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Non e il momento di riforme

Solo a bocce ferme si potra serenamente valutare tutto cid che € o non & successo
o0 si poteva/doveva fare. Un progetto nuovo pud palesarsi solamente da un attento
esame delle possibilita e delle prospettive assistenziali territoriali basato su dati
e proiezioni e non dall’onda emozionale negativa di un periodo cosi tragico

uesto tornado, che ha in-

vestito la Medicina Gene-

rale, cambiera per sempre
il nostro approccio al paziente. |
colleghi sono stati gettati in una
sorta di tritacarne infettivologico,
anche perché siamo stati costretti
a lottare contro un nemico invisibi-
le e multiforme, dotato di una po-
tentissima capacita mimetica, pra-
ticamente per due mesi senza di-
fese adeguate.
La relazione medico - paziente si
basa sulla fiducia del medico da
parte del paziente e sull'accetta-
zione di questa sicurezza da parte
dello stesso sanitario.
In realta nel contesto di questo
semplicissimo enunciato, che
quasi parrebbe uno slogan, influi-
scono una serie di valutazioni per-
sonali ed interpersonali, consce e
non, che investono completamen-
te le sfere individuali dei due sog-
getti in osservazione.
E un contratto tra due personalita
diverse che mediano le rispettive
esigenze: un lavoro con diversi
gradi di coinvolgimento e motiva-
zione da parte del medico, che
pud essere interpretato fino al
punto di diventare una missione
e, dall'altra parte una richiesta di
aiuto che puo essere serena o di-
sperata, duratura o limitata nel
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tempo. In generale il paziente
chiede al medico di smettere di
soffrire, di aiutarlo ad uscire da
una condizione, la malattia, o co-
mungue da una situazione di sof-
ferenza (o stress) che pud essere
fisica e/o psichica, che soprattut-
to nel modello moderno di vita,
che richiede |'esasperata perfor-
mance del soggetto e l'energia
necessaria a compierla, assume
valenze emozionali ed individuali
molto importanti.

La chimera
dell’alleanza terapeutica

In definitiva il paziente scarica sul
medico une serie di preoccupa-
zioni, sofferenze, sensazioni e vis-
suti di carattere nocivo, ansioso e
depressivo che il medico deve
mediare, assorbire ed infine ela-
borare per mantenere un livello di
coinvolgimento che gli permetta
di comprendere la richiesta d'aiu-
to del paziente, ma che al con-
tempo gli consenta quel giusto di-
stacco necessario alla sua elabo-
razione mentale dei segni e dei
sintomi tale che gli sia conservata
la facolta di fare una diagnosi e di
impostare una successiva linea
terapeutica che puo essere condi-
visa dal paziente, definita alleanza
terapeutica.
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I medico subisce quindi negli an-
ni questo continuo carico emozio-
nale di sofferenza e disagio che i
vari ammalati pian piano, I'uno
dopo l'altro, gli trasferiscono
nell’arco del rapporto assistenzia-
le. Con il tempo pud succedere
che non riesca piu ad elaborare
completamente tali valenze nega-
tive e quindi a scaricarle, introiet-
tandole dentro di sé, accumulan-
dole fino al punto di divenire cau-
sa di disagio, sofferenza e stress
per se stesso.

In ambulatorio
come al supermercato

In realta, negli ultimi tempi pre-
Covid possiamo dire che fosse in
atto un “duello” medico paziente,
dove quest’ultimo, influenzato
dalla sanita mediatica del benes-
sere, stava chiedendo sempre piu
prestazioni al Mmg quasi che
I'ambulatorio fosse diventato una
specie di supermercato dai cui
scaffali si potesse prendere tutto,
compreso il superfluo, vedendo il
medico come una sorta di scerif-
fo con cui scontrarsi per ottenere
quanto servisse a metterlo in pa-
ce con le paure.

Il medico di medicina generale,
lasciato solo dalle Aziende Sani-
tarie combatteva una battaglia



frontale e cavalcando la ragion
dell'appropriatezza negava la ri-
chiesta impropria. Quante ricusa-
zioni sono all’origine di tale con-
flitto.

Il rapporto fiduciario che fu

In realta questa degli stalkers
ambulatoriali € una piaga che in-
ficia il rapporto fiduciario e spes-
so diventa una ferita non piu
marginabile. Nella situazione at-
tuale, in cui ogni paziente puo
essere potenzialmente Covid po-
sitivo, abbiamo cambiato le re-
gole di accesso e di gestione de-
gli assistiti. Abbiamo contingen-
tato gli accesi, per non lasciare
che I'ambulatorio si trasformas-
se in luogo di contagio tale da
mutarci da eroi di cartone in un-
tori. In questo caos organizzativo
e funzionale qualcuno si & mes-
so in testa che sia necessaria da
subito una rivoluzione del siste-
ma territoriale.

