1bero

Quotidiano || Data 01-05-2010

Pagina 1 9

Foglio 1

Intervento

Fra medico e paziente
c'e reciprocita
di diritti e doveri

==« LUCABERNARDO

MEN Come abbiamo visto in un precedente arti-
colo vi sono precisi criteri indicati sia dalla giuri-
sprudenza che da protocolli sanitari per indivi-
duare le responsabilita del medico. Secondo I'av-
vocato Domenico Frasca la sfida odierna & quella
diadottare da parte del personale sanitario unap-
proccio sempre pill trasparente nei confronti
dell'utenza che ha diritto a ottenere in tempi assai
brevi le proprie cartelle cliniche, in modo che sia-
no carte leggibili, ordinate, stampate al computer,
con relazioni mediche chiare e semplici nellaloro
analisi munite di firma leggibile dei medici che si
sono succeduti nelle cure, perché siano facilmen-
teindividuabili. Per analogia bastiricordare quella
recente sentenza scrittaa mano e non con il com-
puter dal Giudicante, poi annullata dalle Sezioni
Unite della Cassazione, poiché incomprensibile e
di conseguenzalesiva del diritto di difesa. Se que-
sto esempio e valso a chiarire la lesione del diritto
alladifesa diunimputato, vadasé che perglistessi
motivi si possa ledere il diritto alla salute del pa-
ziente che, anche sul cartaceo ha diritto di poter
comprendereipropri itinerari curativi.

Civiene incontro in proposito il combinato di-
sposto dalla Legge 15 marzo 2010 nr. 38 che in te-
ma di accesso alle cure palliative e alla terapia del
dolore afferma che le strutture sanitarie devono
assicurare un programma individuale peril mala-
toeperlasuafamiglianelrispettodi specificietas-
sativi principi fondamentali che sono la tutela
delladignita e dell’autonomia del malato, latutela
e la promozione della qualita della vita fino al suo
termine, l'adeguato sostegno sanitario e socio as-
sistenziale della persona malata e della famiglia.
Inbuonasostanzala novellalegislativa conferisce

aldoloreilrango di malattiasancendo il diritto per
i malati di patologie croniche in stato di avanza-
mento terminalel’accesso a cure palliative.

Ancoraunavoltatornal'importanza della chia-
rezzadella cartella clinicacomeindicato dall'art. 7
della medesima legge che impone severi e strin-
genti obblighi di redazione dalla cui mancanza
possono sorgere nuove responsabilita mediche.
In ogni caso per non affossare l'intero sistema sa-
nitario si avverte 'esigenza di trovare un nuovo
equilibrio tra il ruolo necessario e insostituibile
del medico e quello della comunita dei pazienti e
delle loro famiglie che devono essere parte inte-
grante del progetto.

Si sente quindi, dice Frasca, la necessita di un
nuovo sistema che riequilibri i diritti e i doveri di
ogni parte. Il primo, ma non unico passo, & quello
dirivolgersial proprio medico dibase conformule
sempre pilt efficaci. Servizio questo importantis-
simo non solo per la funzione di filtro che svolge,
ma anche di contatto diretto con le famiglie e che
deve tendere a riconciliare 'utenza con la sanita,
fornendo divoltainvoltaservizisempre pittavan-
zati oltre che un educazione sanitaria di base. In-
fatti, i medici convenzionati con le Asl devono es-
seresempre reperibili neigiorni e negli orari stabi-
liti e questi riferimenti non devono cambiare di
continuo ma essere dati certi eacquisiti.

IImedico deve fornire all'utenzala “contattabi-
lita” anche nel momento in cui non sia immedia-
tamente reperibile, cioé non deve nascondersi -
come spesso accade - dietro insuperabili segrete-
rie telefoniche, dovra computerizzare il percorso
clinico del proprio convenzionato per poter me-
glio seguirel'evoluzionedelle patologie, fornireri-
cette chiare e non a caratteri cuneiformi, avere un
dialogo sincero e aperto sulle diagnosi facendo
comprendere ai pazienti come le terapie da prati-
care debbano essere eseguite alla lettera come
fossero somiministrate all'interno diuna struttura
ospedaliera. Pena l'inefficacia delle stesse. In-
sommaunosguardo cosifatto ditrasparenza, sin-
cerita e comprensione tra le parti, di professiona-
lita e adeguatezza dei sistemni, non puo fare altro
che migliorare il rapporto tra gli operatori sanitari
ed i pazienti nelsolco di unarinnovatafiducia.
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