
Acn medicina convenzionata. La bozza di piatta-
forma dello Snami. Il testo
Il secondo sindacato della medicina generale presenta la sua piattaforma
per la trattativa per il rinnovo delle convenzioni. Definizione profilo giuridi-
co del Mmg, libertà di scelta del medico, sostituzioni forme organizzative
AFT e UCCP con gradualità e no a penalizzazioni per i camici bianchi. Chies-
to anche dallo Snami un Tavolo separato dagli altri sindacati. LA BOZZA

14 APR - Dopo la Fimmg anche lo Snami, il secondo sindacato della medicina generale presenta la sua
‘risposta’ in merito al documento di piattaforma programmatica della Sisac per il rinnovo delle conven-
zioni di medici di medicina generale, pediatri di libera scelta e specialisti ambulatoriali convenzionati.
Ma oltre il documento lo Snami chiede alla Sisac di potersi sedere ad un tavolo di trattativa separato
dalle altre Organizzazioni sindacali dell’area della MG.

Ma vediamo i contenuti della bozza. Primo punto irrinunciabile è la possibilità per il cittadino di potersi
scegliere il proprio medico di famiglia. Inoltre, lo Snami ritiene “inadeguata, senza gli indispensabili fi-
nanziamenti”, la realizzazione di AFT e UCC.

Per quanto riguarda la negoziazione il Sindacato rimanda al mittente (Sisac) ogni decisione presa uni-
lateralmente e senza alcuna contrattazione.

Ma se su questi punti si basa la premessa la bozza Snami va oltre ed entra nel vivo delle questioni. A
partire dalla definizione del ruolo giuridico del Mmg che risulta “indispensabile”.

Inoltre, il documento ribadisce come il passaggio alle AFT e UCCP debba avvenire con
“gradualità” e l’incentivo per il personale di studio “dovrà continuare ad essere percepito fino a quan-
do il personale non verrà fornito dalle stesse AFT e UCCP”.
Sempre sul punto incentivi e indennità il sindacato autonomo precisa come “è basilare che l’adesione
alle nuove forme organizzative non comporti sperequazioni ai fini giuridici ed economici tra i medici
con la stessa funzione”.

Per quanto riguarda il trattamento economico e il ruolo unico lo Snami “ritiene che all’interno del
ruolo unico sia arduo integrare il compenso a quota capitaria e variabile, legata al meccanismo di scel-
ta/revoca con quello a quota oraria a meno che non si definiscano compiti e funzioni ben distinti”.

Mentre sulla misura contenuta nella bozza Sisac che prevede come qualora entro 12 mesi dalla stipu-
la dell’Acn debbano essere sottoscritti gli Air pena il blocco della quota variabile regionale, lo Snami ri-
lancia e propone che la quota venga in ogni caso attribuita ai medici per il 90% in attesa della stipula.

http://www.quotidianosanita.it/lavoro-e-professioni/articolo.php?articolo_id=20841
http://www.quotidianosanita.it/allegati/create_pdf.php?all=5460560.pdf
http://www.quotidianosanita.it/allegati/create_pdf.php?all=5420195.pdf
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