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U na diversa organizzazione per costruire in-
sieme un nuovo modelle di Sanna. Dove
I"ospedale diventa ulumo segmento di on com-
plessivo percorso di cura, diversarentie articola-
o a livelio territoriale intorna ar Nucler dr cure
primaric.

E questo lo scenano disegnato dall accordo
integrativo siglato dalle orgamizzaziom sindacal
der medict di medicina generale - Fimmg, Simct
¢ Cumi - ¢ dall’assessore abruzzese alla Samita,
Bernardo Mazzocca, al termine di un contronto
(durato un intero anno) finalizzato al rageiungi-
mento di una nuova intesa necessara per definire
ruch ¢ nuove modalita operatve.

[."accordo prevede 1l potensiamento der servi-
21 territonali ofterti alla popolazione in ternmmn di
accessibihita, senza trascurare la necessita di tene-
re d'occhio la spesa farmaceutica ¢ diagnostica.
Come? Con un impegno diversificato, che passa
attraverso la creaszione di poliambulatort (1 Nuclel
di cure primane} in cul i medici associati assicure-
ranno i presenza per 12 ore al giorno, dalle 8
alle 20, per por lasciare 11 posto ai medicr della
continuta assistenziale fino al mattino successi-
vy, Presenza no-stop, dungue. per dare i cittadi-
nuna risposta sanitaria di primo livello fuort
dall’ospedale. che dovra essere ricondotio a Juo-
go di cura per la fase acuta della malatue ¢ per
prestazloni specialistiche. Presso gli studi medici,
quindi, anche grazie a nuovi supporti tecnologic
¢ informatict. 1 pazient avranno la possibilita di
prenotare on line visite ed esami strumentali.
nonché di ricevere prestaziont di telemedicina
come spirometne o elettrocardiogramm,

La vita dei pazienti dovrebbe in teoria diventa-
re piu tacile: dovranno peregnnare meno ¢ fare
meno  file a1 diverst sportelli per accedere
servizi sanitart, anche grazie a infermien ¢ colla-
boraton di studio che 1 medict avranno tacolti d
assumere (dictro incentivo) per migliorare [ativi-

td deghi ambulaton.

Sc la musica cambia per gl assistiti, accade
altrettanto al medicr che decideranna di coghere
lc nuove opporwnita previste dall accordo, che
prevede incentivi economicl per guant aderiran-
no alla nuova organizzazione, dove o ¢ atfatlo
sceondano 1l ruoto del medico nell’azione dr
controllo der cost per farmact ed csann attraver-
s0 1l monttoraggio delle patologie croniche ad
alty impatio sociale ¢ costi altrettanto atti, come
diabcte, 1pertensione, bronchite, malattie articola-
r, per le quali siosegutranno percaersi condivis)
con gh specialisti. «Abbiamo raggiunto un’intesa
importante - souttohnea Mazzocea - che ndisegna
1l ruolo del medico restituendo alli professiong
un alto profilo, ¢ ¢i pone nella condizione di
poter realizzare il governo clinico. condizione
indispensabile per garantire 1 etficienza del no-
Sira sislema Sanitario».
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