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" diventarealta: gia 80mila
ogni giorno i moduli inviati in formato elettromco Ritardi neglz ospedali
e in alcune zone del Centro-Sud senza connessione.
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online al’lnps identificativo eresidenza compilato
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ertificati medici carta- 1

cei addio. Dopo il pe-

riodo transitorio in cui ,

era ancora possibile
peridatori dilavoro richiedere ai
dipendenti di continuare ad in-
viare all'aziendala copia cartacea
dell’attestazione di malattia, dal
18 giugno tutto dovraessere fatto
online. Una rivoluzione, quella
voluta dal ministro Renato Bru-
netta che & scattata amarzo e che
dopo aver suscitato proteste dai
sindacati sembra normalizzarsi.
Al momento della partenza del
nuovo sistema i camici bianchi
avevano denunciato continue in-
terruzionitecniche elunghe atte-
se. Conimedici costrettia inviare
piuvolteimodulioad aspettarela
notte per collegarsialsito. «Il pro-
blema & superato: ora il 98% dei
certificati arriva su formato elet-

laprognosi € online

tronico. Le difficolta ci sono state
all'inizio, ora il sistema funziona
—spiega Renzo Turatto, capo di-
partimento per la digitalizzazio-
ne del ministero per la Pubblica
amministrazione el'innovazione
— Ogni giorno vengono inviati

circa 80.000 certificati, 400.000 a -

settimanan. Restano perd ancora
alcune questioni. «I blocchi di si-
stema sono diventati meno fre-

quenti, ma il problema & quello
delle aree ancora non raggiunte
dalla connettivita, questione im-
portante specie per quei medici
che operano in pil1 studi, anche
periferici, garantendo la capilla-
rita del servizio», spiega Giacomo
Milillo (Federazione medicidifa-
miglia), «Non tutte le Regioni
hanno provveduto alla connes-
sione. Il call center, poi, non ga-

rantisce un'efficienza tale da so-
stituirsialcartaceon. Cisonoritar-
di nelle negli ospedali. «E un gra-
ve disservizio per il cittadino do-
ver andare dal medico difamiglia
— dice Milillo — dopo un ricove-
0 ospedaliero o un accesso al
pronto soccorso solo per il certifi-

cato. Cosi i medici di famiglia de-
vono farsi carico delle procedure
burocratiche degli ospedali». «Al-

lo stato attuale la ricezione dei
certificati online ha raggiunto un
buon livello di affidabilita», dice
Sandro Petrolati (medici Anaao),
«Rimangono problemi in ospe-
dale per carenze di strutture
informatiche specie nel Centro-
Sud; occorrono non meno di 10
minutiper paziente eaumentano
i contenziosi con i cittadini al
pronto soccorso seil sistemanon
funziona». Sui problemi di con-
nessione il ministero ha chiarito
le regole sulle sanzioni in caso di
inadempienze: i medici non sa-
ranno perseguitiseilmancatoin-
viodipendedamalfunzionamen-
ti del sistema. C'¢ infine il proble-
madeicosti che ricadono sui me-
dici di base. «<Hanno gia un'in-
dennita informatica (non ovun-
que), ma non copre le spese del
nuovo sistema», chiude Sandro
Cali (Sindacato medici italiani).
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