17. Agosto
Medical Burnout all’epoca di Trump

Il burnout é il punto esatto in cui la candela si spegne non perché ha finito la cera,
ma perché ha bruciato se stessa per dare luce a cio che non la riguarda

Secondo un rapporto di Medscape pubblicato il 3 agosto, poco meno della meta dei medici
statunitensi a tempo pieno dichiara di aver sofferto di burnout a un certo punto della propria
carriera e un quinto di aver sofferto di depressione.
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Il rapporto si basa sui risultati di un sondaggio condotto tra il 15 gennaio e il 16 aprile su un
campione di 5.159 medici di 29 specialita.

Una analisi dettagliata del rapporto identifica almeno sette punti che meritano di essere
ulteriormente analizzati

1. Il quarantasei percento dei medici intervistati ha riferito di soffrire di burnout e il 20% di
depressione, incluso il 15% che ha riferito di soffrire di entrambi.

2. Oltre 8 medici su 10 hanno attribuito la maggior parte o la totalita del loro burnout al lavoro
piuttosto che alla vita privata, e due terzi hanno affermato di ritenere che il loro burnout superi
quello sperimentato dai professionisti di altri settori.

3. La percentuale di medici affetti da burnout che non hanno cercato assistenza psicologica
professionale e hanno dichiarato che non la prenderebbero in considerazione & scesa al 47%,
rispetto al 53% di tre anni fa.

4, Oltre 4 medici su 10 hanno valutato il proprio burnout ai due livelli di gravita piu elevati e il 14%
ha affermato che & cosi grave da prendere in considerazione l'idea di abbandonare la professione
medica, cifre simili a quelle del rapporto precedente.



5. Il carico burocratico e le lunghe ore di lavoro rimangono le due principali cause di burnout, e la
retribuzione insufficiente & aumentata, pari alla mancanza di rispetto, come fattore contribuente.

6. Quasi 6 medici su 10 hanno affermato che confidarsi con i colleghi non € un'opzione valida per
ottenere supporto in caso di depressione, e la paura di essere messi in dubbio professionalmente
rimane la ragione principale per cui i medici nascondono una diagnosi di depressione.

7. Due terzi dei medici hanno apportato almeno una modifica al proprio ambiente di lavoro in
risposta al burnout, pit comunemente riducendo le ore, cambiando lavoro o sollecitando
modifiche ai flussi di lavoro.

Considerazioni e testimonianze

Molti medici temono ancora che rivelare di soffrire di depressione o burnout possa avere
ripercussioni negative in termini di abilitazione, accreditamento o semplicemente per la paura di
essere considerati inaffidabili dai colleghi. Percio, gestiscono la situazione in privato, spesso fino a
guando non si trasforma in una crisi.

Sorprendentemente, i dati sono quasi identici per uomini e donne, nonostante le donne in

genere soffrano di burnout piu frequentemente degli uomini a causa del maggior carico di
responsabilita in ambito domestico, della minore soddisfazione per I'equilibrio tra vita lavorativa e
privata e del maggior tempo dedicato ai pazienti e alla documentazione rispetto ai colleghi uomini.

"Ho sperimentato quello che definisco un 'doppio burnout' quando sono
diventata mamma. Sebbene il pronto soccorso sia sempre un ambiente di lavoro stressante e
intenso, & stato il ritorno a casa e il secondo turno di responsabilita genitoriali a farmi precipitare
nel burnout", afferma la dottoressa Archana Shrestha, medico di pronto soccorso e responsabile
del benessere presso Physician Wellness Solutions, che offre programmi di benessere
personalizzati per professionisti ad alte prestazioni che soffrono di burnout.

dati rivelano una spaccatura generazionale: i millennial hanno una probabilita significativamente
maggiore di segnalare un burnout di livello moderato, mentre i medici delle generazioni
precedenti hanno una probabilita significativamente maggiore di segnalare un burnout cosi grave
da prendere in considerazione l'idea di abbandonare del tutto la professione medica. A quanto
pare, le diverse generazioni affrontano difficolta diverse.

La dottoressa Archana Shrestha é un medico specialista in medicina d'urgenza, life coach certificata e
responsabile del benessere aziendale, con oltre 10 anni di esperienza come coach per le alte prestazioni.
Leader nel settore del benessere dei dipendenti, Archana é specializzata nell'affrontare e mitigare il burnout,
aiutando le organizzazioni a trattenere i propri talenti pit preziosi e a promuovere culture aziendali pit
sane.

