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uanto pill un iceberg emerge, tanto pit la sua

base & profonda e il concetio vale anche per i

casi di malpractics sanitaria: la Sanith ha anco-

ra buoni numeri «¢ non bastano poche cifre raccolte
con poca scientificith a smentine questa realths. A
sostenerlo & Umberto Genovese, direttore del Labora-
torio di responsabilith sanitaria della Sezione dipart-
mentale di Medicina ¢ delle assicurazioni della
Facoltd di Medicina dell"Universith di Milano, che la
settimana scorsa ha presentato a Milano i risultati di
uno studio sulla presunta realizzato pren-
dendo in esame la casistica setioria dell’Istinvio di
Medicina Jegale dal 1996 a 2009. Nel mirino il vecchio
o cak gprcmtis 30 pUblcuons s
to approssimativi su pu straniene
dalla stampa nazionale e dai

periodicamente riproposio -
dati diffusi una decina di giomi fa dalla Commissione |

parlamentare d"inchiesta sugli errori sanitari presieduta
damlmh:an Orlando (cfr. I Sole 24 Ore-Sanitd n.
4120100,
«Trasferendo il dato dei 90 morti al gi
1o del tribunale di Milano ¢ alla
25 milioni di persone, dovremmo avere 4 morti al
gurmpumrmdm , spiega Genovese. «A fronte
questo dato, abbiamo deciso di ragionare su numeri
incontestabili: quelli delle autppsie richieste all’ autorit
giudiziaria per sospetia mal Un paccheno di
14.177 necroscopie, per una media di 1.012 I'anno in
cui circa 2 cas su 100 riguardano soggetti il cui
decesso si sospetta sia dovuto a in media
23 casi I'anmo, il 2,72% 1"anno nel periodo 1996-2001,
saliti a 30 casi I'anno megli anni pit recenti, per un
totale di 317 casi di sospeita malpractioes. Il risultate?
«Solo 0,06 autopsie al giomo sono determinate da un

al temito-

di circa |

o
3
N (R

sospetto di malpractice contro 1'ipotesi di quattro deces-
si al glomo per emore medico. Sappiamo benissimo
che forse non tumi i casi di malpractice amivano sul
tavolo sefforio, ma non AMORAZZA NeSUno A
“dare | numeri”. Passando dai sospenti alle verifiche, i
numen documentano 6 decessi annl per acclarata
malpractice (20%) contro i 1.300 che si sarcbbero
dovuti verificare projettando 1 numeni in circolazione
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Errori a responsabilita limitata

Meno di uno su 100 dei casi finora denunciati & attribuibile ai sanitari
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130 (163 in 15 mes) |

muml:cmmhqnmhn parla di malpractice -
dice Genovese - I'obiettivo & riuscire a sviluppare sul
temiionio una condivisa di rilevazione ¢
analisi del fenomeno per evitare ricadute
¢ in piit d'un caso ingrustificate sul Ssne.

Ancora una volta parlano i numerni: a Milano otio
casi di presunta malacanith su diec si rivelano infonda-

ti ¢ portano a scagionare il medico incolpato. «Su 474
cause di risarcimento avanzale in cingue anni - ha fatio
notare Riccardo Zoja, direttore della scuola di specia-
hmnmemh[edlcmhgaleﬂhsm = ben il 2%
s & rivelata priva di fondamento ¢ ha portato a un nulla
di fattoe, E le strutture risentono pesantemente della
situazione. A confermario & saio Osvaldo Basilico
(Dg Sanith Regione Lombandiz). La Regione ha legato
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il 20% del compenso destinato ai Dg-al
to di obiettivi m tema di

creazione in ogni struttura di un comitato di coordina-
mento e di un comitato valutazione sinistri ¢ dal 2004
ha avviato un sistema di nilevazione dei sinistd in

raggiungimen-
l'mpl’cwstula

accordo con tutte le e assicurative, ma non &
bastato. «Dal 2006 al 1 contratti assicurativi delle
aziende sanitarie hanno registrato una notevole nduzio-
ne dei costi», dice Basilico. «L'inversione di tendenza
¢'e stata nella seconda meta del 2009: le compagnie si
sono chiuse a riccio, ci abbiamo messo 9 mesi per
aggiomare i capitolati». La fuga dal pianeta Sanita &
pid che mai confermata: «Non staremo con le mani in
mano - avverte Basilico - stiamo cercando di valutare
soluzioni, anche quella dell’autoassicurazione, non di-
penderemo davvero dalle compagnie».

Attilio Steffano, broker assicurativo conferma la
realtd descritta da Basilico: «C'2 stata una fuga delle

' compagnie che tradizionalmente fino al 2002 hanno

assicurato la Sanitd: ora hanno dato spazio a nuove
imprese che fino a 3-4 anni fa non sottoscrivevano
polizze assicurative in Italia. Il problema & se queste

saranno in grado di affrontare questa sfida o se non
wcghmwmﬁm&ahbmﬂamﬂmﬂ

versati e sinistri pagati documenta
mmermto collasso: ci sono 28mila posizioni aperte
per presunti emrori professionali che spesso riguardano

pit sanitan per lo stesso eventon.

D"accordo anche Luigi Mastroroberto, consulente
medico-legale centrale di Compagnie di Assicurazio-
ne: «Sono circa 20 anni che il numero delle richieste di
risarcimento ha una crescita esponenziale. Dal 2001 le

italiane si sono ritirate dal mercato delle
aziende sanitarie: quando I'Ania stima un aumento
delle 300% delle denunce, osserva solo una parte di
realtd. Ma il fenomeno di cui oggi bi tener conto
¢ che contrariamente al penale, nel civile ben I'80%
delle vertenze si conclude con una condanna. Tutto &
incentrato sull'onere della prova che ricade totalmente
sul sanitario coinvolto: & assolutamente troppo facile
accedere al risarcimento». E la fuga continua.

Sara Todaro
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