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2011 gradini per
una scala

Si conclude un anno che per OMCT e
facile paragonare a una scala a pioli:
I'abbiamo salita insieme, grazie al sup-
porto dell’Ufficio presidenziale, del
Consiglio direttivo, dei membri delle di-
verse Commissioni, dei nostri consulen-
ti esterni e di tutti i membri che ci han-
no incoraggiato e sostenuto nelle deci-
sioni, nelle strategie e, soprattutto, con
una dimostrazione di autorevolezza e
unita che ci ha permesso di raggiunge-
re non pochi traguardi, come quello
che ad aprile ha visto 6 medici eletti o
rieletti nel Parlamento ticinese fra i
quali anch’io, con una brillante elezio-
ne e una “premiére” per un Presidente
di OMCT.

Il contributo di OMCT alla realta canto-
nale e nazionale, si € concentrato su te-
mi dai risvolti tecnici e socio-politici co-
me quelli evidenziati nello studio sui
Morosi e sui Premi delle casse malati, le
conseguenze della fine della Moratoria,
I'istituzione di un picchetto di Medicina
Forense, |'organizzazione di una Not-
fallpraxis pilota, I'analisi del contropro-
getto all'iniziativa popolare “Si alla Me-
dicina di Famiglia”, il lancio dell'iniziati-
va per la “Trasparenza delle casse ma-
lati”, il sostegno al Referendum sul Ma-
naged Care, I'analisi critica del nuovo
sistema SWISS-DRG e la battaglia per il
Valore del Punto.

Su tutte queste problematiche vi abbia-
mo costantemente aggiornati nel corso
dell’anno e le rammenterd ora con po-
che righe, perché nell'ultimo taccuino
dell’anno ¢ bene staccarsi un po’ dalla
quotidianita e lasciarsi andare al piace-
re che le imminenti Festivita suscitano
in noi.

Con studi come quello sui Morosi e sui
Premi delle Casse Malati in Ticino ab-
biamo portato al mondo politico un de-
cisivo supporto nell’analisi di due feno-
meni maggiori, e all'elaborazione di
strategie atte alla soluzione di queste
problematiche. Con il primo disegnan-
do un profilo concreto degli insolventi e
offrendo il supporto dei medici sul terri-
torio per contenere il fenomeno in
stretta collaborazione con i Comuni e

gli uffici cantonali. Con il secondo “sco-
perchiando il calderone” nel quale gli
assicuratori fanno confluire i soldi prele-
vati direttamente (con premi piu alti del
dovuto) e indirettamente (attraverso la
fiscalita) dalle tasche dei ticinesi, per
farli confluire verso cantoni che non so-
no in grado di far fronte alle spese cor-
renti del loro sistema sanitario.

Ci siamo confrontati con i problemi che
potranno nascere con la fine della Mo-
ratoria e, poiché vista l'inerzia della
FMH di fronte alle nostre sollecitazioni
relativamente alla fine della Moratoria,
ci siamo attivati nei confronti del Con-
siglio di Stato con un’interrogazione
volta a conoscere le intenzioni del Go-
verno in merito all’ottenimento di una
delega dal Consiglio Federale per poter
regolare I'afflusso di specialisti dall’e-
stero specialmente in quelle aree dove
il fabbisogno & gia coperto.

In stretta collaborazione con la Procura,
il dipartimento degli Interni e la Federa-
zione Ambulanze abbiamo apportato
un contributo decisivo alla messa in at-
to di una formazione in Medicina Fo-
rense che permettera, con l'inizio del
2012 di attivare un picchetto di medici
specializzati che intervenga per esperi-
re i casi di decesso dubbio.

E poi ancora, convinti della necessita di
organizzare anche in Ticino una “Not-
fallpraxis”, in collaborazione con EOC
siamo giunti alla realizzazione di que-
sto progetto, che vedra la luce come
fase Pilota della durata di 6 mesi all'ini-
zio del 2012 al San Giovanni a Bellin-
zona e che monitoreremo nei dettagli
in un gruppo di lavoro congiunto
OMCT-EOC.

Due iniziative hanno occupato le ener-
gie di OMCT, la prima denominata “Si
alla Medicina di Famiglia” contro la
quale & stato presentato un contropro-
getto diretto elaborato dall’UFSP.

Sul controprogetto il Consiglio direttivo
di OMCT ha preso una posizione chia-
ra definendolo deludente, privo di inci-
sivita e di proposte concrete. Una posi-
zione che é poi stata sequita dal comi-
tato di iniziativa che ha deciso di non ri-
tirarla per cui si andra in votazione po-
polare verosimilmente nel 2015.

La seconda, ha visto OMCT farsi pro-
motore con i gli Ordini Romandi delli-
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niziativa denominata “Per la trasparen-
za delle casse malati”, che stenta a de-
collare, malgrado possa essere ritenuta
un ottimo controprogetto a quella “per
una cassa malati unica”.

Ci siamo pure espressi contro la nuova
legge sul Managed Care illustrando le
nostre motivazioni in Assemblea del
Delegati e alla Camera Medica della
FMH. Stiamo sostenendo attivamente
la raccolta delle firme per il Referen-
dum e, allo scopo di far conoscere con-
cretamente il funzionamento di questo
modello di cure, abbiamo presentato
alla stampa le strutture, i processi lavo-
rativi e le regole che reggono un Ma-
naged Care in modo da offrire al pub-
blico una visione concreta delle proble-
matiche che esso portera sia ai pazien-
ti che ai medici.

Per quanto attiene I'introduzione dello
Swiss-DRG & di questi giorni la notizia
del fallimento delle trattative tra EOC e
tarifsuisse (un accordo & invece stato si-
glato con Helsana, Sanitas e CPT): una
situazione che si ripete in tutta la Sviz-
zera e che, sotto parecchi aspetti, &
molto simile alla vertenza sul Valore del
punto tariffale che ci oppone all’asso-
ciazione mantello delle casse malati (su
questi temi potete trovare ragguagli
dettagliati nei taccuini di settembre, ot-
tobre e novembre).

Siamo perd a Natale e questo periodo
dell’anno porta a riflessioni che, a mio
modo di vedere, devono staccarsi dalle
considerazioni di obiettivi da raggiun-
gere e strategie da applicare.
Personalmente mi sento di esprimere
guesti momenti di introspezione con la
traduzione libera di un detto tedesco
che recita:

“sopra le stelle c’e sempre una luce che
ci guida, e lo fa meglio di quanto pen-
siamo”.

Auguro a tutti voi e alle vostre famiglie
un Natale e un 2012 di grande sereni-
ta lungo il quale questa luce vi accom-
pagni sempre anche nei momenti do-
ve, come esseri umani, riusciamo solo a
vedere il lato buio.

Buon Natale e Felice 2012

Franco Denti, Presidente Ordine dei Medici
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