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maxillo-facciale - aggiornamento in odontoiatria - Hesperia Hospital 15 marzo 2008
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RISONANZA MAGNETICA TRA

APPROPRIATEZZA, TEMPI DI ATTESA E QUESI-
TO DIAGNOSTICO: IL PROGETTO PROVINCIALE

LA CLINICA SENZA LIMAGING E CIECA.

LIMAGING SENZA LA CLINICA E VUOTO.
Progetto SUIT-5top Useless Imaging Testing

Nell'ultimo decennio il numero
di indagini di diagnostica a cui i
pazienti sono sottoposti & co-
stantemente in aumento.

Parallelamente il tema dei tempi
d'attesa e delle liste d'attesa per
le prestazioni sanitarie ha acqui-
sito una rilevanza sempre cre-
scente nell'ambito dei sistemi
sanitari a copertura universalisti-
ca, divenendo uno dei maggiori
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motivi di insoddisfazione per gli
utenti e argomento di polemi-
che politiche e giornalistiche ri-

2005 2008

correnti.

Fattori di carattere epidemiolo-
gico, clinico, di contesto socio-
culturale, di innovazione tecno-
logica, concorrono ad abbassare
la soglia di accesso alle presta-
zioni sanitarie ed ad incrementa-
re la domanda, mentre |'cfferta
é costretta all'interno dei vincoli
di sostenibilitda economica e ol-
tre che costosa, risulta poco uti-
le a ridurre il fenomeno nel lun-
go termine.

Anche per questo politiche sani-
tarie orientate alla gestione del-
la domanda sono complesse ma
imprescindibili.

Nella nostra provincia il fenome-
no dell'incremento del ricorso
alla diagnostica € ben evidente
dall'analisi dei consumi degli ul-
timi 4 anni di prestazioni di dia-
gnostica effettuate dai cittadini
residenti {fig.1).
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diagnostica (Banca dati ASA anni 2003-2006 Provincia di Modena)

La complessitd del contesto ri-
chiede che si prospetti un piano
complessivo con un impegno
specifico su alcuni aspetti essen-
ziali.

Il primo riguarda la comunicazio-
ne strutturata (scritta o verbale),
ora poco presente, tra clinica e
diagnostica e la ricomposizione,
anche parziale, delle capacita cli-
niche con quelle di imaging; il
secondo aspetto si declina attra-
verso la costruzione di strumenti
di comunicazione per i cittadini e
per sostenere la relazione medi-
co-paziente.

‘Per quanto riguarda in modo

specifico la Risonanza Magneti-
ca, nel corso del 2007, parallela-
mente ad un impegno aziendale
di incremento dell'offerta di pre-
stazioni, un apposito gruppo di

lavore multidisciplinare, a partire
dall’analisi dell’attuale quadro
della struttura della domanda e
dell'offerta di prestazioni, ha ela-
borato un progetto specifico per
I'appropriatezza delle prestazio-
ni di Risonanza Magnetica del
rachide o osteoarticolare. Nelle
scorse settimane, il Collegio di
Direzione dell’AUSL di Modena
ha discusso e approvato il pro-
getto che vedra, nella sua fase
operativa, la partecipazione di
tutti i professionisti della Ausl di
Modena e dell'Azienda Ospeda-
liera Universitaria di Modena.

L'obiettivo comune & legato alla
necessita di migliorare l'appro-
priatezza nel ricorso a queste
prestazioni, garantendo una ri-
sposta in tempi brevi ai pazienti
che hanno maggiormente biso-
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gno e allo stesso tempo realizza-
re gli obiettivi esplicitati dalla
normativa nazionale e regionale
in merito alla radioprotezione e
alla gestione delle liste di attesa
delle prestazioni di diagnostica
strumentale.

