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Sanità/ Corte conti: Non usata buona parte fondi 
ammodernamento 
"Risorse per 16,8 miliardi euro, inutilizzati circa  7 miliardi" 
 
 
Stampa 

Roma, 8 set. (TMNews) - Una parte "consistente" dei fondi pubblici destinati ad ammodernare la sanità è 

inutilizzata. Lo sostiene la Corte dei conti al termine di un'indagine sulla gestione delle risorse statali "destinate dal 

programma nazionale straordinario all'edilizia e all'ammodernamento tecnologico della sanità pubblica". Un 

programma diviso in due fasi, di cui la seconda caratterizzata da uno stanziamento complessivo di 16,84 miliardi di 

euro. 

Le risorse, sottolinea la magistratura contabile, "sono state caratterizzate da una consistente inutilizzazione che può 

essere così sintetizzata: 6,81 miliardi riservati alle Regioni non sono confluiti in accordi di programma, 20 milioni non 

sono stati assegnati agli altri enti beneficiari e 30 milioni non sono stati attribuiti". 

Delle somme stanziate "solo 9,98 miliardi sono stati attivati: 9,30 miliardi sono confluiti in accordi di programma 

sottoscritti dalle Regioni e 680 milioni sono stati assegnati agli altri enti beneficiari; nello specifico 7,04 miliardi sono 

stati materialmente erogati alle Regioni e agli altri enti. Ben 2,94 miliardi, ancorchè giuridicamente assegnati, non 

sono ancora confluiti in transazioni finanziarie". 

"In sintesi - evidenzia la Corte dei conti - rispetto al programma legislativo complessivo è stato attivato il 59,26% 

delle risorse stanziate per cui solo il 41,82% è pervenuto alla erogazione dei contributi in favore degli enti 

interessati". 
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LE DICHIARAZIONI DEL DIRETTORE DELL'ASP DI CATANIA IN SEGUITO ALLO SFORAMENTO DEL BILANCIO 

"Basta, mi dimetto" 

 

8 settembre 2011 - “Aver raggiunto tutti gli obiettivi di salute che mi erano stati assegnati, aver recuperato 
risorse prima sprecate ed oggi reinvestite nel miglioramento dell’offerta sanitaria ed aver adempiuto al programma di 
rifunzionalizzazione aziendale, non è bastato”. Con queste parole il direttore generale dell’Asp Catania Giuseppe 
Calaciura ha commentato la notizia della firma del provvedimento delle dimissioni presentate all’assessore regionale 
alla Salute Massimo Russo. “Accettando una responsabilità enorme, come quella della direzione generale di una 
delle Asp più grandi d’Italia – ha sottolineato Calaciura – metti in conto tanto lavoro, tanto impegno e sai di non 
doverti aspettare nulla o quasi, se non l’orgoglio di esserti speso con passione ed onestà e di essere riuscito a 
coinvolgere tutti coloro che con abnegazione e gratuità hanno consentito, ogni giorno, il raggiungimento di risultati 
importanti. Ed ancora sono rimasto veramente impressionato che in queste ore di gogna mediatica, 
cittadini, operatori, dipendenti, sindacati, associazioni di categoria hanno ritenuto in ogni forma di manifestarmi stima 
e solidarietà”. 
“E ritenendo inaccettabile – ha continuato Calaciura – continuare a subire un quotidiano stillicidio mediatico, ho 
comunicato volontariamente le mie dimissioni: una scelta che rispecchia il mio modo di essere e di fare”. 
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I veri conti sulla sanità sarda 
di Giuseppe Sechi e Benedetto Bàrranu |  
 