Dal 2020, ha sviluppato e implementato programmi di coaching basati su evidenze scientifiche che hanno
prodotto risultati misurabili, tra cui una comprovata riduzione di 12 punti (25%) nei punteggi di burnout tra i
partecipanti. Il suo approccio é influenzato dal suo percorso personale di superamento del burnout come



professionista di alto livello, il che le conferisce una capacita unica di entrare in contatto con gli altri e di
motivarli.

Oltre al suo lavoro presso Physician Wellness Solutions, Archana é professoressa assistente presso la
Rosalind Franklin University of Medicine and Science. E una relatrice molto richiesta, autrice e sostenitrice
del benessere dei dipendenti, e ha ricevuto numerosi riconoscimenti per il suo contributo in questo campo,
tra cui il Rising Star Award dall'Universita dell'lllinois a Chicago. E stata inoltre premiata come una delle 20
donne di eccellenza a livello globale del 2018 dal deputato statunitense Danny K. Davis, in riconoscimento
dei suoi successi come responsabile del benessere aziendale.

La missione di Archana é quella di valorizzare e potenziare le persone di talento, garantendo loro la
possibilita di eccellere sia nella vita professionale che in quella personale, contribuendo al contempo al
successo delle proprie organizzazioni.

Le esigenze del mio lavoro offuscano il mio giudizio quando si tratta di dare priorita ai miei
interessi e al mio benessere. Il nostro servizio ha subito un elevato ricambio di personale e mi
ritrovo sempre pil spesso ad assistere/supervisionare medici piu giovani; non posso abbandonarli
al loro destino, lasciandoli inghiottire da questo sistema... quindi immagino di esserne inghiottito
anch'io", ha affermato un internista di vecchia generazione

La frequenza con cui i medici hanno riferito di sentirsi esausti per piu di 2 anni variava a seconda
della generazione. La durata € un dato significativo: i medici delle generazioni precedenti hanno
una probabilita significativamente maggiore di riferire un burnout che dura piu di 2 anni, mentre i
millennial hanno una probabilita significativamente maggiore di trovarsi nelle fasi iniziali, ovvero
da 1 a 6 mesi. Se si considerano anche i dati sulla gravita, guesto schema suggerisce che il burnout
si aggrava nel tempo anziché risolversi spontaneamente.

Il peso della burocrazia e gli orari di lavoro estenuanti rimangono le due principali cause di burnout
tra i medici. Nel frattempo, la mancanza di rispetto € rimasta pressoché invariata, mentre la
retribuzione insufficiente ha raggiunto la parita.

| medici intervistati hanno reagito al burnout con azioni concrete, non limitandosi ad accettarlo
passivamente. Le tre misure piu comuni — riduzione dell'orario di lavoro, cambio di impiego e
promozione di modifiche ai flussi di lavoro — rappresentano la maggior parte delle risposte, con
due terzi dei medici che hanno apportato almeno una modifica al proprio ambiente di lavoro.

Cio di cui molti medici hanno bisogno e un sistema sanitario che supporti meglio sia i pazienti sia i
professionisti che si prendono cura di loro. Affrontare il burnout dei medici richiede sia un
supporto individuale sia un cambiamento sistemico significativo che ripristini I'autonomia, riduca
gli oneri amministrativi non necessari e crei ambienti in cui i medici possano chiedere aiuto senza
timore di essere stigmatizzati. | medici hanno tracciato una netta distinzione tra la loro professione
e quella dei colleghi. Due terzi ritenevano che il burnout fosse piu grave in medicina che in altri
settori. | dati raccolti in tre anni raccontano una storia coerente: circa un quarto dei medici affetti
da depressione ha riferito di soffrire di depressione clinica, mentre quasi due terzi hanno descritto
una forma pil comune e meno grave di malumore o tristezza.

Sebbene quasi la meta dei medici abbia ancora affermato che la propria depressione non influisce
sulle interazioni con i pazienti,

Le ragioni per cui i medici nascondono la propria depressione coincide con La paura di essere
messi in dubbio professionalmente rimane la principale preoccupazione.

Spesso i medici temono di subire ripercussioni sulla propria carriera se la loro condizione diventa
di dominio pubblico. E comune pensare che parlare apertamente della depressione possa
compromettere la propria reputazione, o addirittura comportare la revoca della licenza medica, il
che li dissuade fortemente dal condividere le proprie difficolta.



