M.Dwebty

La prima e unica

webTV guotidiana \

per 'informazione
e la formazione
del medico italiano

www.mdwebtv.it

M.D. Medicinae Doctor
Organo di informazione della
Associazione ltaliana Medici di Famiglia

Reg. Trib. di Milano n. 527 del 8/10/1994
ROC n.4120

Direttore Responsabile: Dario Passoni

Comitato di Consulenza di M.D.
Massimo Bisconcin, Nicola Dilillo,
Giovanni Filocamo, Fortunato Fimognari,
Massimo Galli, Mauro Marin, Carla Marzo,
Tristano Orlando, Giacomo Tritto

Redazione: Patrizia Lattuada, Anna Sgritto,
Monica Di Sisto (Roma)

Grafica e impaginazione:
Manuela Ferreri, Rossana Magnelli
Produzione: Giancarlo Oggionni

Pubblicita: Teresa Premoli, Sara Simone

Passoni Editore s.r.l.

Piazza Duca d’Aosta, 12 - 20124 Milano
Tel. 02.67.60.681 (r.a.) - Fax 02.67.02.680
E-mail: medicinae.doctor@passonieditore.it
www.passonieditore.it

Amministratore unico: Dario Passoni

Amministrazione: Gabriella Forbicini

Abbonamento
Costo di una copia: 0,25 €
Anorma dell'art. 74 lett. C del DPR 26/10/72 n° 633 e del DPR

28/12/72, il pagamento del'lVA &€ compreso nel prezzo di vendita.

Stampa: Tiber SpA - Brescia

Testata associata a

ANES. (N
éﬁ?&ﬁ ",;'g,{‘;g&f‘: SPECIALIZZATA CONFIMDUSTRIA 4

C S ST CHRTHCATION Testata volontariamente
srecicizeata e Tecwicn. SOttoposta a certificazione
- . di tiratura e diffusione in

- conformita al Regolamento
CSST Certificazione Stampa Specializzata Tecnica
Per il periodo 1/1/2010 - 31/12/2010
Tiratura media: 36.786 copie
Diffusione media: 36.675 copie
Certificato CSST n. 2010-2111 del 28 febbraio 2011
Societa di Revisione: Fausto Vittucci &C. s.a.s.
Tiratura del presente numero: 35.000 copie

| dati relativi agli abbonati sono trattati elettronicamente

e utilizzati dall’'editore per la spedizione della presente
pubblicazione e di altro materiale medico-scientifico. Ai sensi
dellarticolo 7 del D.Igs del 30 giugno 2003 n.196, in qualsiasi
momento € possibile consultare, modificare e cancellare

i dati 0 opporsi al loro utilizzo scrivendo a: Passoni Editore srl,
Responsabile dati, Piazza Duca d’Aosta n. 12 - 20124 Milano

Passoni Editore srl - Azienda con sistema

di gestione per la qualita certificato (n. 4927-A)
per “Progettazione ed erogazione di eventi
formativi sia residenziali che a distanza (FAD)
dedicati ai Professionisti della Sanita nel’ambito
oI GESTIONE dell’Educazione Continua in Medicina”

CERTIFICATO

n. 4927-A

M.D. & stampato su carta FSC proveniente
da foreste gestite in conformita ai rigorosi standard ambientali,
economici e sociali definiti dal Forest Stewardship Council.

Editoriale.

Il profilo “liquido”
dei medici di famiglia

Non sara la rivoluzione, certo, ma non potra essere trascurato
come segnale che qualcosa, nel profilo del Mmg, sta cambiando

e non necessariamente in meglio. A Udine, infatti, parte una nuova
sperimentazione che vede la presenza in una residenza per anziani

del “farmacista assistenziale”. Questo professionista dovra governare
la complessita farmacologica per ottimizzarla, ponendo grande attenzione
all’interazione tra farmaci, ma anche alle novita introdotte sul mercato
e a parametri costo-benefici.

L’idea di applicare la figura del farmacista anche all’ambito assistenziale
protetto nasce da una sperimentazione attuata dal ministero

della Salute in cinque strutture ospedaliere e coinvolgera gli enti
presenti sul territorio che concorrono alla prescrizione,

preparazione e distribuzione dei farmaci, come I’ Azienda ospedaliera,
I"Universita degli Studi di Udine, I’Ass 4 Medio Friuli

e I'Ordine dei farmacisti della provincia di Udine.

E da tempo che la Federazione degli Ordini dei Farmacisti italiani
rivendica il fatto che dove ci sono i farmaci devono esserci anche

i farmacisti. E cosi dopo un’analisi dell’attuale modello operativo

di gestione dei farmaci, verra messo in pratica un nuovo modello
operativo identificato sia con la formazione specifica degli operatori
coinvolti sia con supporti informatici.

Quello della gestione del paziente cronico e complesso e dei suoi bisogni
assistenziali e sicuramente la sfida che caratterizza la nuova stagione
della sanita pubblica italiana. Se, infatti, Udine studia questa soluzione
da sperimentare nelle strutture assistenziali, la Lombardia lancia

i CReG (Cronic Related Group). Con meccanismi analoghi ai drg,

la Regione ha fissato per raggruppamenti omogenei di patologie

un tariffario che comprende i consumi per assistenza ambulatoriale,
farmaceutica, ossigeno, protesica, ospedalizzazione domiciliare eccetera
(ma non la quota capitaria del Mmg). La gestione del pacchetto

e affidata a un provider (medici, gruppi di medici, cooperative, societa,
aziende ospedaliere), che avra il compito di sequire i pazienti nel loro
percorso diagnostico-terapeutico secondo la modalita del case-manager
e che indirettamente paghera i fornitori. In questo caso i Mmg avranno
la prelazione sulla gestione dei propri pazienti, ma l’esclusiva

e tramontata. Nel caso del Friuli, invece, non sara pivt un Mmg o un
medico di continuita assistenziale a occuparsi dell’appropriatezza
assistenza farmacologica. L'idea di cosa sia, o meno, prerogativa

del Mmg nell’assistenza pubblica, dunque, diventa sempre pit fluida,
liguida, direbbero i sociologi contemporanei come Zygmunt Bauman.
Tocca alla categoria tenere sempre gli occhi ben aperti sulla propria
identita e tracciare insieme un profilo, magari nuovo, magari diverso,
ma netto e non troppo stagionale.
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