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Le certificazioni psichiatriche rilasciate dalla sede di Sanluri del Centro di
Salute Mentale della ASL 6 nell’anno 2011: analisi delle diagnosi

Ivano LOCCI
ASL di Sanluri

Abstract

The purpose of this essay is to examine a numerically significant aspect of the activities of
the Mental Health Centre (CSM for its acronym in Italian) of the Local Health Administration
Unit 6 of Sanluri, consisting on the issuance of medical/legal assessments, also known as
Certificates. The patients usually request ad hoc certificates or written statements in order
to give evidence of their own health condition outside: for driving license renewal purposes,
granting or renewal of firearms license, to request a medical leave of absence and, above all,
in order to apply for certain social security benefits. Due to the fact that the requests for
issuance of certificates usually end up with the acknowledgement of the appropriate social
security benefits such as disability allowances and/or attendance allowances, it is more likely
that the disorders of the applicants are severe enough for pensionable purposes, thus
underestimating less severe pathologies such as Anxiety Disorders.

Keywords

Medical/legal examinations, certificates, Mental Health Centre, ASL Sanluri

Riassunto

Il saggio si propone di esaminare un aspetto numericamente significativo dell’attivita della
sede di Sanluri del Centro di Salute Mentale (CSM) della ASL 6 di Sanluri, consistente
nell’emissione di accertamenti medico-legali, altrimenti detti Certificazioni. | pazienti
richiedono certificazioni o relazioni scritte ad hoc per documentare il proprio stato di salute
all’esterno: per il rinnovo della patente, per la concessione o il rinnovo del porto d’armi, per
richiedere assenza dal lavoro per malattia e, soprattutto, per la richiesta di concessione di
benefici economici. Proprio perché la richiesta di certificazioni € piu frequentemente
finalizzata all’ottenimento di benefici economici quali assegni di invalidita civile e/o
accompagnamento, € piu probabile che le patologie dei richiedenti siano di gravita
significativa a fini pensionistici, sottorappresentando pertanto le patologie meno gravi quali i
Disturbi d’Ansia.

Parole chiave

Accertamenti medico legali, certificazioni, Centro di Salute Mentale, ASL 6 Sanluri

1. Introduzione

Il presente studio si propone di esaminare un aspetto numericamente significativo
dell’attivita della sede di Sanluri del Centro di Salute Mentale (CSM) della ASL 6 di
Sanluri', vale a dire U’emissione di accertamenti medico-legali, altrimenti detti
Certificazioni®.

La richiesta di certificazioni da parte dell’utenza si rende necessaria visto che, di
regola, le visite specialistiche ai pazienti in carico presso il CSM non si concludono

"Il Centro di Salute Mentale della ASL 6 di Sanluri comprende due sedi: il CSM di San Gavino che eroga
servizi agli utenti dei comuni di Arbus, Gonnosfanadiga, Guspini, Pabillonis, San Gavino, Sardara e
Villacidro; e il CSM di Sanluri che fornisce assistenza agli utenti dei centri di Barumini, Collinas, Furtei,
Genuri, Gesturi, Las Plassas, Lunamatrona, Pauli Arbarei, Samassi, Sanluri, Segariu, Serramanna,
Serrenti, Setzu, Siddi, Tuili, Turri, Ussaramanna, Villamar, Villanovaforru e Villanovafranca.

2 Tali documenti sono conservati all’Archivio della sede sanlurese del CSM di Sanluri. Nello specifico si
tratta di due faldoni contenenti certificati rilasciati nell’arco del 2011, cosi denominati: Copie
Certificati, anno 2011, dal n. 1 al n. 350; e Copie Certificati, anno 2011, dal n. 351 al n. 542.
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con la consegna di un referto scritto (a parte eventuale prescrizione
farmacologica), come normalmente succede nelle visite ambulatoriali di altri
specialisti, ma con un resoconto annotato nella cartella clinica, la quale rimane
conservata presso il Centro.

| pazienti pertanto necessitano di certificazioni o relazioni scritte ad hoc per
documentare il proprio stato di salute all’esterno. Le certificazioni vengono richieste
per gli usi piu disparati: per il rinnovo della patente; per la concessione o il rinnovo
del porto d’armi; per richiedere assenza dal lavoro per malattia; ma 'uso di gran
lunga piu frequente é la richiesta di concessione di benefici economici, quali quelli
erogati dalla Legge Regionale n. 20/1997°, dal riconoscimento dell’invalidita civile o
del diritto all’assegno di accompagnamento.
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Figura 1 - Numero di certificazioni emesse dal CSM di Sanluri dal 1999 al 2013

Nella Fig. 1 e rappresentato graficamente il numero di certificazioni rilasciate dalla
sede sanlurese del CSM di Sanluri dal 1999 al 2013. Si nota un andamento
progressivamente decrescente nel tempo, tranne negli anni 2009-2010-2011, in cui si
osserva invece un picco verso l’alto. Tale picco € dovuto alle conseguenze della
Legge 133/2008* di conversione del D.L. del 25 giugno 2008, che prevedeva
[’attuazione di un piano di verifica e revisione dei requisiti necessari al
mantenimento dei benefici economici derivanti dall’invalidita civile, indirizzato a
200.000 soggetti, che comincia a realizzarsi nel 2009 e continua sino al 2011. Il
rapporto tra certificazioni e visite psichiatriche sale in quegli anni dai valori
precedenti di 10-11% sino a quasi il 16%, vale a dire che all’incirca una visita
psichiatrica su 6 si concludeva con la compilazione di una certificazione (Fig. 2).

