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Il Cup

I medici replicano
a Gerosa: «Servono
maggiori risorse»

Altola dei medici di base del
Veneto all’annuncio dell'as-
sessore regionale Gino Gero-
sa sulla prenotazione di visite
ed esami gia in ambulatorio,
anziché attraverso il Cup.
«Non abbiamo ancora la pro-
posta della Regione, ma pri-
ma di darci nuovi compiti,
servono una riflessione gene-
rale e poi investimenti, pilt
personale e piil dotazione tec-

nologica», dice la Fimmg, gui-
data da Enrico Peterle. Pd ¢
Avsattaccano il centrodestra.
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Prenotazioni, stop dei medici
«Per nuovi compiti servono
risorse, personale e visione»

»Veneto, I'idea di Gerosa su esami e visite fissati gia in ambulatorio accende il dibattito
Peterle (Fimmg): «Proposta non ancora sul tavolo, ma il carico di lavoro ¢ gia molto alto»

LO SCONTRO

VENEZIA Altola dei medici di base
del Veneto all'annuncio dell’as-
sessore regionale Gino Gerosa.
«Chiamare il Cup & una cosa vera-
mente indecorosa», avevadettoil
titolare della Sanita nell'aula di
Palazzo Ferro Fini, spiegando
poi nell'intervista al Gazzettino il
progetto di assegnare ai dottori
di famiglia il primo giro di preno-
tazione delle visite specialistiche
e degli esami diagnostici: «Do-
vendo raggiungere con le orga-
nizzazioni sindacali I'Accordo in-
tegrativo regionale per la medici-
na generale, abbiamo pensato
che questo servizio dovrebbe di-
ventare uno degli obiettivi». Ma
la Fimmg, sigla che rappresenta
meta del settore, ¢ tutt'altro che
entusiasta: «Non abbiamo anco-
ra la proposta della Regione, ma
prima di darci nuovi compiti, ser-
vono una riflessione generale e
poi investimenti, piti personale e
pilidotazione tecnologica».

AIR

A dirlo ¢ il segretario Enrico
Peterle: «Il tema delle prenotazio-
ni attraverso il Cup da parte dei
medici di medicina generale non
& ancora stato affrontato ai tavoli
dell'Air e quindi aspettiamo di
conoscere nel dettaglio la propo-

sta della Regione. Ci preme pero
sottolineare subito un punto: &
evidente che un eventuale mag-
giore coinvolgimento dei medici
dovrd essere accompagnato da
un investimento adeguato, sia
sui sistemi informatici e sulla lo-
ro integrazione con quelli regio-
nali, sia sulle risorse necessarie a
gestire questa attivita». Specifica
il numero uno di Fimmg Veneto:
«La categoria ¢ gia oggi sottopo-
sta a un carico di lavoro molto
elevatoe per questoun’eventuale
collaborazione su questo proget-
to deve necessariamente inserir-
si in una profonda ristrutturazio-
ne dell'organizzazione della me-
dicina generale, mettendo a di-
sposizione tempi, personale e
strumenti adeguati. Non si pud
semplicemente aggiungere un
nuovo compito agli studi dei me-
dici di famiglia senza creare le
condizioni per svolgerlo bene. Se
vogliamo che questo intervento

produca un beneficio concreto
per i cittadini, dobbiamo ragiona-
re sull'organizzazione complessi-
va e sulle risorse necessarie, non
limitarci a trasferire una parte
delle attivita del Cup. Serve in-
somma una visione complessi-
van,

