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_LACRIS

OFFRONO SERVIZI
PER LE DONNE E |
BAMBINI, PER IL
SOSTEGNO ALA
COPPIA, Al GIOVANI
EPPURE NON SONO
BEN VALORIZZATI
E MOITI SONO

PERSINO COSTRETTL A -
CHIUDERE. PERCHE?

| 1l professor Luigi Cersosimo & presi-
dente nazionale dell’Associazione gine-
cologi consultoriale (Agico), & ostetrico
ginecologo dei poliambulatori e consul-
' jori familiari Asl/Rm E di Roma ed & di-
rettore scientifico della “Rivista di gine-
cologia consultoriale” e del periodico
“Vita in coppia”.

1l dottor Michele Grandolfo & stoto di-
reftore del Repario indagini campionarie
di popolazione del Laboratorio di epide-
miologia e biostatistica del Reparto salute
dello donna e dell'etis evolutiva del Centro
nazionale di epidemiologia, sorveglianza
¢ promozione della salute dell’stituto su-
periore di sunitis (Iss). E stoto docenie
universitario.di biostatistica e membro del
Comitato scientifico dell’lss.

La dotforessa Angela Lidia Grondona &

direttore della Struttura corplessa ossisten-

- za consultoriale, Asl 3 di Genova. Ho segui-

to corsi di perfezionamento in sterilild e

controllo della fertilitd, ecografia osteirica

e ginecologica, neuropsicoendocrinologia”
ginecologica e ostefrica. E docente in due

corsi di perfezionamento universitari.
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bero un rilevante danno alla funzionalita
del consultorio e la cancellazione delle
prestazioni a carattere sanitario, che rap-
presentano le richieste principali da par-
te dei cittadini».

UN PROBLEMA REALE

E QUELLO DEI COSTI

C’s anche la questione dei soldi. Nel
tempo & stata fatia una serie di tagli che
ha portato a una diminuzione di queste
strutture. Il risultato & che oggi abbiamo
una situazione a macchia di leopardo: in
alcune zone la copertura & buona, mentre
in altre & molto scarsa. Non solo. Senza
i fondi necessari, molti consultori séno
costretti a operare in condizioni precarie
e carenza di personale. Le figure pit
presenti sembrano essere I’ostetric‘a, lo
psicologo, I’assistente sociale e il gi-
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necologo. A scarseggiare sono, invece,
i pediatri e le assistenti sanitarie.

MA LA RAGIONE E CHE MEDICO
E PAZIENTE SONO ALLA PARI
Ma come mai pochi si battono per la so-
pravvivenza di un servizio che la legge nel
corso degli anni ha definito fondamenta-
le? «Le ragioni sono profonde. Quella
della mancanza di risorse e della crisi
economica & una scusa bella e buona se
si pensa a quantl sprechi per procedure
inappropriate si registrano nel nostro Pae-
se. Il vero problema & un altro. E la diffi-
colta ad abbandonare un vecchio model-
lo di assistenza sanitaria» risponde
Fepidemiologo Michele Grandolfo, gia di-
rettore del Reparto salute della donna e
delleta evolutiva del Centro nazionale di
epidemiologia, sorveglianza e promozione

della salute dellIstituto superiore di sani-
{3, Per decenni, la medicina ha avuto
un’impostazione paternalistica, in cui le
decisioni spettavano solo al medico e la
persona non aveva alcun ruolo nella ge-
stione della propria salute: il suo compito
era seguire quanto stabilito dall'esperto,
senza margine di autonomia e indipen-
denza. «I consultori, invece, si basano su
un modello orizzontale di medicina,
che vede la partecipazione attiva del cit-
tadino» chiarisce il dottor Grandolfo. «Gli
operatori consultoriali, dunque, non dico-
no alla persona che cosa deve fare, male
trasmettono tutte quelle informazioni e
nozioni indispensabili a renderla consa-
pevole: in questo modo pud decidere in
piena coscienza come comportarsi, tro-
vando dentro di sé le risorse necessarie
per compiere questo Percorso».




