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NO AL DIROTTAMENTO DEGLI SPECIALISTI 
AMBULATORIALI NELL’EMERGENZA TERRITORIALE 

 
 
I MEDICI SPECIALISTI  AMBULATORIALI  RESPINGONO CON FERMEZZA LA   
PROPOSTA DEL SUMAI DI IMPIEGARE  LA CATEGORIA NELL’EMERGENZA 
TERRITORIALE PRESSO I  PRESIDI DI BASE  ORGANIZZATI DAI MEDICI DI FAMIGLIA 
(CENTRI DI MEDICINA GENEALE,CASA DELLA SALUTE,UTAP,OSPEDALE DI 
COMUNITA’ E ALTRE FORME ASSOCIATIVE TERRITORIALI). 
 
IL SISTEMA DI EMERGENZA TERRITORIALE  118 HA GIA’  FIGURE PROFESSIONALI  
PROPRIE, CAPACI DI RISPONDERE QUALITATIVAMENTE ALL’ESIGENZA URGENTE 
DEL CITTADINO. 
 
CREARE UN ULTERIORE FILTRO NELL’EMERGENZA  PORTEREBBE SEMPLICEMENTE 
AD UN ALLUNGAMENTO   DEI TEMPI DI RISPOSTA  TERAPEUTICA CHE INVECE, PER 
LA NATURA STESSA DELLA PATOLOGIA, ANDREBBERO ACCORCIATI. 
 
UNA DOMANDA DI SALUTE URGENTE MERITA UNA RISPOSTA 
COMPLESSIVA,VALIDA,EFFICACE, TEMPESTIVA, CHE PUO’ ESSERE DATA DAL 
TERRITORIO CON IL 118 E DALL’ OSPEDALE CON I REPARTI SPECIALISTICI. 
 
INSERIRE UN’ALTRA COMPONENTE TRA QUESTE DUE  STRUTTURE  
FAREBBE PERDERE  SOLO ULTERIORE TEMPO PREZIOSO PER IL 
PAZIENTE. 
 
SINTOMI APPARENTEMENTE MINORI (I COSIDDETTI CODICI BIANCHI E VERDI) 
POSSONO NASCONDERE PATOLOGIE GRAVI, POTENZIALMENTE MORTALI. 
 
IMMAGINATE IL PERCORSO DI UN PAZIENTE CON DOLORE TORACICO  ATIPICO O 
ALTRA SINTOMATOGIA DI DUBBIA NATURA: 
CHIAMA IL  118,VIENE TASPORTATO  NEL PRESIDIO TERRITORIALE  ,VIENE 
ALLERTATO  LO SPECIALISTA AMBULATORIALE, CHE LASCIA L’AMBULATORIO 
(OVE CI SONO  PAZIENTI IN ATTESA) E SI PORTA    NEL PRESIDIO OVE NON POTRA’ 
FARE ALTRO CHE CONFERMARE I DUBBI DEL COLLEGA DEL 118 E 
INVIARLO,QUINDI, SUCCESSIVAMENTE ALL’OSPEDALE. 
 
UNA PERDITA DI TEMPO INUTILE CHE  AUMENTEREBBE  IL “RISCHIO MORTE” DI UN 
PAZIENTE POTENZIALMENTE CRITICO. 



 
NOI RITENIAMO-INVECE-DICHIARA IL DOTT. SANTOMAURO-SPECIALISTA E 
DIRIGENTE DEL SAPMI-  CHE LO SPECIALISTA AMBULATORIALE DEBBA ASSUMERE  
UN RUOLO DETERMINANTE NEL SISTEMA DI PREVENZIONE E MANTENIMENTO 
DELLO   STATO DI BENESSERE DEL CITTADINO  E NEL PERCORSO DIAGNOSTICO E 
TERAPEUTICO DELL’AMMALATO CRONICO, EVITANDO INUTILI E COSTOSI 
RICOVERI OSPEDALIERI. 
 
LA DISTRAZIONI DELLO SPECIALISTA IN COMPITI DI EMERGENZA –CONTINUA  
SANTOMAURO-COMPORTEREBBE ANCHE UN ALLUNGAMENTO DELLE LISTE DI 
ATTESA CHE PER ALCUNE BRANCHE SONO GIA’ DI SVARIATI MESI. 
 

INVITIAMO,PERTANTO,TUTTI GLI SPECIALISTI 
AMBULATORIALI A  UNIRSI A NOI PER BLOCCARE  

L’IMPROVVIDA PROPOSTA  SUMAISTA CHE PORTA UN DANNO 
AL MEDICO E AL CITTADINO-AMMALATO. 

 
 
 
 
INFO: DOTT.SANTOMAURO   tel.   3386477664 
           EMAIL:santovince1@tin.it 
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