Medici di famiglia,
potranno avere fino |
a 1.800 assistiti

L’assessore regionale alla sanita, L

ulgIcardj.

«Veniamo incontro alle necessita dei cittadini»

® TORIND

Regione Piemonte e le Organizza-
zioni sindacali dei medici di medi-
cina generale hanno raggiunto un
accordo che «consentira di rende-
re pill agevole e veloce il percor-
so di assegnazione del medico di
famiglia a chi ne risulti sprovvi-
sto a causa della crescente caren-
za di professionisti del settores,
La novith pill rilevante ng;m‘-
da la possibilith del medico

miglia di acquisire in carico fino
a LBOO assistiti, in deroga prov-
visoria al tetto di 1.500 assistiti
previsti dal contratto naziomale,
«Prendere in carico pili pazienti -
osserva l'assessore regionale alla
Sanith del Piemonte, Luigi Gene-
sio Ieardi - significa venire incon-
tro alle necessith dell'assistito che
si trova a fare i conti con la diffi-
colta di reperire un nuovo medico,
quando il proprio va in pensione
o cessa comundgue Vattivith, Un'e-
mergenza nazionale che richiede
soluzioni nazionali, ma che, in-
tanto, il Piemonte sta affrontando
con tutti i mezzi a disposizione, fa-
vorendo al massimo le condiziond
di accesso al servizio di assisten-
mprlmma,maﬁemdﬂl]nneﬁear
sarie determinazioni nns!nn.ah»
Trale altve misure dall'ac-
cordo, entro il limite del 5% del
massimale individuale, il medico
di famiglia con autolimitazione

del massimale potrh accettare an-
che i conviventi dell’assistito, con
notevole beneficio per l'assistenza
familiare. L'incarico di continui-
ol ol (uardi fica
al medico con doppio incarico di
assistenza primaria e continuita
assistenziale che abbia superato i
1.200 assistiti, verra revocato non
pitt dopo sei, ma dopo dodici mesi,
in modo da offrire maggiori possi-
bilith al medico e ai pazienti.
meccanismo andr a va-
lere anche per i medici di medicina
generale che esercitano nelle Rsa,
per i quali & sospesa la limitazione
d'ufficio del massimale individuale
di 40 assistiti per ogni ora di assi-
stenza prestata nelle Rsa, in modo
da non penalizzare i pazienti in ca-
rico e il lavoro del medico. Il massi-
male di assistiti per il medico iscrit-
to al corso di formazione specifica,
titolare di incarico temporaneo di
assistenza primaria, viene innalza-
to da 500 a 650, con beneficio im-
mediato per Vofferta del servizio di
Infine, viene wvelocizzato note-
volmente iter di assegnazione dei
medici nelle zone carenti, attingen-
do direttamente alla graduatoria,
qualora il medico assegnatario non
apra lo studio nei tempi previsti,
Per rendere pili funzionali le nuo-
vepmmdmediemeunmnmm-
raggio regionale, le Aziende sanita-
rie locali garantiranno la redazione
« laggiornamento semestrale della
graduatoria aziendale per incarichi
pmvmmﬁelhmumunn




