Al Ministro della salute On. Roberto Speranza

In questa drammatica, intensa e convulsa emergenza sanitaria che ha investito direttamente il nostro
Paese dallo scorso 21 febbraio, & nata la comunita “Coronavirus, Sars-CoV-2 e COVID-19 gruppo
per soli medici” (link: https://www.facebook.com/groups/Coronavirusmediciitaliani/), che ad oggi
conta oltre 99mila medici e 31 moderatori colleghi medici, ricercatori e professori in Italia e all’estero.
Lo scopo della nostra comunita & di condividere informazioni di carattere medico-scientifico sulle
peculiarita del virus SARS-CoV-2, sulla diagnosi della malattia che ne deriva, COVID-19, e sui
possibili trattamenti farmacologici. Avere un confronto serrato e continuo delle esperienze acquisite
dai vari membri direttamente sul campo e condividere articoli scientifici pubblicati nella letteratura
internazionale, sono elementi alla base della crescita formativa del gruppo. Lintenso scambio di
opinioni ed esperienze ha permesso, di fatto, a tutti noi un aggiornamento costante, che si &
dimostrato indispensabile nel vuoto di indicazioni coerenti, precise ed univoche da parte delle
istituzioni preposte a livello mondiale e nazionale. Il confronto diretto con i nostri colleghi medici
italiani all'estero ed i medici stranieri che hanno scelto di far parte della nostra comunita ci ha
permesso, inoltre, di confrontarci con le migliori capacita organizzative sanitarie di altre nazioni.

L'emergenza sanitaria COVID-19 ha messo drammaticamente alla luce le enormi carenze
assistenziali sanitarie in Italia, per molti aspetti imputabili alla legislazione vigente. Alla base vi ¢ |l
definanziamento del sistema sanitario da oltre dieci anni; questo dato, associato alla Riforma del
Titolo V della Costituzione, con frazionamento del sistema sanitario nazionale nei vari sistemi sanitari
regionali, ha provocato una inevitabile e spaventosa carenza del personale sanitario ed una
intollerabile e drammatica iniquita dei servizi sanitari offerti ai cittadini nelle diverse regioni italiane.
In questo contesto, l'articolo 32 della Costituzione Italiana & totalmente disatteso: i cittadini italiani
non sono tutti uguali di fronte ai bisogni di salute e di assistenza. Queste disparita di trattamento tra
regione e regione sono gravi ed inammissibili in un paese all'avanguardia, dotato di uno dei migliori
sistemi sanitari e di una delle migliori preparazioni mediche di base al mondo.

La divergenza tra regioni si osserva anche in merito ai protocolli terapeutici per la pandemia COVID-
19: a questo proposito, riteniamo urgente I'equiparazione di tali protocolli terapeutici e delle linee
guida farmacologiche su tutto il territorio nazionale, anche per avere una corretta interpretazione dei
dati epidemiologici circa I'efficacia dei protocolli stessi.

Alla preoccupante crisi che investe il nostro sistema sanitario, va aggiunta una obsoleta formazione
specialistica post-lauream, anch’essa evidenziata in forma drammatica nel corso di questa
pandemia. Se da un lato le facolta di medicina italiane si attestano tra le migliori al mondo e il livello
di preparazione degli studenti universitari italiani resta uno dei piu alti a livello internazionale, nel
corso degli anni la formazione dei medici specialisti e dei medici di base non ha visto quella spinta
al rinnovo e allo svecchiamento di cui hanno goduto gli altri paesi europei. Questa carenza di riforme
post-lauream ha avuto effetti devastanti nel nostro Paese, soprattutto per la medicina di base: basti
pensare che I'ltalia & rimasta ormai una delle pochissime realta dal punto di vista sanitario a non
avere il riconoscimento ufficiale di titolo di specialista in medicina generale, mentre il resto dei paesi
europei si & allineato da anni alle direttive internazionali che prevedono I'equipollenza della medicina
generale alle specializzazioni ospedaliere.