DIAGNOSI E CURA

I consiglieri regionali di cen-
trosinistra raccolgono l'appello
dell'organizzazione sindacale. «I
medici di medicina generale sia-
nocoinvoltiin ogniriforma che li

riguarda», chiede Elena Ostanel
(Alleanza Verdi Sinistra), detta-
gliando insieme al collega Carlo
Cunegatoinumeridel problema:
«L'assessore Gerosa sbaglia la
diagnosi e quindi anche la cura.
La sua soluzione ¢ aftidare le pre-
notazioni ai medici di famiglia,
una categoria che in Veneto ¢ gia
allo stremo. Ogni medico di base
segue in media 1526 assistiti,
contro i 1.383 della media nazio-
nale. Quasi 7 medici di famiglia
su 10 superano il massimale di
1.500 pazienti. Secondo Gimbe
ne mancano 747, la carenza pilt
altad'ItaliadopolaLombardia. E
con il ruolo unico e il nuovo ac-
cordo nazionale dovranno garan-
tire ore anche nelle Case di comu-
nita. A questi medici la Giunta
vuole affidare un compito in piit
e l'assessore, incredibilmente, so-
stiene che non sia un aggravio.

Difficile capire come». Ma aldila
della contestazione di appesanti-
mento, gli esponenti dell'opposi-
zione nutrono dubbi sul funzio-
namento del meccanismo: «L'al-
goritmo di cui parla Gerosa non
potrad che pescare dalla stessa
agenda del Cup. Se al Cup non si
trova posto non € perché gli ope-
ratori non sanno lavorare e i me-
dici di base saprebbero miracolo-
samente fare meglio. E perché i
posti non ci sono. Nessuna intelli-
genza artificiale pud prenotare
una visita se lo specialista che de-
ve farla non esiste».

Concorda sul punto Chiara
Luisetto (Partito Democratico),
vicepresidente della commissio-

ne Sanita: «Abbattere i tempi di
attesa per alcune prime visite &
un passaggio doveroso e positivo
quando si registrano progressi,
ma la fotografia reale non si esau-
risce al primo accesso, Il vero no-
do non & semplicemente quello
di stabilire chi inserisce la preno-
tazione nel sistema, che sia il
Cup, il medico di medicina gene-
rale o un algoritmo, bensi il fatto
che i pazienti rischiano sistemati-
camente di perdersi lungo liter
di cura. Questo vale per le croni-
citd e diventa drammatico in am-
biti complessi come I'oncologia.
dove dopo il primo appuntamen-
to le visite di controllo, gli appro-
fondimenti e i follow-up diventa-

no un percorso ad ostacoli».

SCIOPERO

E un periodo di fibrillazione
per la sanita territoriale. Smi Ve-
neto ha decisodi aderire alla pro-
testa nazionale del 15 e 16 settem-
bre. Sottolinea la segretaria re-
gionale Liliana Lora: «Non scio-
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LUISETTO (PD): «I MALATI
RISCHIAN DI PERDERS|
LUNGO IL PERCORSD»
INTANTO LO SMI SCIOPERA
CONTRO LE ORE-EXTRA _
NELLE CASE DI COMUNITA

pereremo contro la Regione Ve-
netodi cuiapprezziamo le recen-
ti scelte, compresa la necessita di
coinvolgere i rappresentanti dei
medici per organizzare la futura
rete di assistenza con un proget-
to che tuteli i cittadini nel rispet-
to e nella valorizzazione dei pro-
fessionisti che il sindacato rap-
presenta. Sciopereremo, invece,
per la disapplicazione dell'obbli-
gatorieta per i medici di famiglia

a coprire oltre al loro attuale ora-

rio di lavoro, sei ore presso le Ca-
se di Comunita».

Angela Pederiva

CRIPROCUZIONE RISERVATA

OSTANEL E CUNEGATO LAVS):
«QUASI 7 DOTTORI $I BASE
SU 10 SUPERANO IL TETTO
DI1500 ASSISEITI

IL PROBLEMA E CHE NON

CI SONO POSTI IN AGENDA»

Quasi 30 medici di famiglia in Polesine e nel Bellunese

stanno sperimentando I

prenotazione di visite ed esami.

Nel tondo Enrico Peterle, segretario di Fimmg Veneto
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