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In pensione 237 dottori
«Gli studi restano vuoti»

L’Abruzzo e al terzo posto in Italia per la riduzione dei camici bianchi
L'allarme della Fondazione Gimbe: tra il 2019 e il 2024 sono scesi del 20%

P L'AQUILA

Entro il 2028, in Abruzzo an-
dranno in pensione 237 medi-
ci di medicina generale, che
raggiungeranno l’eta di 70 an-
ni. Il dato colloca la regione
all’l11° posto nella classifica ita-
liana. Ma c’e altro: secondo la
Fondazione Gimbe, in Abruz-
zomancano 12 medicidi base.
Al 1° gennaio 2025, il numero
medio di assistiti per medico
di famiglia e pari a 1.216, con-
tro una media nazionale di
1.383. Ma si continuano a per-
dere medici. La regione, infat-
ti, € al terzo posto per la ridu-
zione dei medici: trail 2019 el
2024 sono scesi del 20%, una
percentuale superiore alla me-
diaitaliana, parial 14,1%.

«Il dato sulla carenza di per-
sonale medico, che pone lare-
gione in penultima posizione,
tra quelle con il numero pit
basso, & una stima elaborata
tenendo conto del rapporto ot-
timale pari a un medico ogni
1.200 assistiti», rileva la Fonda-
zione Gimbe. Il report eviden-
zia, inoltre, come nel 2025 i
partecipanti al concorso nazio-
nale per il Corso di Formazio-
ne Specifica in Medicina Gene-
rale, in Abruzzo, sono stati su-

periori ai posti disponibili: 44
candidati (+142%) rispetto alle
borse finanziate, contro una
media italiana del 26%. A livel-
lo nazionale, la carenza di me-
dici di base riguarda soprattut-
toleregioni piti grandi: in testa
la Lombardia (-1.540), seguita
da Veneto (-747), Campania
(-643), Emilia-Romagna
(-502), Piemonte (-463), Tosca-
na (-394) e Lazio (-358). Non si
rilevano, invece, carenze in Ba-
silicata, Molise e Sicilia. Per
quanto riguarda la riduzione
tra il 2019 e il 2024, prima
dell’Abruzzo ci sono Sardegna
(-40,3%), Puglia (-26,3%) e Ca-
labria (-20,2%). L’Abruzzo se-
gue, immediatamente dopo,
con una riduzione generale
del 20% dei medici negli ultimi
cinque anni. Va detto, tuttavia,
che e I'unica regione, insieme
all'Umbria, dove sono scoper-
ti soltanto 12 posti da medico.
In Italia i medici che entro il
2028 raggiungeranno il limite

Peso0:44%

Te|p—|;e55 Servizi di Media Monitoring

Il presente documento non e’ riproducibile, e' ad uso esclusivo del committente e non e' divulgabile a terzi.



476- 001- 001

&4 GIMBE

EVIDENCE FOR HEALTH
Sezione:GIMBE

ilCentro

Rassegna del: 20/03/26
Edizione del:20/03/26
Estratto da pag.:3
Foglio:2/3

di eta per la pensione sono
8.180.

«La carenza dei medici di
medicina generale», afferma
Nino tta, presiden-
te della fondazione Gimbe, «¢&
un problema ormai diffuso in
tutte le regioni e affonda le ra-
dici in una programmazione
inadeguata, che per anni non
ha garantito il necessario ri-

cambio generazionale rispetto
ai pensionamenti attesi. Inol-
tre, negli ultimi anni questa
professione ha perso di attrat-
tivita e oggi sempre pil cittadi-
ni faticano a trovare un medi-
co di famiglia vicino a casa,
con disagi crescenti e poten-
ziali rischi per la salute, soprat-
tutto per le persone anziane e
peripazienti pit fragili».

I dati Sisac documentano
una progressiva riduzione dei
medici di medicina generale

dal 2019 al 2024 in tutte le Re-
gioni, con differenze molto

gistra in Sardegna (-40,3%), il
piu contenuto nella Provincia
autonoma di Trento (-1,5%).
L'analisi fa riferimento anche
al numero di assistiti. Al 1° gen-
naio 2025, i 36.812 medici di
medicina generale avevano in
carico oltre 50,9 milioni di assi-
stiti, con una media di 1.383 as-
sistiti per medico e marcate
differenze regionali.

«Il quadro reale», precisa
Cartabellotta, «& verosimil-
mente ancora piu critico di
quanto suggeriscano questi
numeri. Infatti, con livelli di sa-
turazione cosi elevati viene li-
mitato il principio della libera
scelta e diventa sempre pit dif-
ficile trovare un medico di me-
dicina generale disponibile vi-
cino casa. Una difficolta che
non riguarda solo le aree a bas-
sa densita abitativa, come zo-
ne le montane dove i bandi
vanno spesso deserti, ma an-
che molte grandi citta».

Negli ultimi anni per rispon-

famiglia, governo e Regioni
hanno adottato varie soluzio-
ni: innalzamento dell’eta pen-
sionabile fino a 72 anni, dero-
ghe all’aumento del massima-
le, possibilita, per gli iscritti al
Corso di formazione in Medici-
na Generale, di acquisire fino
a 1.000 assistiti. «A questa crisi
della medicina generale», con-
clude Cartabellotta, «bisogne-
rebbe invece rispondere con
una riforma organica, capace
di rendere la professione pilu
attrattiva. Senza una visione
d’insieme governo e Regioni
continueranno a mettere in
campo soluzioni frammentate
per tamponare una grave crisi
che richiede invece una rifor-
ma organica e coraggiosa della
medicina generale. La vera
priorita e ripensare il ruolo del
medico di famiglia: dalla for-
mazione all'organizzazione
del lavoro, fino all'integrazio-
ne con l'intera rete dei servizi
ospedalieri». (m.p.)

ORIPRODUZIONE RISERVATA

nette: il calo pitt marcato si re-
Manca il ricambio

‘ generazionale:
sempre meno giovani
vogliono diventare medici
Bisogna investire di pil
sulla formazione

e integrazione

con i servizi ospedalieri

dere alla carenza di medici di
Negli ultimianni
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ha perso attrattivita
e oggi tanti cittadini
faticano a trovare

un medico di famiglia
vicino casa

con disagi crescenti
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IL PERSONALE IN PRIMA LINEA'
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