ANALYSIS

RASSEGNA STAMPA Lunedi 16 dicembre 2013

I 35 anni di Sanita mostrano le rughe
LA REPUBBLICA

Cercasi progetto credibile
IL SOLE 24 ORE

Costi Standard e "Patto”
Le cure della sanitd in rosso
IL SOLE 24 ORE

Sanitad, doppia cura sui conti
IL SOLE 24 ORE

La Rassegna Stampa allegata é estratta da vari siti istituzionali



Lettori: 2.835.000
Diffusione; 431.913

la Repubblica

Dir. Resp.: Ezio Mauro

Manitoraggio Mad:a
— SR T

PEE B o

LINESA R CONFINE

MARIO PIRAN]

135 anni di Sanita
mostrano le rughe

NVERITAS5annimalporta-

ti quelli del Servizio sanita-

Honazionale, forselapitiva-

lida e importante riforma
strutturale nata durante la sta-
gione del primo centrosinistra,
Unariformadestinataad assicu-
rare su base egualitaria cure e ri-
coveri gratuiti a tutti i cittadini
italiani. Non fu una grande illu-
sionemaun arduo e difficlle im-
pegnoche videicittadini, glien-
ti locali, soprattutte le regiond, i
comuni, il volontariato, i partiti,
molti ministriche legarono il lo-
ronomeamadifiche, cheavolta
furono migliorative, in altri casi
apportatori di risultati discutibi-
li. Resta il fatto che il servizio sa-
nitario italiano & risultato nelle
classificheilsecondoalmondo. 1
grandi partitise ne sone occupa-
ti e vi hanno lasciato [a loro im-
pronta, non sempre benefica.
Colpassardeglianniunaseried)
difetti si son fatti sentire. In pri-
mo luogo la corruzione infiltta-
tasi in quasi tutti i servizi. In se-
condo luogo la partitocrazia che
ha impedito il prevalete della
merttocrazia perlasciare il passo
apersonale di diretta o inditetta
deslgnazione politica. Non & un
caso che { maggiori scandali so-
no scoppiati nellz sanitd, senza
chelecausechelihanno prodot-
i fossero rimosse. Non bisogna
perd credere che queste pecche
abbiano devastatoil Sistemache
resta ancotd caratterizzato da
motti centri di eccellenza e dal-
l'ottimo funzionamento inalcu-
neregioni.Almomentoattualela
deriva piti critica & quellache di-
scendedallacrisi e dal taglio del-
le risorse che rende molti settori
profondamente carenti, Ne ab-
biarno parlato pits volte, per cui
ricordiamo solo qualche esem-
pio. Le attese al pronto soccorso
si pralungano per 4-5 giorni in
media, con soste rimediate poi-
ché centinala di letti sono stati
tagliati in modo lineare lascian-
da sguarniti numerosi reparti di
degenza.Soloil 10%del persana-
le che 2 stato dimissionato & sta-
to reintegrato. I tagli non sono
‘stati quasi mai operati in modo
razionale:sisonosalvatiospeda-
letti fatiscent! e case di cura pr-
vate convenzionate di bassa
.qualitasalo perragioniclientela-
rtenonsigéprocedutoaquellain-

stallazione di una rete sanitaria
sulterritoriochearnmodernasse
tutte le strutture, impedendo
che i pazienti seguitassero a
rempire i teparti ospedalieri or-
dinari e soprattutto | pronti soc-
corsl. Le spese sono travalicate
sui privati, Nell'ultimo anno 4,7
milionidifamigliehannoriman-
datovisite specialistiche; 2,9 mi-
lionidi farniglie hanno rinuncia-
te ad esami di laboratorio a cau-
sa della lievitazione del ticket; 9
milioni di persone rinunciano
allecuresaprattuttofraledonne,
glianziani, le famiglie povere del
mezzogiorne per difficolta eco-
nomiche, Unasituazicnecheva-
nifica uno dei pilastt della rifor-
ma che faceva capo a un seste-
gno eguale per tutti, sovvenzio-
natodallafiscalithgeneraleedai-
la solidarietd. Oggi lo & sempre
meno. La spesa dei singoli erode
I'eguaglianza e sl va sempre pit
verso una saniti perricchieuna
per povet]. Dizitto alla salute e
principl costituzionali sono cal-
pestatisenzaalcunapreoccupa-
zlone.

