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AperturaRitaglio stampa ad uso esclusivo del destinatario, non riproducibile.

di LUANA DE FRANCISCO

«Azzerare le liste d’attesa è
tecnicamenteimpossibile.Ilpro-
blema, all’ospedale di Udine co-
meintuttoilrestod’Italia,èpiut-
tostoquellodiriuscireagoverna-
reladomanda,attraversocriteri
di priorità clinica e non di ordi-
nediarrivoeprenotazione».Pa-
rola del direttore generale del-
l’Azienda ospedaliero-universi-
taria, Carlo Favaretti, che della
piaga dei tempi d’attesa in sani-
tàhaparlatoieri,apalazzoMada-
ma, davanti alla XII Commissio-
ne igiene e sanità, presieduta
dal senatore Ignazio Marino.

Non una visita di cortesia,
quellafattaieriaRomadaFava-
retti e dall’assessore regionale
alla Salute, Ezio Beltrame, ma
un’occasioneperdareericevere
lustro all’Azienda unica udine-
se, scelta e invitata dalla Com-
missione ministeriale a illustra-
re,assiemeaduesolealtreazien-
deitaliane (l’Azienda ospedalie-
ra “Niguarda” di Milano e l’Usl
12 di Viareggio), la propria espe-
rienza nell’applicazione della
legge 120/07 sull’esercizio della
libera professione intramura-
ria. Il “Santa Maria dellaMiseri-
cordia”,insomma,superalapro-
va e offre un modello virtuoso
aglialtriospedalidellapenisola.
Mailpercorso,avverteildiretto-
regenerale,nonèancoraconclu-
so.

«Le criticità non mancano –
ha spiegato Favaretti – e per su-
perarle bisognerà impegnarsi a
prevedere l’accesso prioritario
allepersonechehannorealmen-

tebisognodieffettuarelapresta-
zione in tempi rapidi. Anche se
questo significherà allungare di
qualchesettimanal’attesaatutti
gli altri». Tra gli esempi negativi
portati dallo stesso direttore, so-
no stati segnalati i 250 giorni di

attesaperunarisonanzamagne-
tica osteoarticolare o rachide e
per una densitometria ossea, i
200perlevisitevertebromidolla-
rielecolonscopieel’annoatteso
per un intervento di chirurgia
plastica. Tutti casi comunque ri-

conducibili a prestazioni non
prioritarie e istituzionali.

Ben più corte le agende del-
l’attività libero-professionale,
che comunque a Udine interes-
saappenail5%delleprestazioni
effettuate (poco meno del 6% a
livello regionale). Su 629 camici
bianchi, quelli che hanno scelto
dirinunciareaunterzodellabu-
stapagaperlavorareinextramo-
enia,cioèconpartitaIvaestudio
propri,sono37.Imediciintramo-
enia, cioè quelli che, terminato
l’orariodiservizio, si fermano in
ospedale per ricevere i pazienti
informaprivata,trattenendocir-
caun terzodellaparcella pagata
all’Azienda (opzione questa che
dàdirittoaun’indennitàdiesclu-
siva), invece, sono 506, di cui 43
in attività allargata, cioè appog-
giati a strutture private esterne
all’ospedale.Ebbene,èstatopro-
prio su questo fronte che Udine
ha incassato gli apprezzamenti
della XII Commissione.

«Siamotra ipochissimiin Ita-
lia ad avere già applicato al cen-
topercentolalegge120–haaffer-
mato Beltrame –, un provvedi-
mento che assegna maggiore di-
gnitàal lavoroprofessionale,ma
chealtempostessointroducere-
goleprecise e tali damonitorare
e renderne trasparente l’attivi-
tà».Maancheinquestocaso,Fa-
varetti intende introdurre ulte-
riori correttivi. «L’obietto – ha
detto – è di riuscire a portare a
Cupanchelaquarantinadimedi-
cidell’intramoeniaallargata:so-
lo così garantiremo al cittadino
una scelta davvero libera e non
più obbligata dalle disfunzioni
dell’attività istituzionale».

L’Azienda ospedaliero-universitaria di Udine scelta come modello virtuoso per la gestione dell’attività libero-professionale. L’assessore Beltrame: «Più controlli e trasparenza»

Liste d’attesa inevitabili, priorità alle urgenze
Il direttore Favaretti invitato al Senato: «Daremo risposte tempestive a chi ne ha davvero bisogno»


