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RIORGANIZZAZIONE La Regione ha riorganizzato il servizio di medicina generale nel territorio

LA SANITÀ PUBBLICA
ROVIGO In Polesine i medici
scarseggiano non solo negli
ospedali e nelle strutture pub-
bliche del territorio. A manca-
re, infatti, sono anche i medici
di medicina generale che han-
no in carico l’intero sistema,
tanto importante quanto deli-
cato e ampio, dell’assistenza
territoriale. In provincia di Ro-
vigo nemancano una decina ri-
spetto ai 20 posti disponibili:
praticamente la metà dei posti
risulta attualmente vacante.

DATI REGIONALI
A dirlo sono i dati riportati

negli ultimi bandi regionali: in
tutto ilVeneto, su343posti, 118
sono stati coperti, 223 sono va-
canti. E nel dato generale della
regione rientrano anche i posti
vacanti del Polesine: l’Ulss 5
polesana, su 20 posti banditi,
comedetto ne ha coperti lame-
tà, mentre altri 10 sono scoper-
ti. I 10 posti assegnati sono ri-
portati in una delibera
dell’Ulss 5 firmata dal direttore
generale Antonio Compostella
lo scorso 10 luglio che ha per
oggetto “Assegnazione zone ca-
renti medici di medicina gene-
rale”. Il documento riporta i
nomi dei medici assegnatari e
le relative aree di competenza
individuate comezonecarenti.

“ZONE CARENTI”
Al medico Matteo Borgato è

stato affidato l’incarico nella
zona comprendente i comuni
di Costa di Rovigo, Arquà Pole-
sine, Frassinelle Polesine, Villa-
marzana e Bosaro, con vincolo
di apertura dell’ambulatorio
presso il Comune di Arquà Po-
lesine; alla dottoressa Amira
Kilzie la zona comprendente i
comuni di Costa di Rovigo, Ar-
quà Polesine, Frassinelle Pole-
sine, Villamarzana eBosaro; al-
la dottoressa DobrevaDimitro-
va Violina la zona compren-
dente i comuni di BoaraPisani,
Rovigo e SanMartino di Venez-
ze; alla dottoressa FedericaMe-
non la zona carente che com-
prende i comuni di Boara Pisa-
ni, Rovigo e SanMartino di Ve-
nezze, al medico Domenico
Mazzocchi la zona carente
comprendente i comuni di Po-
lesella, Guarda Veneta, Pontec-
chio Polesine, Crespino e Villa-
nova Marchesana; alla dotto-
ressa Alessandra Salvalaggio

la zona dei comuni Adria, Pet-
torazza Grimani e Papozze,
con vincolo di apertura
dell’ambulatorio nel comune
di Adria; al dottor Luca Sac-
chetto l’area che comprende i
comuni di Adria, Pettorazza
Grimani e Papozze; al dottor
Stefano Roccato la zona com-
prendente i comuni di PortoVi-

ro, Loreo eRosolina, con vinco-
lodi aperturadell’ambulatorio
nel comune di Rosolina; al dot-
tor Orlando Grossato la zona
comprendente i comuni di Por-
to Viro, Loreo e Rosolina con
vincolo di apertura dell’ambu-
latorio nel comune di Porto Vi-
ro. Infine, il medico Francesco
Fattoruso coprirà la zona com-

prendente i comuni di PortoVi-
ro, LoreoeRosolina.

MEDICI DI FAMIGLIA
Per quanto riguarda i 10 po-

sti dimedico dimedicina gene-
rale vacanti, la situazione è
tutt’altro che rosea: basti pen-
sare ai disagi per gli utenti, spe-
cialmente quelli che fanno par-

te delle fasce più deboli della
popolazione comegli anziani o
i malati cronici, nel doversi
spostare per raggiungere l’am-
bulatorio più vicino. Nel frat-
tempo, la Regione, su proposta
dell’assessore alla Sanità Ma-
nuela Lanzarin, ha avviato
mercoledì una profonda rifor-
ma delle modalità di erogazio-
ne della cure primarie sul terri-
torio che prevede l’istituzione
del “Team di assistenza prima-
ria” composto da almeno quat-
tromedici di medicina genera-
le per un bacino di riferimento
indicativo di 8mila assistiti, e
prevedendo per ciascun medi-
cocomponente la possibilitàdi
incrementare il propriomassi-
male fino a 2mila assistiti in ca-
rico. Ogni team avrà una sede
di riferimento, ma i medici po-
tranno mantenere i loro studi
periferici. «Si tratta – ha spiega-
to Lanzarin – di una vera e pro-
pria svolta organizzativa, che
riformaemigliora l’esperienza
delle medicine di gruppo inte-
grate, tenendo conto al con-
tempo dell’esperienza regiona-
le maturata fin qui. Il nostro
obiettivo è rendere più sempli-
ce l’organizzazione e soprattut-
to più facile e immediato l’ac-
cesso delle persone alla cure
primarie».