Nel 35° anniversario della
Riformasisonoriuniti davantial
SanCamillodiRomacentinaiadi
petsone provenienti anche da
altri nosocomi. Alcune associa-
zioni del volontardato hanno
chiesto un rilancio della legge
833 che consolidi il compito di
tutelare la salute come fonda-
mentale diritto def cittadino, as-
sicurando I'eguaglianza di tutti
di fronte al Servizio. Ebbene con
sorpresa il nuovo segretario del
partito nel suo bel discorso d'in-
sediatriento ha posto al centro
delle future azionila culturaela
scuola mentre ha totalmente
ignorataibisogni ele condizioni
della Salute e del Servizio sanita-
rio nazionale, Cbbene it Renzi
delle nostre speranze recuperi
questa-assurda rimozione, sap-
piamettersi all'ascolto di questa
particolare specie di “rottama-
ti*, all'ascolto dei paria della so-
cieth che si accalcano nelle cor-
sie, | poveri, gli anziani, i malati
ptividicure, irifugiatidel pronto
s0ccorso, i noh autosufficientt
dimenticati. E questo il banco di
prova del nuovo riformismo, se
esistedavvero, enonlagaraachi
taglia di pii..
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| Cercé'si‘progetto credibile

di Roberto Turno

Q;i fa presto a parlare di costi
LYstandard in sanitd, La famo-
sasiringache costadalazocen-
tesimi, a seconda di chi acqui-
sta. A parté che i conti si fanno
in altro modo, la scommessa &

L’ANALISI

Roberto
Turno

Un progetto
credibile

» Continua da pagina 1

uelladei costistandard
Qpe‘rAsle ospedali,da

SiracusaaDomodossela, &
unascommessain pienaregola,

Mairieludibile, al dila della

propagandaleghista di risparmi

ultramiliardari. Troppe spese
sonoagliestremidaun capo

allaltro d’ltalia, troppo diversi

un'altra: fare delPalchimia dei
costistandard unprogetto cre-
dibile. E del benchmark tra le
Regioni virtuose, una virti a
provadibomba.

Continua » puginn 5

comportamenti, non tantole
scelte politiche ¢ organizzative
localiche possono essere dettate
anche da condizionisociali,
epidemiologiche o anagrafiche,
Quando davvero quelle "scelte”
nonsono frutto diincapacitd, di
clientele e dimalversazioni.
Ingiustificabile il vuoto che pud
capitare diosservare, ad csempio,
dicentralidacquisto in alcune
regtoniper spuntare prezzi
vantaggiosi.

Ed &qui che dovranmo intervenire
icostistandard. Infretta, senza
indugl. Come ormai invocano
tuttele regioni coni contiin
regola,sebbene ancheloroancora
per poco dopoitaglidegliultimi
treanni Perché anche le regioni
benchmark ormai non sono piiy
disposte (noncelafannopi)a
cedere quote difinanziamenti per

tappareibuchi delle altre. Ameno
chenonsimettanoinregola. Di
corsa. Ementre le regionisull'orlo
delbaratro, d'altra parte, ormai
allafrutta perché sotto piano di
rientro o commissariate,
invocanoclemenzaperché daloro
le cure rischiano didiventare
urrutopia. Peccato che poia
pagare sono sempreglistessi: i
pazienti (e contribuenti). Ma
pagheranno maigli
amministratoriincapaci?
Icostistandard, siachiaro, non
sposterannochissiquali cifre. Ma,
sullacarta, potranno (potrebbero)
innescdre comportamennti
finalmenteinlinea, genetare
risparmi, frenare ladinamica della
spesa, ridurre it tendenziale che
alirinentigalopperebbe che
neanche Varenne. Altrimenti
dovremme dire addio aquel che