Di qui la decisione, spesso difficile, di moltissimi colleghi giovani medici di proseguire i propri studi
all'estero, in cerca di una adeguata preparazione necessaria per poter svolgere la professione in
prima linea e in piena autonomia. Questa scelta &€ sicuramente nefasta per il nostro Paese,
considerando l'altissima spesa per la formazione medica universitaria.

| vari problemi sopracitati, associati al dramma delle decine di migliaia di persone decedute a causa
della malattia COVID-19, al non invidiabile primato mondiale italiano del contagio degli operatori
sanitari e ai 153 (dal portale FNOMCeO del 29 aprile 2020) colleghi medici deceduti, rappresentano
la spinta che ci ha condotto a scriverLe oggi.


https://www.facebook.com/groups/Coronavirusmediciitaliani/

Con questa lettera, On. Speranza, Le chiediamo di essere ascoltati per un atto concreto di
riconoscimento e valorizzazione del nostro operato ed in generale della nostra categoria, dai giovani
medici preoccupati che la propria formazione post-lauream non possa essere all’altezza dei colleghi
europei, ai medici impegnati sul campo, gli “eroi” e le “eroine” di oggi, disposti fin dall’inizio
dell’epidemia ad assumersi ogni responsabilita e rischio per vocazione alla professione.

Le chiediamo, in particolare, di prendere in considerazione l'iniziativa, nata dalla comunita
“Coronavirus, Sars-CoV-2 e COVID-19 gruppo per soli medici”, di portare alla luce alcuni importanti
aspetti su cinque temi che interessano particolarmente la sanita italiana oggi, le cui criticita sono
state drammaticamente evidenziate nel corso degli ultimi mesi: medicina territoriale, telemedicina,
farmacologia e protocolli terapeutici, formazione post-lauream, odontoiatria e libere professioni.
Questi aspetti, sottoforma di proposte, sono stati raccolti nel documento che Le alleghiamo. Il testo
del documento €& il frutto dell'organizzazione e dell'elaborazione, da parte di alcuni moderatori
referenti, di oltre 2000 commenti ai post di lancio dell'iniziativa pubblicati sul gruppo in data 19 aprile,
delle chat e degli appunti delle videocall a cui hanno partecipato i moderatori referenti e i membri dei
relativi gruppi di lavoro nelle scorse giornate di venerdi 24 e sabato 25 aprile.

Pertanto, sottoponiamo alla Sua attenzione le proposte sui cinque temi sopracitati, sperando che le
nostre richieste vengano ascoltate e condivise.

Esprimendo la nostra fiducia, certi di poter contare sul Suo appoggio, La salutiamo cordialmente.
| medici moderatori referenti e membri dei gruppi di lavoro

1. MEDICINA TERRITORIALE
Stefania Mostaccioli, moderatrice
Jakob Panzeri
Giovanni Luchetta
Luigi Bracchitta
Roberto Mignogna
Antonio Di Lascio
Annarita Soldo

Tommaso Giacalone
Sara Ballarin

Maria Teresa Comini
Elena Perrotta
Walter Mazzucco
llaria Grosso
Loredana De Marco

2. TELEMEDICINA
Emanuele Urbani, moderatore
Enrico Bernini Carri
Giuseppe Pontrelli
Emanuele Matteo
Licia Maniscalco

Francesca Perri
Luisa Sodano
Francesco Pegreffi
Grazia Pecorelli

3. FARMACOLOGIA E PROTOCOLLI TERAPEUTICI
Federica Giuzio, moderatrice

4. FORMAZIONE POST-LAUREAM

Valeria De Nigris, moderatrice
Davide Gori, moderatore
Milena Catenaro, moderatrice
Carmen Malaspina

Jakob Panzeri

Martina Guido

Petra Remondi

Roberto Mignogna

. ODONTOIATRIA E LIBERE PROFESSIONI

Giuseppe Di Trana, moderatore
Nicola Alberto Valente

Veronica Gargaruti

Rocco Zaccone

Luigi Bracchitta
Gaetano Marrocco
Fabio Ferrandes
Francesco Possanzini
Domenico Cirillo
Angela Checcaglini
Giuliano Alberton

Massimo Natale
Mariantonietta Leo
Paola Salvetti



