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SANITÀ.  DISAGI QUOTIDIANI PER LE LISTE D’ATTESA

Visite urgenti a un anno 
e disguidi informatici 
La “via crucis” dei pazienti
«Costretti a spostarci per accorciare i tempi o a sperare in cancellazioni 
Ma verificare le disdette è un altro lavoro». E molti optano per il privato
 
ROMAGNA 
VANESSA ZAGAGLIA 
Attese che durano mesi. A 
tratti anni. Pazienti costretti a 
macinare chilometri per ba-
nali visite oculistiche o der-
matologiche. E oltre il danno 
la beffa: «Il fascicolo elettro-
nico non funziona. Si impalla 
e non è possibile prenotare». 
Questo il calvario che attra-
versano ogni giorno parecchi 
romagnoli che, muniti di ri-
cetta medica, si affidano al 
Cup per prenotare visite ed 
esami. Peccato, però, che le li-
ste d’attesa siano talmente 
lunghe da convincere i più ad 
optare per controlli privati.  

Un calvario 
Il caso più emblematico? 
Quello del riminese Stefano. 
«A mia figlia, 14enne, è stata 
prescritta una visita oculisti-
ca con priorità D (prestazione 
da erogare entro 30 giorni, 
ndr) - spiega -. A quando l’ap-
puntamento? Il 9 aprile 
dell’anno prossimo, all’ospe-
dale di Rimini». Se la ricetta è 
prioritaria e la prestazione 
andrebbe erogata entro 30 
giorni, perché non dirottare 
la paziente verso altre strut-
ture pubbliche? «Sia nel fasci-
colo sanitario che in farmacia 
- racconta Stefano - la dispo-
nibilità era solo per l’ospeda-
le Infermi». Al consiglio della 
farmacista di controllare pe-
riodicamente eventuali di-
sdette, l’uomo replica così: 
«Starci dietro diventa un la-
voro. Aspetteremo un altro 
mese, ma se le cose non si 
sbloccano andremo a paga-
mento». 

Chi invece sarà costretto a 
vari rimpalli è Marco, resi-
dente a Ravenna, che nell’ul-
timo anno ha dovuto far fron-
te a una serie di controlli. «Per 
l’otorinolaringoiatra, preno-
tata nel 2023, la prima visita 
disponibile era a dicembre a 
Forlì. Trattandosi di una visi-
ta specialistica, determinati 
macchinari non li trovi ovun-
que - spiega, riflettendo an-
che sul fattore distanza -. Pen-
so ai più anziani e alle perso-

ne sprovviste di auto. Come 
possono fare così tanti km per 
dei controlli?». La questione 
muta di poco quando si tratta 
dell’oculistica. «Avendo una 
malattia rara all’occhio destro 
avevo bisogno di una visita 
che la convalidasse, non prio-
ritaria - prosegue -. Ho chia-
mato a maggio 2023. I primi 
posti disponibili, a Ravenna, 
erano nel febbraio 2024». An-
che nel suo caso, il fascicolo 
elettronico non è stato d’aiu-
to: «Non sempre riesce a rile-
vare quanto riportato dalla ri-
cetta. Spesso si blocca e va in 
tilt». Antonella, residente a 
Castiglione di Ravenna, ha 
tentato la sorte recandosi in 
farmacia per prenotare una 
visita dermatologica. «A lu-
glio, il primo posto disponibi-
le con il Cup era all’ospedale 
di Faenza nel marzo 2025 - 
racconta -. Ormai io e mio 
marito siamo abituati. Cono-
scendo i tempi, ci organizzia-
mo con una sorta di tabella». 

  Ester, riminese, nel novem-
bre scorso si è trovata alle 
prese con una visita oculistica 
e una dermatologica. «Quella 
oculistica l’ho fissata a marzo 
2024, ritenendolo accettabile 
- afferma -. Per quella derma-
tologica, la prima disponibili-
tà a Rimini era per fine 2025». 
Solo controllando assidua-
mente, aggiunge poi, è riusci-
ta ad anticipare al febbraio di 
quest’anno. «Non è possibile 
fare come ho fatto io - lamen-
ta -. Chiamare ogni volta, re-
carsi in farmacia per chiedere 
di eventuali disdette, diventa 
un impegno a tutti gli effetti». 
L’auspicio? «Che fossero loro 
a chiamarti!». 

  Immacolata, pur vivendo a 
Rimini, sta rinunciando da 
tempo a prenotare visite sul 
territorio. «Ci sono attese lun-
ghissime - lamenta -. Ho chia-
mato il 26 luglio scorso per 
l’oculistica e mi hanno detto 
che, a Rimini, avevano posto 
a giugno 2025. Ho optato per 
Forlì, dove sono riuscita ad 
anticipare a novembre». Per 
la visita dall’otorino di suo fi-
glio, invece, ha deciso di by-
passare direttamente il Cup. 

Alla prima chiamata, infatti, 
non le avrebbero «neanche 
comunicato la data, troppo in 
là anche solo per essere pro-
posta». Le problematiche col 
fascicolo elettronico, anche 
nella sua esperienza, perman-
gono. «Si va a tentativi, pre-
notando per periodi - spiega -
. Ogni volta, non trovando po-
sto nella prima fascia inseri-
ta, aumenti di due mesi e con-
trolli le disponibilità. Ma su 
Rimini ho sempre trovato 
scritto “errore”. Forlì e Raven-
na? Il fascicolo neanche me le 
dà come opzione». 

