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La regione € invece tra le 11 in cui il 100% dei medici ha effettuato accessi

Fascicolo sanitario, dubbi lucani

Fse, per Gimbe in Basilicata il 4% acconsente alla consullazione dei documenti

Al 31 agosto 2024 il 4% dei citta-
dini della Basilicata ha espressoil
consenso alla consultazione dei
propridocumenti sanitarida par-
te di medici e operatori del SSN.
Un dato che pone la regione al
quintultimo posto (solo Molise,
Campania, Calabria e Abruzzo
fanno peggio con 1'1%) in un Pae-
se dove la media nazionale & inve-
ce solo del 419%.

E’ quanto emerge da un’analisi
condotta dalla Fondazione Gimbe
sulla completezza e l'utilizzo del
Fse, presentata al 19esimo Fo-
rum Risk Management di Arez-
zo. Sipud dire che il Fascicolo sa-
nitario elettronico (Fse) non con-
vinca del tutto gli italiani. «Al 31
agosto 2024 (per il Friuli Venezia
Giulia i dati sono al 31 marzo
2024) - spiega infatti Gimbe - solo
il 419% dei cittadini ha espresso il
consenso alla consultazione dei
propridocumenti sanitari da par-
te di medici e operatori del Servi-
zio sanitario nazionale». La forbi-
ce tra regioni & ampia: «I’adesio-
ne varia dall’1% in Abruzzo, Cala-
bria, Campania e Molise all’'89%
in Emilia Romagnan». Al Sud «so-
lo la Puglia con il 69% supera la
media nazionale».

Al Centro, il Lazio & all’'8%. Al
Nord, la Lombardia si posiziona
un gradino sopra la media (65%).

Ma chi ha aderitoal F'se, quanto
lo usa? «Tra giugno e agosto
2024 (per il Friuli gennaio-mar-
z0), considerando coloro per i
quali nello stesso periodo & stato
reso disponibile almeno un docu-
mento nel fascicolo - si legge nel
report-soloil 18% dei cittadini ha
consultato il proprio Fse almeno
una volta». Insomma, poco.

Anche in questo caso le diffe-
renze regionali sono significati-
ve: si passa dall’1% di utilizzo nel-
le Marche e in Sicilia al 50% della
provincia autonoma di Trento. Al
Sud il tasso di utilizzo & general-
mente molto basso, con percen-
tuali pari o inferiori al 3%, fatta
salva la Sardegna che raggiunge
il 10%. L'unica eccezione positiva
e rappresentata dalla Campania,
che con il 18% si allinea alla me-
dianazionale.

«La limitata espressione del

consenso da parte dei cittadini,
soprattutto nelle regioni del Mez-
zogiorno - ha spiegato Nino Car-
tabellotta, presidente della Fon-
dazione Gimbe - evidenzia 1'ur-
genza di infondere una maggiore
fiducia nella popolazione. E’ fon-
damentale rassicurare i cittadini
sulla sicurezza dei dati personali
e sull'utilita concreta del Fascico-
lo sanitario elettronico. Senza un
intervento mirato in questa dire-
zione, gli sforzi compiuti dai ser-
vizi sanitari regionali rischiano
di essere vanificati», avverte.

Anche «il limitato utilizzo del
Fascicolo sanitario elettronico da
parte dei cittadini, particolar-
mente evidente nelle regioni del
Sud - osserva - sottolinea I'urgen-
za di investire in alfabetizzazione
digitale. Questa & una condizione
imprescindibile per realizzare
una trasformazione digitale effi-
cace, che trova nell'utilizzo del
Fsa uno strumento fondamenta-
len.

Diverso il discorso per quel che
riguarda i medici. Tra giugno e
agosto 2024 - riferisce Gimbe - 1a
quasi totalita (94%) di medici di
medicina generale e pediatri di li-
bera scelta ha effettuato almeno
un accesso al Fascicolo sanitario
elettronico.

Undici regioni raggiungono il
100% di utilizzo: Basilicata, Emi-
lia Romagna, Lazio, Molise, pro-
vincia autonoma di Trento, Pie-
monte, Puglia, Sardegna, Um-
bria, Valle d’Aosta e Veneto. Nelle
altre regioni il tasso di utilizzo ri-
mane elevato, ma di poco inferio-
re: Campania, Liguria e provincia
autonoma di Bolzano 99%, Friuli
Venezia Giulia 97%, Calabria
949%. Al disottodella medianazio-
nale si collocano Sicilia e Marche
(92%), Abruzzo (88%), Toscana
(82%) e Lombardia (81%).

Sul fronte medici specialisti, al
31 agosto (31 marzo per il Fvg) il
76% dei professionisti delle azien-
de sanitarie risulta abilitato alla
consultazione del Fse, con signi-
ficative differenze regionali: le
percentuali oscillano tra lo 0%
della Liguria e il 100% di Lombar-
dia, Molise, province autonome di
Bolzano e Trento, Piemonte, Pu-

glia, Sardegna, Toscana, Valle
d’Aosta e Veneto. Al di sotto della
media nazionale si collocano Sici-
lia (73%), Lazio (59%), Abruzzo
(28%), Calabria (25%), Marche
(2%)e Umbria (1%). La Liguriaeil
fanalino di coda, con una totale
assenza di medici specialisti abili-
tati.

A partire dal 2025, un'impor-
tante innovazione & destinata a
incrementare ulteriormente I'uso
del FSE: la dematerializzazione
della ricetta bianca. Grazie a que-
sta evoluzione, anche le prescri-
zioni non a carico del SSN saran-
no disponibili in formato elettro-
nico e gestibili direttamente at-
traversoil FSE. «La ricetta bianca
dematerializzata - commenta
Cartabellotta — rappresenta un si-
gnificativo passo avanti verso
una sanita sempre piu digitale e
integrata. Sebbene rimanga peril
paziente la possibilita di ricevere
la ricetta via email, WhatsApp o
di ritirare il farmaco direttamen-
te in farmacia tramite il proprio
codice fiscale, il FSE diventera il
fulero di una gestione completa,
sicura e trasparente delle prescri-
zioni medichen».

«Per ridurre le diseguaglianze
—aggiunge Cartabellotta — & indi-
spensabile un nuovo patto nazio-
nale per la sanita digitale, che
coinvolga il Governo e le ammini-
strazioni regionali. Senza un pia-
no di integrazione nazionale, ri-
schiamo di generare nuove dise-
guaglianze in un sistema sanita-
rio che gia viaggia a velocita di-
verse, dove tecnologia e innova-
zione rimangono accessibili solo
a una parte della popolazione.
Questo finisce per escludere pro-
prio le persone che piu dovrebbe-
ro beneficiare della trasformazio-
nedigitale: anziani, persone sole,
residenti in aree isolate o disagia-
te, di basso livello socio cultura-
len.
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