ElisaBarion

L’ORDINE DEI MEDICI
ROVIGO «Un grido d’allarme che
stiamo lanciando da tempo, al-
meno 10 anni». Francesco Noce,
presidente dell’Ordine dei medi-
ci della provincia di Rovigo e pre-
sidente della Federazione regio-
nale degli Ordini dei medici chi-
rurghi e degli odontoiatri del Ve-
neto, individua nel percorso di
formazione dei nuovi camici
bianchi il “collo di bottiglia” che
sta portando alla cronica man-
canza dimedici sia negli ospeda-
li e nelle strutture pubbliche sia
nellamedicina territoriale, quel-
la piùvicina ai cittadini.

FORMAZIONE DA RIVEDERE
«Si tratta – spiega Noce – di

una carenza generalizzata in tut-
to il Venetoper la quale abbiamo
lanciato un grido d’allarme prin-
cipalmente perché non si riesce
a completare la formazione dei
medici di medicina generale, nel
corso triennale post laurea, ri-
spetto ai medici che vanno in
pensione. È necessario che ven-
gano aumentate le borse per i
medici di medicina generale, co-
sì come devono essere aumenta-
te per la formazione degli specia-
listi. Qualche aumento, inquesto
senso, negli ultimi anni c’è stato,
ma non è ancora sufficiente. Le
borse devono essere ulterior-
mente aumentate, come chiedia-
mo da tempo, sperando di anda-
re a regime nel giro di pochi an-
ni». Il presidente Noce spiega an-
che che, come ente previdenzia-
le dei medici, diverse proposte
per far fronte all’emergenza so-
no state avanzate, ma «senza
grosso ascolto – prosegue – Ad
esempio, è stato proposto di inse-
rire i giovani medici negli ultimi

anni di formazione al fianco di
medici prossimi alla pensione.
L’ente si sarebbe fatto carico di
pagaremetà pensione emetà sti-
pendio, liberando risorse per
nuoveborse di studio».

SITUAZIONE GRAVE
La situazione, insomma, è pre-

occupante e Noce non ne fa mi-
stero: «Spero che le borse per i
medici dimedicina generale ven-
gano aumentate al più presto. Il
guado che si è creato ci preoccu-

pa molto perché molti cittadini
rischiano di restare senza medi-
co mentre la popolazione invec-
chia inesorabilmente. Si calcola
che in pochi anni ci sarà un ul-
tra-65enne ogni tre abitanti, con
cronicità e difficoltà di sposta-
mento e difficoltà di accesso alle
cure. E non ci sarà la possibilità
di tenere aperti gli ambulatori
che si trovano in luoghi sperduti
del territorio come molti medici
stanno facendo ora a proprie
spese. La programmazione va
completamente rivista e imme-
diatamente risolta». Per questo
motivo si riserva di approfondi-
re la proposta della Regione
avanzata dall’assessore Manue-
la Lanzarin di istituire i team di
assistenza primaria al posto del-
le medicine di gruppo integrate
«perché – conclude – così su due
piedinonmi convince».

E.Bar.
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I nodi della sanità

Medici di famiglia, ne mancano metà
`Il sistema delle medicine integrate, con l’accorpamento

dei camici bianchi, sarà sostituito da “team di assistenza”

`Su venti posti messi a concorso dall’Ulss 5 in Polesine

ne sono stati assegnati solo dieci nelle “zone carenti”

Il presidente dell’Ordine dei Medici:

«Avevamo dato l’allarme 10 anni fa»

ORDINE PROVINCIALE Francesco Noce, presidente dei medici polesani

FRANCESCO NOCE:
«CARENZA DOVUTA
ALLA MANCATA
PROGRAMMAZIONE
NEI PERCORSI
DI FORMAZIONE»
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