per il 2019 ai 116,4 miliardi di euro 
per il 2020 fino a 117,9 miliardi di euro previsti per il 2021. Ma gli investimenti da parte degli enti locali sono 
stati ridotti del 48% tra il 2009 e il 2017 e sono state ridotte anche le risorse umane del 5,3%. Globalmente la 
spesa sanitaria italiana nel 2017 è stata pari al 6,6% del PIL, inferiore a quella della Germania (9,6%) e della 
Francia (9,5%). 
Si nota la progressiva perdita di peso del comparto sanitario sul PIL rispetto ai maggiori paesi europei. La Sanità 
italiana è stata sacrificata più del resto nel settore pubblico.  
L'OCSE ha evidenziato che il nostro servizio sanitario pubblico resta per qualità ed efficienza delle prestazioni 
sanitarie erogate uno dei migliori in Europa e al mondo ma gli indicatori qualitativi e quantitativi dei servizi 
sanitari regionali mostrano un sistema con molte diversità e diseguaglianze e queste differenze spiegano i flussi 
di mobilità dei pazienti dal sud al nord e i gravi inconvenienti che si sono verificati in questo tempo di emergenza 
epidemiologica. 
Il decremento degli investimenti in apparecchiature terapeutiche ed infrastrutture mostra le sue ricadute. In un 
tempo di gravi crisi come quello attuale di pandemia in cui per fronteggiare l'epidemia i sanitari si sono trovati 
in sottorganico e privi persino di mascherine e presìdi primari di protezione non c'è dubbio che la Sanità vada 
ripensata favorendo scelte più accorte, favorendo un coordinamento delle politiche regionali ed anche europee. 
L'ACOI sarà sempre in prima linea per proporre le dovute riforme a tutela di medici e pazienti. 
 
Avv. Vania Cirese 
Responsabile Ufficio legale ACOI 
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