restadelluniversalichdelle cure,
chissd sedel tuito a quel dirittoalla
salute garantito dallarticolo 32
dellaCostituzione. Contutte le
conseguenze del caso diunasanits
agironi: quelloinfernale peri
{(semprepitt) poveri, e quelio dove
potranno accomodarsii pitiricchi.
Magariancheunterzogirone da
purgatoria. Per questo, e per tanto
altro ancora, certescelte non
pussono pili essere rinviate, Per
questo tante categorie dovranno
perdere pezzidisovranith, Per
questovannio combattutii
gattopardidTtalia, quelli che
“tutto cambiperché nulla cambi®,
Per questo, spenderemeno per
spendere meglio,non#
un'equazione impaossibile,
Qualcosa, ¢ non poco,daraschiare
nelfondo delbarile '8, eccome. A
voltemolto. Anzi, moltissimo,
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Costi standard e «Patto
le cure della sanita in rosso

In sette anni accumulato un deficit pari a 30 miliardi

Sotto osservazione

Restano ancora troppi primariati, reparti
doppione e clientele politiche da abolirve

()77 data
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ANDAMENTI OPPOSTI
Laspesa per it persanale
indue anni é scesa dell't, 5%,
per heni e servizi & salila
dall's,4, peri medicinali
infarmacia ha persa i19,1%

= Neanche il tempo di festeg-
giare la scampato pericolo dei ta-
gligia pronticonlalegge distabili-
taper il 2014, che appena arrivato
il nuove anno, stappato lo spu-
mante, sard subito tempo di ma-
graperlasalute degliitaliani. Per-
ché sard tempo di dieta - o di ra-
zionalizzazione, a seconda dal
puntodivista- peribilancisanita-
rilocali.

Arrivate ad accumulare in set-
te anni, tra il 2006 e il 2012, 1a bel-
lezzadi 29,5 miliardidideficit nel-
le pieghe dei bilancidi Asl e ospe-
dali, le Regioni dovranno far dile-
sina. E, in conseguenza delle loro
scelte,astringere facinghiasaran-
no gli italiani. Che gia versano
unaficheda 4,5 miliardi 'annoper
pagare i ticket, soprattutto nelle
Regioni commissariate o sotto
schiaffodaparte del Governocon
24 milioni di cittadini nelle bri-
glie. Contribuenti eimprese anga-
riati da maxi addizionali Irpef e
Irap ai livelli massimi. E che, se
non bastasse, spendono di tasca
propria perlasalute altrizg,30 mi-
liardi. Come dire che i costi totali
della salute, tra spesa pubblica e
privata, valgono 140 miliardi I'an-
no. Mentre la crisi incalza e Je fa-
miglie si impoveriscono: 9 milto-
ni di italiani (e 5 milioni di fami-
glie) rinunciano ¢ alle cure o le
rinviano.

E in questo quadro spesso al li-
mire del collasso, con le strutture
pubbliche a loro volta alle prese

5]
o Amnivernana

1l contributo dei cittadini

con un'imprebabile quadratura
del cerchio dell’assistenza dopo
le cure da cavallo da Berlusconi-

Tremonti a Mario Monti, che sul
Ssn piombera il nuovo «Patto per
la salute». Accompagnato daila

spending review di Carlo Cotta-
relli, che porterd con sé anche il
tentativo di incidere sulla corru-
zione (5 miliardi di costo in piir)
contro cui invoca una lotta all'ar-
mabijanca anchela Cortedei con-
ti. Perché selalegge di stabiliti ha
lasciato indenne laquota diog,g
miliardi del Fondosanitario per il
2014, a dare una spuntatina alla
spesa inutile e improduttiva, o
peggio, sard appunto il «Pattor a
mettereinchiarodovee come do-
vra affondare i} bisturi dei tagli.
Presto detto, peraltro, perché gli
obiettivi sono da sempre noti e
ben individuati. Farcela, & chiaro,
sara altra cosa,

E dunque, prepariamoci. Gli
ospedali, soprateutto quelli picco-
li almeno sotte gli 8o posti letto,
verranno messi in cura dimagran-
te: chiusure, accorpamenti, ricon-
versioni, Prevedibile un’altra ri-
duzione di almeno 10-15mila po-
sti letto per ricoveri acuti, anche
se poi i governatori in qualche
modo potranno fare da sé. L'altra
cartasard quelladelle cure pilidif-
fuse sulterritorio-vale adire fuo-
ri ospedale - le mitiche cure h2gq
conequipe di medici di famiglia e
specialisti. Va da sé che se si
sguarnisce 'ospedale ¢ il terrico-
rio non decolla, sarebbe un disa-
stro ancora peggiore di quello di
aggi. Tanto pitiche i medicidiba-
se, visto Patto di indirizzo delle
Regionisulrinnavodelle conven-
zioni, gia sono sulle barricate.

