
 

                                                         

Trento 28/7/2011 

Al Presidente del Consiglio Provinciale 

Bruno Dorigatti 

SEDE 

Interrogazione n. 3249 

«Medici di medicina generale, ci sono criticità irrisolte» 

 

Con l’ interrogazione n. 3050 di data 6 giugno 2011 si richiedevano all’Assessore 

competente informazioni circa alcune presunte anomalie procedurali cui sarebbero 

soggetti, in provincia di Trento, i medici di base. Ebbene, la risposta a dette richieste 

contiene molte osservazioni. Alcune difficili da condividere, altre, invece, molto 

interessanti. 

Un esempio delle prime si rintraccia nell’auspicio che «il medico di medicina generale 

acquisti progressivamente, in forma individuale o associata, quella centralità nel 

governo della salute e nella globalità degli interventi che non solo gli compete per 

“diritto” ma che è indicata negli atti di programmazione» (Prot. 

n.434499/A032/D329/LC). La criticità di questa affermazione deriva dal fatto che la 

«centralità nel governo della salute e nella globalità degli interventi», i medici di 

medicina generale l’hanno acquisita da tempo. Non pare quindi realistico esprimere 

l’auspicio che detti medici acquistino «progressivamente», dato che gli accordi 

nazionali e provinciali, per la parte economica, sono tutti improntati all'associazionismo 

il più diffuso possibile. 

Più interessante e condivisibile, invece, è il passaggio nel quale l’Assessore precisa che 

«il medico di medicina generale in qualità di professionista sanitario si assume la 

responsabilità diretta della prescrizione e, in quanto soggetto convenzionato, ne 

risponde alla APSS della appropriatezza» (Ibidem). 



Il punte è che, proprio per il fatto che «il medico di medicina generale in qualità di 

professionista sanitario si assume la responsabilità diretta della prescrizione», non si 

comprende come mai, laddove il medico di medicina generale prescrive, ad esempio, un 

ciclo iniziale di FKT (fisiochinesiterapia) sia obbligato, in provincia di Trento, a 

chiederne prima il consenso al fisiatra aziendale. Con la conseguenza di allungare le file 

d'attesa in una branca di medicina specialistica che, in Trentino, riesce a portare 

pochissimi professionisti sul territorio.  Di qui un dubbio: il medico di medicina 

generale, «in quanto soggetto convenzionato» ha totalmente o solo parzialmente «la 

responsabilità diretta della prescrizione»? 

Il quesito trova fondamento nella succitata fattispecie, ma pure ogniqualvolta ai cittadini 

trentini scadono le esenzioni per patologia: i medici di famiglia, anche quelli che hanno 

la specialità nella patologia esentata, sono obbligati ad inviare i propri pazienti agli 

specialisti nelle branche corrispondenti; in tal modo, anche qui, infoltendo le file delle 

liste d'attesa, per patologie già arcinote che si chiamano malattie croniche.                             

Da questo punto di vista, non si può che concordare con l’Assessore, quando lamenta 

una sovrapposizione della "titolarità" dei percorsi diagnostici, anche prescindendo dal 

livello di specializzazione del medico, che andrebbe certamente superata, conferendo ai 

medici di famiglia il giusto riconoscimento. Per quanto concerne i presidi terapeutici, 

invece, non ci pare una logica di «miglior accessibilità dei servizi e più rapida evasione 

della domanda» quella di inviare, tramite il proprio medico di base , mensilmente o 

semestralmente o annualmente, il cittadino sofferente per una patologia cronica che 

manterrà per tutta la vita, a vidimare la richiesta di pannoloni al Distretto sanitario, per 

poi recarsi in farmacia a ritirare il dovuto. 

Infatti, dal momento che comunque deve recarsi al Distretto, appare più semplificativa 

una procedura che lo inviasse direttamente lì, evitando così ulteriori file di attesa dal 

proprio medico curante; oppure, proprio per la citata «responsabilità diretta della 

prescrizione», si potrebbe fare in modo che l’utente possa rivolgersi direttamente alla 

farmacia senza dover vidimare il tutto presso il Distretto. 

Ciò premesso s’interroga l’Assessore competente per sapere: 

1) per quale ragione, se, come precisato dall’Assessore, «il medico di medicina 

generale in qualità di professionista sanitario si assume la responsabilità diretta 

della prescrizione» (Prot. n.434499/A032/D329/LC), il medico di medicina 



generale, laddove prescrive, ad esempio, un ciclo iniziale di FKT 

(fisiochinesiterapia) è obbligato, in provincia di Trento, a chiederne prima il 

consenso al fisiatra aziendale; in tal modo allungando le file d'attesa in una 

branca di medicina specialistica che, in Trentino, riesce a portare pochissimi 

professionisti sul territorio; 

2) per quale ragione se, come precisato dall’Assessore, «il medico di medicina 

generale in qualità di professionista sanitario si assume la responsabilità diretta 

della prescrizione» (Prot. n.434499/A032/D329/LC), i medici di famiglia, anche 

quelli che hanno la specialità nella patologia esentata, sono obbligati ad inviare i 

propri pazienti agli specialisti nelle branche corrispondenti, anche qui infoltendo 

le file delle liste d'attesa, per patologie arcinote che si chiamano malattie 

croniche; 

3) se il medico di medicina generale ha, «in quanto soggetto convenzionato», 

totalmente o solo parzialmente «la responsabilità diretta della prescrizione»; 

4) se non crede che quella di inviare, tramite il proprio medico di base, 

mensilmente o semestralmente o annualmente, il cittadino sofferente per una 

patologia cronica che manterrà per tutta la vita, a vidimare la richiesta di 

pannoloni al Distretto sanitario per poi recarsi in farmacia a ritirare il dovuto sia 

una prassi che andrebbe superata; infatti, giacché, dal momento che il cittadino 

comunque deve recarsi al Distretto, sarebbe molto più semplificativa una 

procedura che lo inviasse direttamente lì, evitando così ulteriori file di attesa dal 

proprio medico curante; oppure, proprio per la citata «responsabilità diretta 

della prescrizione», si potrebbe fare in modo che l’utente possa rivolgersi 

direttamente alla farmacia senza dover vidimare il tutto presso il Distretto; 

5) in caso affermativo, come intende attivarsi al riguardo per fare in modo che la 

succitata, anacronistica prassi venga aggiornata all’insegna di una maggior 

efficienza del sistema sanitario provinciale. 

A norma di regolamento si richiede risposta scritta. 

                                  Cons.re Pino Morandini………………......... 

 