JGONO PROMOSSI
NZA

4, in effetti, hanno faticato fin
| affermarsi anche perché pro-
) nuovo modello di medicina
sulla superiorita dei medici,
parita fra cittadini e medi-
12 1a dottoressa Grondona. Per
one, ron sempre sono visti di
o dai vertici delle istinuzioni
1 alcuni casi sono poce soste-
3 in pensione non viene pill
> strutture sono spesso inade-
ipe & incompleta. A dimostra-
3 del modello orizzontale sono
fudi compiuti negli ultimi an-
i & emerso che la soddisfazio-
1essere sono maggiori nelle
e si rivolgono ai consulteri ri-
.elle che non hanno mai usu-

fruito dei loro servizi. <Tufte le ricerche
confermano che, se configurati e messi
nelle condizioni di lavorare, i consultori
producono migliori esiti di salute» con-
ferma il ricercatore dell'Iss. In effetti, i
cittadini, in particolare le donne, se cor-
rettamente informati, sono realmente ca-
paci di diventare artefici della propria
salute, attuando strategie in grado di
migliorarla e tutelarla.

SOTTOVALUTATI PERCHE NON
OFFRONO SERVIZI SALVA-VITA

«Nonostarite i consultori abbiano sempre
svolto un rucle importante, talvolta sono

ancora poco inseriti» interviene la dotto-

ressa Grondona. «Alcuni amministratori
frascurano queste strutture perché Je con-

siderano secondarie: in un periodo di

ristrettezze economiche finiscono agli ul-
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- LA CONTRACCEZIONE
- Lo consulenza prestata dal con-
sultorio comprende colloqui infor-
mativi & di orientamento per la
scelta contraccettiva. Lo 'specialisicl spiega
e differenze fra metodi naturali, di bar-
riera e chimici & valuta eventuali:controin-
dicazioni in base alla salute e alle carcit-
teristiche specifiche della donna, preseri-
vendo analisi del sangue. Successivamen-
fe, su consiglio dello stesso ginecologo, si
pud prenotare uha visita di controllo-per
verificare I'usa corretiore l'andamento:del
metodo contraceetfivo prescelto.

LE GRAVIDANZE

NON DESIDERATE _

| - Linterruzione volontaria
" della gravidanza (lvg) & san-

cita dalla legge 194 del* 1978, che ne

uliima mestruazione.l consuliorio forni
sce supporiomedice e psico-sociale.anche
alle minorenni, per indirizzare la scelta
della donha nel pit completo riserbo. |
colloqui di orientamento con Iassisfente
socidle e/a lo psicologo: hanrio lo scopo
di esaminare le ragioni che conducone
allar scela di ricorrere all'lvg e di illustrare
tutte le soluzioni dlternative per rimuovere:
aleune delle cause che possone spingere

" alla decisione. Se si sard ancora convinti

di ‘interrompere la gravidanza, il gineco-
logo del consultorio eseguird un'accurata
visita medica & un‘ecografia per accertare
|a gravidanza e la sua daita dinizie. Qua-
Jorei sussistana le condizioni previste dalla
legge; il medico rilascerd un cerfificato

(che si pud eftenere anthe dal ginecologo
di fiducia, dal medice di famiglia o da un

aliro specialista attesta lo stato di’
gravidanza e la volontd della donna’di
interromperla. Dalla datardel cerfificato
dovranno decorrere altrisette giorni, Gtili

~comie pausa di riflessione e per prenotdre

Fintervento di Ivg dd eseguirsi in ospedar
le; @ carico del Ssn come pure gliiesami e
gli-accertamenti necessari..

LA SALUTE DEL BAMBINO
1l consulierio familiare segue i
bambini dalla pascita fino al-

Iadelescenza e provvede alla -

, consulenza per la scelta del pe-
diatra di base; al sestegno nelle fase del-
allettamento al senc e dellosyezzamen-
to; o periodici bilanci di salute del piccolo,
con eventuali dicgnosi di rischi nello svi-
luppo & conseguenti richieste di consulen-
za specialisfica, Alcuni consuliori hanno
ambulatori dedicati o quei bambini non
iscrifii ol Ssn e, quindi, senza un pediatra
di Fomiglia. In certi casi, i consultori offro-
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prevede ld possibilitd entro’i primi 90,
giorni, callcolati dal giorno di inizio del

e e




Ci sono anche quelli privati

Accanto ai consultori pubblici, gestiti dalle Asl e finanziati dalle
regioni, in molte citta esistono anche consultori privati, che ope-
rano in maniera indipendente. Alcuni sono riconosciuti & sov-
venzionati in parte dal’amministrazione regionale, mentre altri
non ficevono finanziamenti pubblici. Non si tratta di realta re-

hanno iniziato a diffondersi le prime esperienze di consultorio
di matrice laica, come il Villaggio della madre e del fanciullo e
I'Aied, e i primi consultori di iniziativa cristiana, come I'Ucipem.
| consultori privati italiani sono oggi circa 300 e possono forni-
re servizi in convenzione, a pagamento o gratuiti: dipende da
realta a realta.