Come sempre tutti questi in-
fluencers che appartengono piu o
meno a cerchi magici e appesan-
titi da una serie infinita di conflitti
d'interesse, sono passati da ipo-
tesi fantascientifiche a ricette mi-
racolose e, come avviene sem-
pre, in questi frangenti di confu-
sione, viene riesumata quella ipo-
tesi incerta ed incandescente
che si chiama dipendenza.

In questo girone di anime scatena-
te ed urlanti il Mmg rimane co-
mungue alla mercé delle varie ge-
niali interpretazioni e trattato co-
me un minus dalle sue stesse piu
grandi rappresentanze sindacali.
Noi crediamo che solamente dei
pazzi furiosi potrebbero avere il
coraggio di proporre una riforma
in un momento di crisi del Servizio
Sanitario Nazionale come questo,
sotto una pressione umana e me-

diatica disperata come non mai.
Solo a bocce ferme si potra sere-
namente valutare tutto cid che &
0 Non & successo o0 si poteva/do-
veva fare. Un progetto puo venire
fuori solo da un attento esame
delle possibilita e delle prospetti-
ve assistenziali territoriali basato
su dati e proiezioni e non dall’on-
da emozionale negativa di un pe-
riodo cosi tragico.

Come incantano le sirene

Non & piu tempo di profeti, giullari
0 massoni, anche se questi in-
fluencers sono prolifici piu che
mai. Ma chi come noi, per anni, &
stato in pista sia a livello regionale
sia nazionale, pud giustamente af-
fermare che il potere & in fondo
una dipendenza come le altre.

Noi abbiamo scelto di stare con
la parte sempre pit debole del
sistema, quella che aveva biso-
gno di aiuto, ma abbiamo impa-
rato che, almeno nel breve perio-
do, i cattivi non rispettando le re-
gole vincono: ed & proprio per
questa ragione che sono portati
a vincere.

Nel lungo periodo poi questi per-
sonaggi naufragano miseramen-
te, ma i danni tuttavia rimango-
no, e alla loro fine ¢c'é sempre
qualcuno che ne rileva i vessilli.
Gandhi diceva che esistono leg-
gi ingiuste perché esistono uomi-
ni ingiusti: ed aveva profonda-
mente ragione. Cosi vengono fat-
te scelte contraddittorie, si rime-
dia all’'errore con altri errori, si
confonde la fragilita con la croni-
cita, si fanno teoremi sugli slogan
e si imposta un intero sistema su
valutazioni politiche piuttosto che
assistenziali e si dimentica che
sul territorio non ci fosse un pro-
fessionista che si chiama medico
di medicina generale e che si ca-
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rica sempre tutto sulle spalle le
strutture corazzate delle Aziende
Sanitarie Locali collasserebbero
in un attimo.

Quello che & successo ha dimo-
strato che il territorio, anche in un
momento drammatico come que-
sto, ha avuto la capacita di reagire
e che il medico, proprio in un pe-
riodo dove si & dovuto autogesti-
re, perché quaggiu in trincea non
arrivavano gli ordini, ha dato il me-
glio di se stesso.

Poi adesso ci sta gia piovendo ad-
dosso un carico burocratico che ri-
uscira a paralizzarci. Il potere ri-
vuole il suo gregge che ha dimo-
strato come il cane da guardia fos-
se superfluo. Non amiamo affidar-
ci all'euristica, ma qui & necessa-
rio creare nuove aree corticali si-
napsi € nuovi neuroni e non pro-
getti abortiti.

Ma quali eroi, siamo vittime

Noi siamo gli eroi che saranno di-
menticati presto come in tutte le
guerre: saremo i veterani che so-
no morti sopravvissuti e/o muti-
lati e non so perché mi vengano
in mente i vari film sul Vietnam
che poi finiscono sempre male,
poveri, ammalati, alcolizzati e
drogati.

Poi vedrete che, per ringraziamen-
to, pagheremo ancora piu tasse e
quindi ci costringeranno a rinun-
ciare agli assistenti di studio o
peggio, provocando perdita ulte-
riore di posti di lavoro.

Teniamo conto che sono quindici
anni che il contratto & fermo e
che i soldi che ci danno attraver-
so le tasse sono solo fondamen-
talmente partite di giro. Natural-
mente da questa contrazione chi
ci perdera sara poi il cittadino, ma
in fondo a chi importa del pazien-
te se non a noi?
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