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I farmaci prescritti at piccoli di eta compresa tra zero ¢ quattro anni sono aumentati del 29%. E I"eccesso di cura diventa una patologia
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I paziente spesso si considera un consumatore. E viene assecondato

Leresponsabilita
dimedici e genitor

CHIARA SARACENO

i & certamente una grande responsabilita dei genitori nell'uso
eccessivo di medicinali da parte dei bambini. L'ansia di fronte
adunafebbre moltoalta, o che non passain fretta, ad unintesti-
no chefaicapricci, ad una tosse persistente che scuote il corpo
v delbambinoenonlofadormire—sonofenomenibennotiaqual-
siasi genitore, che spingono ad andare dal pediatra per chiedere “qualcosa”
che “risolva”. Mettiamoci anche le difficolta organizzative chela malattia di
unbambino pud comportare per madri che lavorano e nonhannoreti diso-
stegno su cui contare, mentrehanno datoridilavoroe colleghi prontiaindi-
carle come lavative, sempre assenti.

Unrischiocheiloro compagni, padri deilorofigli, raramente sono dispo-
stiacondividere, lasciandole sole abarcamenarsi trarichieste diverse e ter-
ribilisensidicolpa. Tuttavia, & propriosolocolpadeigenitori, delle mamme?
Non credo. Unaenorme responsabilita & anche dei medici dibase, nonsolo
deipediatri, nel nostropaese. Enotochesonoiprofessionisti dicui gliitalia-
nisi dichiarano piti soddisfatti. Molti medici di base e pediatri sicuramente
simeritano questo giudizio positivo perlaloro competenzae attenzione.

-a non dobbiamo ignorare il fatto che una parte
della soddisfazione dipende dal fatto che, piti
che un rapporto fiduciario, molt pazienti han-

no neiconfrontidel medico dibase unrapporto
da consumatori.

Sono contenti perchéimedicidibase sono sempre pron-
ti a far fare loro ttti gli esami dilaboratorio che richiedono,
a prescrivere loro tutte le medicine di cui ritengono di aver
bisogno, molto spesso senza neppure parlare direttamente
conloro, mapermediazionedellalorosegretaria. Soloin Ita-
lia, cheiosappia, @ possibilerecarsiinunambulatorioechie-
derealla segretarialaprescrizione dimedicine senza passa-
redal medico. Nonsoloquando essesonostate prescritteda
unmedicospecialista, madevonoessereconvalidate, ome-
glio trascritte sul ricettario del medico dibase (pratica gia di
per sé assurda), ma anche in seguito ad auto-prescrizione.

Hrapporto fiduciario tra medico e paziente si & rovescia-
tonellaattribuzionedifiduciaallacapacitaautooancheete-
ro (quando lo si fa per un familiare) diagnostica dei pazien-
ti. Se i medici resistessero di pil alle richieste irragionevoli
dei pazienti, dedicando un po’ di tempo a spiegare e ascol-
tare, forseanche questoatteggiamento daconsumatoriver-
rebbe contenuto. I pediatri probabilmente lo fanno in me-
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dia dipitideimedici dibase, proprio perché hanno a che fa-
re con bambini, pit1 vulnerabili, ed anche perché pitispesso
si pongono in un’ottica pedagogica nei confronti dei geni-
tori. Tuttaviasi trovanoafronteggiare domande eattese che
sono state plasmate non solo dall’ansia e preoccupazione,
ma dall’atteggiamento di consumo nei confront della me-
dicina e delle medicine di cui parlavo sopra.

E spesso cedono, per quieto vivere ed anche per non cor-
rereil rischio didenunce in caso dievoluzione negativa del-
la malattia. Anche il tipo di confezioni in cui vengono ven-
duti gli antibiotici e le medicine, specie difascia A, andreb-
be modificato per evitare sprechi e abusi. La tentazione di
utilizzare un medicinale “avanzato” per unamalattia appa-
rentemente simile non ci sarebbe se, come avviene in alcu-
nipaesi, il farmacista consegnala dose esattadimedicinale,
inuna confezione personalizzata con il nome del paziente e
del medico chela ha prescritta. Ci perderebbero le case far-
maceutiche, maciguadagnerebberolasalute,'ambiente, e
ibilanci pubblico e familiare. In Italia si consumano molti
medicinali, ma se ne gettano anche tanti perché scaduti.
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