3 Si tratta della Legge regionale 30 maggio, n. 20, Nuove norme inerenti provvidenze a favore di
persone residenti in Sardegna affette da patologie psichiatriche. Modifiche e integrazioni alla legge
regionale 27 agosto 1992, n. 15 concernente: “Nuove norme inerenti provvidenze a favore degli infermi
di mente e dei minorati psichici residenti in Sardegna”.

4 Legge 6 agosto 2008, n. 133, Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 25 giugno
2008, n. 112, recante disposizioni urgenti per lo sviluppo economico, la semplificazione, la
competitivita,la stabilizzazione della finanza pubblica e la perequazione tributaria, pubblicata nella
«Gazzetta Ufficiale» n. 195 del 21 agosto 2008, Supplemento Ordinario n. 196.
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Figura 2 - Rapporto visite psichiatriche / rilascio di certificazioni nel periodo 2008-2012

Volendo esaminare piu nel dettaglio alcune variabili relative alle certificazioni, si
scelto di studiare quelle redatte nell’anno 2011.

Nel 2011 vennero rilasciate 492 certificazioni per vari motivi’, che rappresentavano il
4,3% di tutti gli interventi prestati dal CSM in quell’anno. Essendo il numero di utenti
visitati presso il Centro nel 2011 di 1234, risulta che quasi il 40% dei pazienti nel 2011
chiese una certificazione.

LY
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Figura 3 - Certificazioni 2011: Distribuzione per sesso

5 In realta, le Certificazioni rilasciate sono 542, ma sono state escluse dall’analisi quelle che risultano
doppie o triple, richieste dagli stessi pazienti nel corso del 2011.
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Figura 4 - Certificazioni 2011: distribuzione per fasce d’eta

2. Diagnosi

Nel prendere in considerazione le diagnosi delle patologie certificate, non si
commetta Uerrore di considerare i dati sotto presentati come rappresentativi
dell’intera popolazione in carico al CSM. La richiesta di certificazioni, come si e
detto, e piu frequentemente finalizzata all’ottenimento di benefici economici quali
assegni di invalidita civile e/o accompagnamento; € piu probabile, quindi, che le
patologie dei richiedenti siano di gravita significativa a fini pensionistici,
sottorappresentando pertanto le patologie meno gravi quali i Disturbi d’Ansia.

Al fine di facilitare U'analisi, le diverse diagnosi presenti nelle certificazioni sono
state raggruppate in categorie piu vaste.

Sotto la categoria Disturbi d’Ansia sono stati compresi il Disturbo d’Ansia
Generalizzata, il Disturbo da Attacchi di Panico, Il Disturbo dell’Adattamento e il
Disturbo Ossessivo-Compulsivo.

Nella categoria Disturbi Bipolari sono stati inseriti il Disturbo Bipolare tipo | e Il, la
Ciclotimia e la variante Bipolare del Disturbo Schizoaffettivo.

La categoria Doppia Diagnosi comprende tutte le patologie psichiatriche alle quali sia
associato un Disturbo da Uso di Sostanze.

Nei Disturbi Depressivi sono stati inclusi gli Episodi Depressivi Maggiori hon compresi
in un Disturbo Bipolare, la Depressione Maggiore ad andamento cronico, la variante
Depressiva del Disturbo Schizoaffettivo e la Distimia.

Nella categoria Schizofrenia e psicosi sono state inserite, oltre le varie forme di
Schizofrenia, i Disturbi Deliranti, e altre forme di psicosi di natura non organica.
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Figura 5 - Certificazioni 2011: Categorie Diagnostiche

Nota. Le categorie piu rappresentate sono i Disturbi d’Ansia e i Disturbi Bipolari (18%
ciascuna) seguite da Ritardo Mentale (16%) e Schizofrenia e altre psicosi (13%).

Si e inoltre provveduto a valutare la distribuzione delle diverse diagnosi secondo
fasce d’appartenenza dell’eta del paziente all’atto della richiesta. Queste
distribuzioni possono avere scarsa correlazione con la reale eta d’insorgenza del
disturbo, in quanto 1) la richiesta del primo certificato puo seguire di diversi anni la
comparsa della patologia e 2) molti dei certificati richiesti erano conseguenti a
richiesta di verifica da parte dell’INPS, pertanto si riferivano a patologie insorte da
tempo, e gia in precedenza certificate. Questo ritardo medio tra comparsa del
disturbo e sua certificazione causa uno spostamento verso destra dei grafici rispetto
alle distribuzioni attese in considerazione della clinica dei disturbi in esame, che
comunque viene in qualche modo rispettata: i disturbi in Doppia Diagnosi, il Ritardo
Mentale e la Schizofrenia vedono il loro picco nelle fasce d’eta piu giovani, mentre la
Demenza € quasi esclusivamente presente nella fascia 60-90 anni.
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Figure 6 - 12: Certificazioni 2011: distribuzione delle diagnosi per fasce d’eta
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