SANITA'

Altrocapitolosotto osscrvazio-
nesard quello dei farmaci. Chissa
poi che non si spuntino le unghie
atbaroniuniversitari, e, altra noti-
ziapositiva, sidiaspazio ai giova-
niricercatorie ai medici a spasso.
E proprio i medici, come tutto il
personale, avranno un paragrafo
alorodedicatonel «Pattox. A per-
dere?Sivedra. Certo éche traibu-
chi neri dell’assistenza sanitaria
nelle strutture pubbliche, dapola
scure di questi anni, blocco del
turn over, pensionamenti ed eso-
divari,stanno mettendoinginoc-
chio I'assistenza. Ma ci sono an-
che troppiprimariati, reparti dop-
pione, troppe clientele politiche,
insomma, da abolire.

Come dire cheil «Patto» potra
essercun’occasione, maanche un
rischie, a seconda didove e come
colpird. D'altra parte quei 20,5 mi-
liardi di disavanzi in sette anni, in
grandissima parte sono stati pro-
dottinelle s Regioni commissaria-
te (Lazio, Campania, Abruzzo,
Molise e Calabria) e nelle 3 sotto
piano di rientro dal debito (Pie-
monte, Puglia e Sicilia). Che poi
sono tra quelle chte meno hanno
garantitoilivelli essenziali di assi-
stenza. E dove la spesa ha avuto
andamenti che neanche sulle
montagne russe. Con escursioni
persingolisettorialivellogenera-
le, che non sempre si spiegano: la
spesa per il personale in due anni
escesadell’r,596, quella perbenie
serviziésalitadall 4, lamedicina
di base & aumentata dello 0,9 e
quellaperifarmaci in farmacia ha
perso addirittura il 9,1, Segno che
qualcosa non va nella governan-
cegenerale, Enonsolo.

P.D.Bu.
R.Tu,
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Gli italiani gid versano 4,5 miliardi
ognianno per pagare i ticket
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L’ESBORSO DEI CETTADINI
Laspesaprivata dei cittadini 2011

SPESAE DISAVANZI
Disavanzi regionalk: serie storica in vatore assoluto {mitioni di eurn)

Regiom 2006. 2012 Totale
Spesa totale Spesa procapite e -
Reglont | (mitioni) " (euro)  Abruzzo (2) 19706 5.00
Abruzzo 552.44 amhcata (1) 2,99 -7.50
“ — 5 - s ;,‘ }
Basilicata 19198 - 327 Prov. Bolzano {4} 37435 237.80 ‘ 1675 (H E
e Calahna {2) -55.31 -71,95 -1146,59 '
Calabria | 7537.48 3 Campama(’z) 74971 -156.0%) «_4_.}_1],55_
Campania l.389.{)7: Emilia Ramagna (1) -288,51: 14,70 3
- Friuli V.6 (4) -4.255 49,06} '
Emilia Romagna o — _—
Lazm (2) -1.966,N -(:(1(3.3(: : --‘) 270 (11
Friuliv. G. TEOSI 623 iguriaq) 9559 -57.48 -729 9q ;
Lazio 284768 e 497 Lombardia (1) 020 a6 89
i Marche (1) 47,52 29,01 :_ 40
Liguria 84381 i 522 : : Ry
_____ Maolise (2) -68,49 -33,5’ S —432 3.3 _
Lombardia 583453 St 589  piemonte (3) -328.66 —]]l.ﬂ“'l ‘-2 05"‘! (73
' ueli 23 . 2.
Marche 814,20 : 514 Puelia(3) 21081 41021 -1 ‘528 54
Sardl’gna (q) i -129, .22 -37!,49 -I 694 77
<o 9,29 BESMANG o e R
Molise B 12 . sicilia (2) -1 08841 54,06, -2.526, 61
P. A. Bolzano 374,44 roscaﬂa(l) 9839 -3247] -459 52
o Prov. rmnto 14 143,21 -74242 -] 33 88
P_A, Trento 390,69 ( ) ..... | 7 :
: Umi)rla (1] 54,72 13, 36 : -2 38
Piemante 2.192.84 Va!ie d'hosta (4) 7055 49,85
Puglia 1.493,63 Veneta (1) -144.62 105
Sardegna 588,68 S : _
o e fjii)rggﬁ‘r‘f”“’“‘“p‘“““ 726,65 79.97) -2344,00,
Sicikia L5383 e 288 s RTINS
- {2) Regwnlcomrmqsanale A4R25.90 97147 <17.9558]
foscana 052,20 BRI b 547 (3) Regioni tnpiancdi nemro; TR
- : T manoh commissariate 3047 15207 "3';'18%’1_6 :
Umbria 518,64 & 572 o ; T
o @) Regloni ¢ Province 62158 -95161 S44EI5
Valle d'Aosta 83,65 w034 Ll
: B {*) Solo Regioni a statuto o- dinaric. Fer Piereante. Marthe, Mols ise, Puglia, h
Veneto 346719 702 Basilicatae Catabria il eisultate finale ve{ffcato al tavolo tecnico & comm ensiva
. dele rettifiche contahili aer somwe trasciate da anm treced pnti
¢ Fonte: Cocte dei conti, Relaziane suila pestone finanziacin delie

