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«Soldi per ridurre le priorita?
Mina il rapporto di fiducia»

Tutti i dubbi (e le proposte ) della presidente della Consulta per la Salute

PATRIZIA TODESCO

«Sebbene i bonus ai medici di
base per ridurre prescrizioni
possano contribuire a contene-
re le liste di attesa, consideria-
mo fondamentale bilanciare
questo con il mantenimento
della fiducia, I'accesso equo al-
le cure e la prevenzione, adot-
tando interventi strutturali per
garantire una sanita sostenibi-
le e di qualita. Nella convinzio-
nesiano adottabili criteri diver-
si ed ulteriori rispetto alla me-
ramonetizzazione delle presta-
zioni, crediamo serva potenzia-
rel'organizzazione del sistema
sanitario per ridurre le liste
d’attesa attraverso investimen-
ti e miglioramento dei proces-
si, valutando anche possibili
sospensioni temporanee
dell'intramoenia per dare prio-
rita al servizio pubblico su
quello privato convenziona-
ton.

La presidente della Consulta
per la salute Elisa Viliotti non
sembra dunque pienamente
convinta del sistema di incenti-
vieconomici per i medici di me-
dicina generale finalizzato a
promuovere l'appropriatezza
prescrittiva e a ridurre le pre-
scrizioni di visite specialisti-
che ed esami giudicati non ne-
cessari. Progetto che ha porta-

to ad unariduzione delle priori-
ta di visita del 17% rispetto
all’obiettivo del 10% posto da
Azienda sanitaria, a fronte di
un premio assegnato ad ogni
medico di medicina generale
che raggiungeva l'obiettivo di
2.500 euro all’anno.

Viliotti mette in guardia dai
rischi del progetto. «La misura
sirivela per pit aspetti contro-
versa, in primis perché incide
sul rapporto di fiducia medi-
co-paziente, generando pres-
sioni complesse sul medico
che deve mediare tra richieste
dei pazienti e consigli speciali-
stici, e fondando nel cittadino
il potenziale sospetto di revi-
sioni fatte pensando pilt all’'o-
biettivo statistico che a consi-
derazioni cliniche individuali».
Per la presidente «si incorag-
gia un’appropriatezza “al con-
trario”, premiando la restrizio-
ne delle prescrizioni/accesso
alle cure e il cambio “in minus”
del codice di priorita (RAO),
piuttosto che far crescerelaca-
pacita di diagnosi del medico
dotandolo di un minimo di stru-
mentazione diagnostica, e non
prevedendo, di converso, una

raccolta e approfondimento
dei bisogni di salute che non
trovano accoglimento, alla qua-

le far seguire, da parte delle
strutture di competenza, anali-
sivolte a migliorare le capacita
di risposta del servizio pubbli-
co, anche attraverso l'integra-
zione sociosanitaria e la pre-
scrizione sociale». Il rischio, se-
condo Viliotti, & che questo ti-
po di incentivo possa portare
alla rinuncia alle cure se i pa-
zienti percepiscono difficolta
nell’accesso a visite e controlli
preventivi essenziali, con rica-
dute negative sulla salute pub-
blica (secondo il recente rap-
porto Gimbe i trentini che ri-
nunciano alle cure sono gia pit
di40.000) e a spingere le perso-
ne arivolgersi alla sanita priva-
ta, creando ulteriori disugua-
glianze nell’accesso alle cure.
«Del pari-aggiunge la presiden-
te - vi e il fondato timore che
una prescrizione troppo pru-
dente o conservativa, limiti la
possibilita di effettuare con-
trolli preventivi e diagnosi pre-
coci, che sono fondamentali
per la gestione efficace delle
malattie croniche e peril conte-
nimento dei costi sanitari futu-
rin,

Per Elisa Viliotti «vi € il fondato timore che una prescrizione troppo prudente o conservativa,
limiti la possibilita di effettuare controlli preventivi e diagnosi precoci»
Peril contenimento delle liste d’attesa «far crescere la capacita di diagnosi del medico»
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Appropriatezza prescrittiva: giusto legarla ad un riconoscimento economico? Per la presidente Viliotti ci sono dei rischi
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