Per Valentina, anche lei ri-
minese, la questione appare 
ancora più complicata. «Sono 
andata in farmacia per preno-
tare esami del sangue per mio 
figlio di due anni e mezzo, 
che si eseguono solo a Rimini 
- racconta -. Mi hanno detto 
che avrei potuto prenotare so-
lo a Riccione, dove questi esa-
mi non vengono svolti». An-
che nel suo caso, il tentativo 
con il fascicolo elettronico 
non è andato a buon fine: «Ci 
sono problemi di collegamen-
to. E parlando con i medici al-
le visite, la risposta che è ho è 
sempre quella: manca il per-
sonale».

PRIMO PIANO
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LA TESTIMONIANZA/2 

«A luglio, il primo posto disponibile  
a Faenza era nel marzo 2025. Ormai 
io e mio marito siamo abituati»

LA TESTIMONIANZA/1 

«A mia figlia, 14enne, la prestazione 
sarebbe da erogare entro 30 giorni 
L’appuntamento? Il 9 aprile del 2025»

Alcune prenotazioni da parte di pazienti che si sono visti programmare 
visite ed esami a diversi mesi di distanza

Il caso del 56enne operato di ernia al disco 
L’Ausl ribadisce i due canali di prenotazione 

 
RIMINI 
Terapia antalgica, tempi di at-
tesa per le visite. L’Ausl sulle 
barricate: «Più canali di pre-
notazione». Tutto comincia 
quando Gaetano Accettulli, 
un 56enne santarcangiolese 
operato più volte per ernia del 
disco, ha lamentato l’impossi-
bilità a eseguire prenotazioni 
urgenti o prioritarie nell’uni-
tà operativa di Terapia antal-
gica oltre che le infiltrazioni. 
Il nuovo software in uso da 
metà luglio presso gli ambu-
latori del medico di famiglia 
dilaterà, a suo dire, i tempi di 
attesa che già ammontano a 
un paio di mesi e renderà im-
possibile eseguire le sei infil-
trazioni all’anno consigliate a 
chi è nella sua condizione. Il 
motivo? «Prima dei cambia-
menti in corso – aveva spiega-
to il santarcangiolese - con 
un’unica prenotazione si face-

va la visita ricevendo, in con-
temporanea, un’infiltrazione 
con tre professionisti a dispo-
sizione: infermiere, ecografi-
sta e dottore». D’ora in poi, in-
vece, si cambia musica e alla 
prenotazione del medico di 
base «seguirà solo una visita, 
non due». Morale? Solo con 
un’ulteriore prenotazione 
presso il centro antalgico di 
Rimini, il paziente potrà be-
neficiare della sospirata infil-
trazione. In sostanza due visi-
te, due attese e altrettanti tic-
ket», aveva sbottato il 56en-
ne, allargando le braccia. 

La replica 
Immediata la risposta 
dell’azienda sanitaria della 
Romagna che ribadisce l’esi-
stenza due differenti canali di 
prenotazione. Da circa 10 an-
ni sono, infatti, previste pre-
stazioni urgenti «differibili a 
24-48 ore e dedicate alla ne-

vralgia post erpetica e al do-
lore oncologico non control-
lato». Prestazioni, incalzano 
da Ausl, che possono essere ri-
chieste sia dal medico di Me-
dicina generale che dai medi-
ci dei reparti degli ospedali 
della Romagna. Le altre pato-
logie che sviluppano un dolo-
re cronico ma non con i mede-
simi gradi di urgenza seguo-
no, invece, il normale iter di 
prenotazione in «regime ordi-
nario». Dati alla mano, dal 
2019 al 2024 il paziente ha ef-
fettuato 29 accessi al reparto 
di terapia antalgica tra Ra-
venna, Rimini e Santarcange-
lo (tutti evidenziabili nel dos-
sier Romagna) dove, oltre al-
le normali terapie e approcci 
infiltrativi, nel 2019 gli è sta-
to posizionato uno stimolato-
re midollare (dall’Unità di Te-
rapia Antalgica) proprio per 
la gestione del mal di schiena 
con beneficio superiore al 

70%, per il quale è attualmen-
te seguito con controlli perio-
dici. L’ultimo accesso al presi-
dio di Santarcangelo è invece 
stato effettuato dal signor Ac-
cettulli «non per il mal di 
schiena, bensì per una periar-
trite scapolo omerale sini-
stra». Sede in cui il medico, 
secondo Ausl, «ha corretta-
mente programmato un ciclo 
infiltrativo ambulatoriale con 
tempistiche non urgenti data 
la caratteristica della patolo-
gia in questione». Fatte queste 
precisazioni, l’Ausl non trala-
scia comunque la necessità di 
maggiori investimenti «sia or-
ganizzativi che strutturali su 
una patologia, quale è il dolo-
re cronico», che interessa il 
20% della popolazione, «ed è 
destinata ad aumentare in pa-
rallelo alle patologie croniche 
e all’invecchiamento della po-
polazione». 
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