j data
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In sette anni le Regioni hanno accumulato un disavanzo pari a 30 miliardi

Sanita, doppia cura sui conti

Da costi standard e Patto per la salute garanzie di sostenibilita

Conti di Asl e ospedali sull’ottovolante

rae Medickago-po inSardegna,
allumicino in Lombardia. Bolza-
no che doppia PAbruzzo per disi-
genti non medici e la Ligarix ri-
spetto alka Campania peril per-
sonale sanitario non medico.
Mentre & ormal agli spoccioli la
partitadei costistandard 2013 di
Asl ¢ ospedali, ma deve ancora
aprirst quella per il zow, le Re-
giond presentano fondamentali
dispesaedistrutturasalle mon-
tagne russe. Segno che i costi

standard - e il prossimo «Patto
perlasalute» - dovranne ripor-
tare ordine nei comportamenti
e nella spesa locall. Anche per-
ché laceesso alle cure soto la
erisi & a rischio e la sostenibiliey
del Ssn in bilico: dal 2006 al 2012
i disavanzi hanno toceato quota
32 miliardi. Quasi tutti nelle otto
regioni commissariate o sotto
plano di vientro dal deficit, cui
fanno capoil Jos degli italiani,
Servizi v pagine fe§

Trale Regioni restano forti differenze nella distribuzione di medici, dirigenti e altri ruoli

Divario aunpio

Uscite non sempre giustificate

La Sardegna ha il 729 di medici in pili Dalle lavanderie, alle utenze, alle mense
della Lombardia in rapporto alla popolazione ~ si stimano sprechi per almeno 1,5 miliardi

LI data
£

stampa

Paolo Del Bufalo
Roberto Turno
mm LaSardegnaconily2o dime-
diciinpiidella Lombardiain rap-
porto alla popolazione. Bolzano
con il doppio dei dirigenti
dell’Abruzzo sempre rispetto ai
residenti. La Liguria conil 0% in
pitt di personale sanitarionon me-
dico {infermieri, tecnici, ostetri-
ci) della Campania. Ma anche la
Sicilia che per 1 farmaci spende
piudeldoppio di Bolzano. E Lom-
bardia e Lazio che destinano ai
privatiaccreditatiun quarto della
loro spesa sanitaria pubblica, ol-
tre due voltei costi diun pacchet-
todimischia come Toscana, Um-
bria, Emilia, Marche e Sardegna.
Benvenuti sull'otcovolante del-
la spesa di Asl e ospedali, dove
ogniregione fa da sé, In omaggio
alfederalismo e alle scelte locali,
maanche nonraramente senzaal-
cun motive. Un pianeta, il Ssn,
che varrd il prossimo anno 1o mi-
liardicon 6gsmiladipendenti{da-
ti 201) e un giro d’affari che, gra-
zie all'apporto della filiera della
salute nel suo complesso, vale
I'1,2 del Pil. Unvolano formidabi-
le per l'economia nazionale gra-
zic al contribute delle imprese,
Ma anche, stando ai bilanci del
Ssn,un potenzialeimbutodispre-
chicuscitenonsempregiustifica-
te. Almenoy,s miliardi di sprechi,
per esempio, si calcolano per le
spese non sanitarie: lavanderie,