centi: basti pensare che fin dagli anni ‘50-'60 del secolo scorso

timi posti della lista delle priorita per-
ché non offrono servizi salva-vita come i
Pronto soccorso o gli ospedali. «Ancora
oggi l'attivita del consultorio & spesso con-
siderata un’assistenza diversa, che quasi
non fa parte del Servizio sanitario, come
se la medicina autorevole fosse solo quel-
la che si fa nelle sale operatorie, al Pron-
to soccorso e nei reparti ospedalieri».
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MoLTI | PREGIUDIZI

PER UNA MEDICINA DI SERIE B
A remare contro la diffusione e il successo
dei consultori sono anche i pregiudizi e la
scarsa informazione. «La realta dei consul-
tori non & sempre ben conosciuta. Molti li
etichettano come servizi che promuovono
T'aborto e I'uso smisurato dei contraccettivi,
non sapendo che in realta Tattivita consul-

toriale ha contribuito in maniera massiccia
alla diminuzione delle interruzioni volonta-
rie di gravidanze» spiega il presidente del-
I'Agico. Un altro preconcetto diffuso riguar-
da la qualita delle prestazioni: talvolta,
quella offerta dai consultori & considerata
di serie B, peggiore di quella garantita in
ospedale e dalle strutture private. «Purtrop-
po, alcuni tendono a legare il valore della




restazione sanitaria al costo della stessa:
| questottica piu la prestazione costa,
it sembra di qualita. Dunque il consul-
rio, essendo gratuito, & sottovalutato» dice
dottoressa Grondona. Come se tutto cid
n bastasse, talvolta ¢’ la convinzione che
servizi offerti siano riservati solo ai citta-
ni che vivono in condizioni disagiate,

me gli extracomunitari, invece si tratta di

utture aperte a chiunque.

ONO EFFICIENTI NONOSTANTE
! TANTE CRITICITA
ste tutte queste difficolta, si potrebbe
nsare che il panorama italiano sia scon-
tante. Invece, non & cosi. «Al di I delle
| e criticita, 1 consultori funzionano bene:
uramente 'Italia & allavanguardia e si
loca al primo posto in Europa per offerta
ualita dei servizi» sottolinea il professor

Cersosimo. «Le strutture sono pensate per
andare incontro ai bisogni della famiglia,
della donna e dei bambini e offrono una
serie di prestazioni mirate alla prevenzione
delle malattie, all'informazione e all'educa-
zione alla salute, alla sessualita e all’affetti-
vita» risponde la dottoressa Grondona. Que-
sti servizi vengono forniti dalle Asl delle
varie province e, proprio come le Asl, sono
di competenza della regione di appartenen-
za: la loro organizzazione e gestione, dun-
que, & assoggettata alle leggi regionali. Per
questa ragione, non funzionano esatta-
mente allo stesso modo in tutta Italia
e in alcune regioni 'accesso e le prestazioni
erogate all'interno del consultorio sono gra-
tuite, mentre in altre vengono fornite dietro
pagamento di un ticket. |

Silvia Finazzi
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‘ infantile; ¢he diutg"i qubini affefﬁ da
disabilitd e malattie mentali e le'loro fami-

dere I'insegnante di sostegno a scuola o
fornire la consulenza di un logopedista o

di uno psicomotricista.

 assiste
*lesce

sualmente tro: jesse .
psicologici, difficolte
sociali. el :

gravidanza, disagi-
relazionali'e:

- L'ADOZIONE s

- ELA MEDIAZIONE FAMILIARE
~ Allinterno dei consultori ci sono
- tanche i servizi di affidamento e
adozione, che danno orientdmento

e sostegno per le pratiche di adozione

_  comunicare
zione ai figli, decidere se
tare insieme; otfenere con-
consultori possono svol-
ita di sostegno per don-
' lf’fcﬁuﬁ*é_g‘sicjuhe struttu-
on le scuole per realiz-

R, IL'SOSTEGNO ALLA COPPIA
Dal bisogno di discutere
delle proprie difficolta e di
trovare insieme una soluzione, con inter-
venti psicologici o sociali, & nato il soste-
gno alla coppia. E un servizio di assisten-
za che dé informazioni sull'infertilita,
sostegno psicoterapeutico e ausilio con
assistenti sociali in caso di difficoltd nel
rapporto con i figli.

no anche un servizio di neuropsichiatria

glie. Per esempio, questi- ambulatori pos-
sono compilare [‘attestazione per richie-

sia i onale sia nazionale, poi pro- -



