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I medici di famiglia a Messner:
«Non chiediamo esamiinutili»

Liste d’attesa. | sindacati: «L'assessore dice di aver istituito un tavolo sull’appropriatezza ma non ne sappiamo nulla»
Fimmg e Snami: «Meta delle ricette richieste e indotta dagli ospedalieri e dagli specialisti convenzionati. Non da noi»

VALERIAFRANGIPANE

BOLZANO. «Visite ed esami? Non
li prescriviamo a casaccio e non
chiediamo prestazioni inutili.
Siamo tenuti al rispetto dei crite-
ri (Rao) codificati a livello pro-
vinciale una decina di anni fa. E
senon vanno bene, occorre rive-
derli e farlo tutti insieme. L’as-
sessore Messner dice di aver isti-
tuito un tavolo dilavoro sull’ap-
propriatezza delle prescrizioni
ma noi non ne sappiamo nulla.
Non capiamo come sia possibile.
Cisentiamo presiin giro».
Partealta la protesta dei sinda-
cati dei medici di famiglia Fim-
mg e Snami, che contestano
scelte improprie. Al centro le li-
ste d’attesa infinite con gli altoa-
tesini che per “salvarsi” sirivol-
gono sempre piut al privato,
mentre cresce l'interesse per le
assicurazioni sanitarie. Una ten-
denza che emerge dall’edizione
estiva del Barometro Ipl (Istitu-
to promozione lavoratori). Sen-

titi 500 lavoratori dipendenti
under 65. Dalle risposte si evin-
cechenell’ultimoannoil42% si
¢ rivolto alla sanita privata. Il
67% per motivi di urgenza, il
33% per ottenere un servizio mi-
gliore. Ipl parla di senso di rasse-
gnazione: «Lasceltadiricorrere
al privato ¢ obbligata».

Hubert Messner contesta i nu-
meri, «non ho sentore di una si-
mile sfiducia nella nostra sani-
ta», ma lavora al taglio delle at-
tese «gia scese». Ma, dice I’as-
sessore, «le liste vanno ulterior-
mente ridotte sia per le visite
che per gli esami diagnostici. E
visto che non riusciamo a con-
trollare la domanda, per esem-
pio abbiamo piui di 30 mila ri-
chieste dirisonanze magnetiche
I’anno, vedremo di controllare
chelerichieste non siano inutili.
Ho istituito un tavolo di lavoro
con medici di famiglia, ospeda-
lieri e specialisti convenzionati
per verificarne 'appropriatez-
za». Domenico Bossio (Fimmg)
e Susanna Hofmann (Snami)

I medici di famiglia all’assessore Hubert Messner: «Visite ed esami? Non li prescriviamo certo a casaccio e non chiediamo prestazioni inutili»

nonnesanno nulla: «Messner ci
haspiegato che abbiamo abban-
donato il tavolo delle trattative
sul contratto integrativo, que-
stione non vera e adesso salta
fuoriil tavolo per I'appropriatez-
za di cui tutti i sindacati, al mo-
mento non sanno assolutamen-

HANNODETTO

Pertagliare le liste
vedremodicontrollare
che le prestazioni

richieste non siano inutili
HubertMessner

te nulla. Questo tavolo ci sem-
braun “fantasma”».

I medici di famiglia non accet-
tano eventuali azioni punitive e
fissano dei punti fermi: «Tutto
quello che viene fatto a benefi-
ciodel paziente deve essere utile
alui e rispondere a criteri scien-
tifici. Noi tutti siamo tenuti al ri-
spetto dei Rao (raggruppamenti
omogenei di attesa), metodo
che consente di dare tempisti-
che diverse per I'accesso alle
prestazioni specialistiche ambu-
latoriali in base alla gravita del
paziente. E il paziente ha diritto
a prestazioni appropriate. Noi
non possiamo fare eccezioni,
non possiamo chiedere una prio-
rita, una visita o un esame dia-
gnostico urgente, se non € neces-
sario. Non sono previste eccezio-
ni, altrimenti passiamo dalla
parte del torto. Eallorasei crite-
rinon vanno pilt bene occorre ri-
vederli. Insieme> .

Fimmg e Snami battono sual-
tri due punti. «Sicontinuaad ac-
cusare il medico di famiglia di ri-

» Susanna Hofmann (Snami)

cette “facili”, quando la questio-
ne ¢ pilt complessa. La meta del-
le richieste di esami diagnostici
strumentali (tac, ecografie, riso-
nanze magnetiche ecc.) & indot-
ta dai medici ospedalieri. Capita
troppo spesso che alcuni reparti
non abbiamo tempo di compila-
re la ricetta e ci scambino per i
loro segretari. E poi visto che
per legge tutti gli specialisti con-
venzionati non possono prescri-
vere visite o esami, ci piove ad-
dosso, da parte loro, un’altra va-
langa di richieste. Noi conoscia-
mo molto bene la storia clinica
dei nostri pazienti e non accet-
tiamo tutto».

Hofmann e Bossio parlano nel-
lo specifico di un surplus di ri-
chiesta da parte degli specialisti
convenzionati, di esami sofisti-
catimolto costosi. «La mentali-
ta € quella del “facciamo tutto”
che poi vediamo. E anche qui
spesso ci troviamo a dire di no.
Ma non ¢ facile». I sindacati
chiedono si sedersi ad un tavolo
vero. « Non fantasma».
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