La realizzazione degli obiettivi
passa attraverso la necessita di
definire in maniera documentata
il fabbisogne di indagini diagno-
stiche per Risonanza Magnetica,
adottare a livello locale criteri di
priorita nell’accesso definiti sulla
base delle caratteristiche clini-
che dei pazienti, effettuare audit
clinici strutturati e sistematici,
identificare le modalita di realiz-
zazione di un feedback informa-
tivo ai prescrittori e realizzare
una comunicazione ai cittadini in
tema di appropriato utilizzo del-
la diagnostica per immagini.
Una richiesta di diagnostica, per
definirsi appropriata, deve prima
di tutto essere formulata in ma-
niera esauriente e si raccomanda
di porre con chiarezza il quesito
diagnostico, affinché lo speciali-
sta esecutore dell'indagine pos-
sa scegliere |la tecnica o il proce-
dimento migliore possibile per il
caso specifico.

Un utile strumento & rappresen-
tato dal documento "Diagnosti-
ca per immagini - linee guida per
la richiesta”(approvate il 28 ot-
tobre 2004 della Conferenza
permanente per i rapporti tra lo
Stato, le Regioni e le Province
autonome di Trento e Bolzano).
Il documento, che pud essere
scaricato dal sito www.pnlg.it, ha
l'intento di promuovere la piu
ampia sensibilizzazione dei me-
dici prescrittori sul tema della ra-
dioprotezione e sul razionale uti-
lizzo di tutte le indagini di dia-

gnostica per immagini.
Obiettivo delle stesse linee gui-
da & anche quello di contribuire
a migliorare e incrementare |
contatti tra il clinico e lo speciali-
sta in diagnostica per immagini,
nell'ottica dell’ottimizzazione
dei percorsi diagnostici e quindi
di un migliore utilizzo delle risor-
se, con rilevante beneficio sia
per la salute individuale sia per i
costi sostenuti dal Servizio Sani-
tario.
Le tabelle di consuitazione delle
linee guida sono suddivise in cin-
que colonne:
¢ nella prima é indicato il pro-
blema clinico per il quale si ri-
chiede I'indagine diagnostica;
* nella seconda si elencano le
possibili tecniche di imaging;
* nella terza la raccomandazio-
ne (con il grado di evidenza)
relativa  all'appropriatezza
dell'indagine;
* nella quarta sintetici com-
menti esplicativi;
* nella quinta l'eventuale dose
di esposizione alle radiazioni.
Le linee di attivita che nei prossi-
mi mesi vedranno il coinvolgi-
mento di cittadini e professioni-
sti sono diverse e comprendono
Iavvio di un programma di infor-
mazione per i cittadini.
Se la semplice diffusione passiva
di informazioni da sola ha poche
probabilita di influenzare il com-
portamento, resta comungue un
approccio imprescindibile, utiliz-
zato per mettere a conoscenza
dei risultati che emergono dalla
ricerca scientifica e sensibilizzare
sul tema contenuto.

La formazione per i prescrittori, |

sia all'interno dell'ospedale che
sul territorio, ha come obiettivo
la realizzazione di iniziative spe-

cifiche che possono sostenere e
guidare la scelta della diagnosti-
ca piu appropriata nello specifi-
co caso clinico.

Le attivita di audit e feedback si
collocano su un livello successi-
vo, per complessita di realizza-
zione e richiesta di coordina-
mento di azioni. La conduzione a
livello aziendale di iniziative di
audit & finalizzata a rilevare il
grado di appropriatezza e la
messa a punto di feedback infor-
mativi sull’attivita dei medici
prescrittori. Audit e feedback
sono strumenti importanti la cui
efficacia & stata valutata in rela-
zione alla possibilita di migliora-
re le performance, solo a patto
che siano inserite in un contesto
coerente e indirizzate verso
obiettivi definiti in modo preci-
S0,

L'impegno specifico in tema di
Risonanza Magnetica si lega an-
che all'evidenza della crescita
del numero di sistemi Risonanza
Magnetica disponibili, che de-
termina un continuo incremento
delle esperienze e delle racco-
mandazioni sull'impiego che
modificano continuamente il
ruolo di questa diagnostica.

| pit recenti progressi nell'impie-
go di Risonanza Magnetica sono
tuttavia in attesa di pil complete
valutazioni e anche per questo,
ancora una volta, risulta impor-
tante che il quesito diagnostico
nelle richieste di prestazioni stru-
mentali sia formulato in modo
esplicito e preciso.

Dott. G.Caroli
Direttore Generale AUSL Modena

Bibliografia disponibile presso
lautore.
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