¥
Monitoraggio Media ‘,;ﬁ;,!nmumn‘a

mense, utenze telefoniche, gas, lu-
ce, acqua, pulizie, che valgono ol-
tre 4 miliardi 'anno. Poco meno
del costo deiticket per gli italiani.
Pernondire delle gare taroceate,
degliacquistifuori ordinanza, del
coacervo di promozioni non do-
vute,diconsulenze, attivita intra-
moeniaillegittime.

Tutte le onde anomale, insom-
ma, diquel mare magnumdeicon-
ti di Asle ospedali che non torna-
no mai. Soprattutto da Roma in
gil. Esuiquali- scommessain tut-
ti i sensi miliardaria - dovrebbe
ora calare impietosa 'accetta dei
costistandard e della spendingre-
view.«Miaccontentereidirispar-
miare 15 miliardi in cinque anni e
investirlisulla salutex, sostiene il
ministro Beatrice Lorenzin, Ve-
dremo cosa fard Carlo Cottarelli,
commissario alla spending. Cer-
to ¢ che i costi standard, perfino
quelli per un 2013 ormai finito, so-
no appesi a un file. In settimana j
governatori tenteranno di trova-
re una quadra, altrimenti si spo-
sterebbera200-300 milioni chela-
scerebbe nell'imbarazzo un grup-
petto di regioni, prime Liguria e
Basilicata. E poi ¢'¢ la partita del
benchmark da rifare per il 2014.
Come dire: i costi standard, e ilo-
roeffetti, sono tutti davedere alla
prova. Anche se il primorisultato
sard di mettere spalle al muro le
regioni canaglia. Gid qualcosa,
ma non i 30 miliardi di rigparm;

SANITA'

che vaticinailleghista Luca Zaia.
Costistandard difficili da met-
tere a {uoco, perd, con le Regioni
inordine sparso sulle vocidi spe-
sa, dove ognunafadasésenzauna
base comune. E proprio la voce
del personale & sintomatica, an-
che se rispetto 1 201, ultimo an-
no di cui sonoe disponibilii datidi-
suggregati, ¢’ in agguato Veffetto
della legge 122/2010 di Tremonti-
Brunetta, che ha previsto unsalas-
so dal 2011 al 2013 e che ha come
conseguenza, assieme ai bloechi
del turn over, una riduzione me-
dia stimata gid nel zo2 di almene
il 4% degli organici. Per il Ssn si
dovrebbe rradurre in circa18mila
unitd, di cui almeno smila medici,
Mache le Regioni siano andate
dasempre, e vadanotuttora, in or-
dire sparso ¢ scontato. Certo,
ognunafa persé, con proprie scel-
te politiche, A volte giustificare,
altre no. Lombardia e Vencto, per
csempio, dove pilt si indirizza la
mobilita degli italiani in cerca di
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cure fuori casa, hanno meno per-
sonale medico, e non solo, ma ne
avrebbero pili bisogno. Il contra-
rio della Calabria. O ancora: se la
Toscana ha un'alta percentuale
per abitante di personale sanita-
rio non medico, dipende anche
dal forte impulso dato alle cure
fuori ospedale. Come non avvie-
ne in Campania, Calabria, Sicilia
oLazio, che hanno poco persona-
le anche perché la scure dei piani
di ricatro sta riducendo all’'osso
organici cservizi,

Peccatochenelle regioni cana-
gliaicontinon vadanobeneenon
tornino mai. E tra ticket e maxi-
tasse, a pagare sono sempre gli
stessi. Gli assistiti e i contribuenti
onesti,
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