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Malpratica medica: il grande caos
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Una totale confusione € quanto emerge dal dossier Ania “Malpractice, il grande caos”, presentato oggi a Roma.
guali sono le criticita da risolvere? |l Rapporto Ania le ha messe nero su bianco:

Approccio atipico dei tribunali italiani nel definire i casi malasanita. Per effetto delle sentenze della Corte di Cassazione
succedutesi dal 1999 ad oggi medici e strutture sanitarie sono stati considerati assoggettabili ad una responsabilita
contrattuale, cid che comporta I'inversione dell'onere della prova (posta a carico dei sanitari), la dilatazione dei tempi di
prescrizione da 5 a 10 anni. Ed anche una sorta di garanzia di risultato sulle cure prestate. Se queste non sortiscono
I'effetto sperato si pud essere chiamati a risponderne. Nella gran parte dei paesi europei, invece, vengono indennizzati
soltanto i danni causati dagli errori medici, che il paziente deve provare di aver subito. Normalmente ad un medico che
si attiene alle linee guida professionali non & imputabile alcunché;

Mancanza di linee guida mediche validate a livello nazionale e riconosciute dai giudici. Nel recente decreto Balduzzi
(2012) vi e una specifica previsione in tal senso ma non é stata seguita da norme interpretative in grado di fare ordine
tra i differenti protocolli e codici professionali in vigore per i sanitari, al fine di escludere la loro responsabilita;

Mancanza di un tetto alla risarcibilita dei danni non patrimoniali. Il decreto Balduzzi imponeva I'adozione delle medesime
tabelle previste per i sinistri nella r.c. auto (per il danno biologico) ma il relativo decreto, in discussione da sei anni e gia
passato al vaglio di numerosi dicasteri, deve ancora essere approvato dal Consiglio dei Ministri;

Mancanza di procedure di risk management omogenee a livello nazionale per prevenire i sinistri. Gli studi condotti sul
campo mostrano che oltre il 50% degli “eventi avversi” sono evitabili utilizzando lo strumento della prevenzione;

Carenza di basi statistiche sui sinistri. L’'agenzia pubblica Agenas ha il compito di raccogliere e classificare le richieste di
risarcimento ma non sempre le Asl sono state finora diligenti nel trasmettere i dati cosicché quella banca dati € ancora
largamente incompleta. La rilevazione dell’Ania rappresenta tuttora la fonte informativa piu importante sul mercato
assicurativo della malpractice pero €, in parte, frutto di stime perché non tutte le compagnie straniere operanti in Italia
mettono a disposizione i propri dati. L'lvass (il regulator assicurativo) potrebbe assumere iniziative per consolidare e
rendere pubbliche le informazioni del settore, anche per le compagnie operanti in ltalia in liberta di stabilimento o libera
prestazionedeiservizi;

Mancanza di chiare regole impartite alle regioni che decidono di coprire per proprio conto il rischio di malasanita.
Manca, in particolate, un obbligo a costituire fondi appropriati, sul modello delle riserve assicurative. Tutto cio espone gli
enti locali, a causa del lungo iter dei sinistri prima di venire risarciti, al rischio di accumulare nel tempo impegni ingenti di
ammontare pari se non superiore a quelli che negli anni passati hanno messo a sogquadro i bilanci regionali che hanno
fatto ricorso a prodotti finanziari derivati;

Diffuso ricorso alla medicina difensiva da parte dei sanitati al fine di limitare i rischi legali connessi alle richieste di
risarcimento. Secondo la principale ricerca condotta in materia, e che risale al 2010, la medicina difensiva pesa per circa
I'11,8% nella spesa sanitaria complessiva. Un onere di circa 13 miliardi che potrebbe essere significativamente
ridimensionato affrontando le cause che hanno dilatato il fenomeno della malpractice medica.

Sconsolante é infine il confronto con le principali esperienze estere. In molti paesi, tra i quali Usa, Gran Bretagna,
Francia, Nuova Zelanda e Irlanda, riforme organiche in materia sono state decise tra il 2000 ed il 2003 ed il fenomeno
della medical malpractice non rappresenta pit un’emergenza.
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