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[l paese degliipocondriaci
e boom degli esamisuperflui

[taliani malati
Immaginari
dalmedico
dvoltel'anno

MICHELEBOCCI

Dal cardiologo
all'oculista, fra
i12005eil2013
levisite sono
cresciutedi
settanta milioni

MICHELEBOCCE

L CARDIOLOGO lunedi matti-
na, il neurologo tra venti
giorni per fissare quell'esa-
meeovviamente, inmezzo,
4% un paio di passaggi dal me-
dico di famiglia. Quello che sem-
brerebbe un programma di ac-
certamenti piuttosto intenso &
unoschemadiroutine permolti.
Gli italiani hanno paura delle
malattie, cosisirivolgonoinmo-
do sempre pill massiccio ai me-
dici per sapere come stanno. Si
muovonoinmassa, senzaaccen-
nare a ridurre le loro richieste
salvo quando ci sono di mezzo
molti soldi. Dal 2005 al 2013,
cioé nel giro di otto anni, nel no-
stroPaesesonostatefatte 34 mi-
lioni di visite specialistiche in
pit, toccando il dato record di
200 milioni. Se nel conto si met-
tono ancheimedicidifamigliae
ipediatrila crescita raggiunge i
70 milioni, e il dato finale sale a
480 milioni di visite, cioe otto al-
I’anno in media per ciascun ita-
liano. Anchegliesamisonoinau-
mento, di quattromilioni, eogni
mille persone ce ne sono 200 in

pitcheognigiorno prendonoun
farmaco. L'unica cosa che cala
seono le visite odontoiatriche, 16
milioni in meno. Sedersi sulla
poltrona del dentista & molto co-
stoso, ein tanti stanno lontani.

I dati arrivano dall'indagine
multiscopodell'Istat, basatasul-
I'analisi di un campione molto
ampio. Etiranoinballoancheun
problema che ormai ha cambia-
to nome ma non la sua impor-
tanza: I'ipocondria. Oggi viene
dettaansiadamalattia, espinge
lepersone ad andaredal dottore
anche 10volte inun mese, al mi-
nimosintomo. «<Non sonomalati
immaginari — spiega Stefania
Durando, psicologa psicotera-
peutica dell'Istituto Watson di
Torino—Qualcosachelimettea
disagio c’@ ma a differenza di al-
tre persone, che aspettano un
po’ per capire se il dolorino o un
certo sintomo passano, vanno
subito dal medico. Si allarmano
per qualungue cosa». Questo di-
sturboéparentestrettodellapa-
tofobia, che si presenta quando
la paura della malattia spinge a
evitare qualungue tipo di assi-
stenza, e della somatizzazione.
«Quest ultimaétipicanell’ansia

— dice sempre Durando —ed &
ingradodicreare problemifisici
reali. Sonotuttecomponentiche
hanno il loro peso nell’aumento
dellarichiesta degli esami e del-
le visite specialistiche, e anche
nel consumo di farmaci». Ma la
responsabilita di questa cresci-
ta non puo essere solo dei citta-
dini, bombardati come sono da
millestimolicheliinvitanoacon-
sumare prestazioni sanitarie:
giornate dedicate alle malattie,
pubblicitadidisturbidivarioge-
nere, campagne di sensibilizza-
zione, epitiingeneraleunapres-
sione a stare sempre bene ad es-
sere sempre in forma, anon sal-
tare un giorno di lavoro. «L’am-
biente cicondiziona—dice sem-
preDurando—Noiesseriumani
veniamo facilmente aggrediti
dalsensodicolpa. Selatelevisio-
ne mi dice che & utile fare deter-
minati accertamenti, primache
mi succeda qualcosa e miritrovi
adire “I'avevanospiegatointv”’,
mi muovo». Sandra Vernero &
una anestesista tra i fondatori
del movimento Slow medicine,
che promuove una maggiore at-
tenzione nelle prescrizioni da
parte deiprofessionisti. «Spesso
la medicina difensiva spinge i

medici arichiedere esami e visi-
teinutili, per pauradi shagliare.
Esiste unacomunicazione conti-
nuachesottolineacomesiasem-
pre meglio fare pit esami, per
scoprire primalemalattie. Sige-
nerano ansie ed aspettative an-
che eccessive nella medicina. E
poisiparladi prevenzione quan-
do in realta spesso si intendono
screening, cioé esami che servo-
no a intercettare presto le ma-
lattie. Sbagliato, per evitare che
iproblemi nascano bisogna insi-
steresuglistili di vita, comel'ali-
mentazione». Cesare Cislaghi,
economista sanitario dell’Age-
nas,l'agenzianazionaleperiser-
vizi alle Regioni, spiega che il
consumismo sanitario & dovuto
a due fattori. «Da una parte un
atteggiamento culturale che
porta a dare sempre piu impor-
tanzaallasalute, albenessere. E
cosi sifannovisite, magari sicer-
cano secondi pareri sullo stesso
esame. Dall’altraci sonomedici,
in particolare quelli di famiglia,
che mandano pit spesso i pa-
zienti dagli specialisti perché
non decidono». E cosirispetto a
pochi anni fa, ogni italiano fain
mediaoltre unavisitain pittogni
12 mesi.
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Il boom delle visite Le specialita
CIFREINMILION Visite cardiologiche
TOTALE VISITE

2005 2013

+70,8
milioni

Visite dal medico generico

Visite oculistiche
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Visite specialistiche
(escluse odontoiatriche e dietologiche)

164,46

di cui specialistiche
a pagamento

76,7
+13,6
milioni

Visite ortopediche
Visite neurologiche
Visite pediatriche
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Esami diagnostici

Altre visite specialistiche
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