Conoscere in modo oggettivo e trasparente i veri conti della sanità regionale è un’esigenza ancora più 
pressante oggi, alla luce dei tagli imposti dalle recenti manovre finanziarie del governo ai sistemi sanitari e 
sociali delle regioni. Questa esigenza è stata riconosciuta anche dal recente decreto legislativo approvato 
dal Consiglio dei Ministri sui “premi e sanzioni” per i governatori e gli amministratori locali i quali saranno 
chiamati a pubblicare i risultati della loro amministrazione 90 giorni prima delle elezioni: una relazione 
dovrà certificare le performance economiche, comprese quelle delle Aziende Sanitarie e dell’intero SSR, 
con i risultati dei controlli interni e gli eventuali rilievi mossi dalla Corte dei Conti. 
La sezione del controllo per la Regione Sardegna della Corte dei Conti ha pubblicato la relazione 
sull’attività di indirizzo e sul finanziamento del SSR da parte della Regione Sardegna  
Dall’esame delle scritture riepilogative degli esercizi 2006/2009 e del IV trimestre 2010, trasmesse dalla 
Regione con i modelli di contabilità economica (Mod CE), è stato elaborato l’andamento dei risultati di 
esercizio, attraverso il calcolo del differenziale tra i costi di produzione e i valori della produzione per 
ciascun anno di verifica. 
L’andamento dei costi di produzione è aumentato dal 2006 al 2010 di quasi il 20%, a fronte di un aumento 
del 11% del valore della produzione. La perdita di esercizio al netto degli interessi di computo è stata pari 
56,054 milioni euro nel 2007, 160,403 milioni di euro nel 2008, 262,501 milioni di euro nel 2009 e 
298,078 milioni di euro nel 2010. Nel periodo 2006-2010 la perdita aumenta del 279%: si riduce 
percentualmente nel 2007, quindi cresce del 104% nel 2008 e di un ulteriore 175% nel biennio successivo 
(2009-2010). 
Tra le voci di costo, la spesa per il personale che nel 2004 ammontava a circa 1,028 miliardi di euro, è 
cresciuta nel 2010 del 11% rispetto al 2004, raggiungendo il valore di 1,141 miliardi di euro. La spesa 
farmaceutica convenzionata, che nel 2006 era pari a circa 373 milioni di euro, ha subito una forte 
riduzione nel 2007 (-8,83%), per poi invertire il segno nel 2009 (+1,53% rispetto al 2008) e nel 2010 
(+2,48% rispetto al 2009). Al contrario, la spesa farmaceutica ospedaliera ha subito dal 2006 al 2010 un 
costante incremento, attestandosi a fine periodo sul valore di circa 258 milioni di euro con un incremento 
complessivo nel quinquennio dell’88%. 
La relazione della Corte dei Conti si sofferma sulle cause della mancata realizzazione del Piano di Rientro 
(PdR) della Regione Sardegna, che ha portato nel marzo 2011 alla dichiarazione di inadempienza e alla 
perdita di 14,8 milioni di euro di assegnazioni finanziarie da parte del Governo. Le principali criticità sono 
individuate nel disallineamento tra gli obiettivi della programmazione regionale contenuti nel PdR e gli 
indirizzi, gli impegni posti a carico delle Aziende Sanitarie e necessari a conseguire i risultati programmati. 
Regione e Aziende Sanitarie hanno operato su due piani differenti e scollegati senza raggiungere gli 
indispensabili raccordi operativi. 
Massimo esempio di questo disallineamento nel governo della politica sanitaria va individuato nei 
provvedimenti di assegnazione delle risorse alle Aziende Sanitarie, adottati dalla Regione con un ritardo 
tale che, di fatto, ha compromesso l’efficacia delle attività di programmazione delle stesse Aziende. E’ 
difficile prescrivere l’obiettivo di “equilibrio di bilancio” ai direttori generali delle Aziende se la Regione: a- 
non definisce preventivamente il fabbisogno del SSR sulla base delle disponibilità finanziarie all’interno del 
bilancio regionale e della precisa individuazione per ciascuna voce di costo degli indici di 
incremento/contenimento della spesa; b- non predispone indirizzi univoci di gestione; c- conduce un reale 
monitoraggio delle singole criticità gestionali.  
Nasce così il paradosso delle assegnazioni alle Aziende Sanitarie erogate successivamente al 
consolidamento dei risultati di esercizio. E’ il caso della Deliberazione n. 13/21 del 15 marzo 2011, con la 
quale la Giunta Regionale ha definito dopo tre mesi dal termine del periodo di esercizio, le assegnazioni 
spettanti alle Aziende Sanitarie per l’anno 2010, per un totale di circa 2,866 miliardi di euro, tra cui 164 
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milioni di risorse integrative a carico del bilancio regionale 2010 (104,8 milioni di euro per il finanziamento 
delle spese correnti delle Aziende Sanitarie). 
Come considerare le risorse aggiuntive regionali erogate a copertura dei fabbisogni delle ASL? Come 
risorse che concorrono alla definizione del fabbisogno complessivo del SSR (oltre quelle previste dai 
provvedimenti nazionali di riparto delle risorse per il finanziamento dei SSR) o come risorse aggiuntive 
deputate alla mera copertura dei disavanzi delle Aziende Sanitarie? Le due differenti interpretazioni hanno 
importanti implicazioni di tipo politico. Nel primo caso, consentono all’Assessore alla Sanità di poter 
vantare, sulla base della correzione dei dati nella tabella sopra riportata, un disavanzo per il 2010 di “soli” 
136,817 milioni di euro con un’inversione della tendenza rispetto al 2008 e 2009. Nel secondo caso, il 
disavanzo per il 2010 rimane certificato in 298,078 milioni di euro e le risorse aggiuntive regionali, frutto 
della leva fiscale, sono il contributo che i cittadini sardi versano per colmare, in parte, l’inefficienza della 
politica sanitaria regionale. 
Un dato non si presta, comunque, ad interpretazioni ambigue: il totale delle risorse destinate al 
finanziamento della parte corrente della spesa sanitaria (assegnazione iniziale + copertura disavanzo) è 
stabilmente cresciuto negli ultimi anni. Il che significa due cose incontrovertibili: 1- incrementando le 
assegnazioni alle Aziende Sanitarie la Giunta regionale stabilizza il disavanzo (o una parte di esso) 
incorporandolo nei costi ordinari; 2- la spesa sanitaria procapite della Sardegna (1.850 euro) tende a 
crescere costantemente, ha raggiunto il valore registrato a livello nazionale (1.849) anche se è distante 
dai livelli della gran parte delle regioni del Nord e del Centro. La questione si sposta, quindi, sui contenuti 
di questo incremento di costi. 
Ad esempio: a- in materia di aumento del costo del personale, premesso che nei servizi sociosanitari 
l’innovazione migliora la diagnostica, ma non produce una riduzione degli addetti poiché l’assistenza è 
fornita dalle persone, non dagli elettromedicali, quanto deriva da rinnovi contrattuali (le stesse prestazioni 
a costi maggiori) e quanto è conseguenza di reclutamento del personale attraverso l’uso più costoso di 
forme contrattuali atipiche (contratti di somministrazione, consulenze etc.)? b- in materia di acquisto di 
beni e servizi, quanto incide la crescita dell’acquisto di servizi sanitari da privati (case di cura, specialistica 
ambulatoriale, riabilitazione, rsa) effettuata in conseguenza di decisioni assunte dalla giunta regionale e 
quanto da scelte discrezionali delle aziende sanitarie? 
Analogo ragionamento va fatto per la spesa farmaceutica, in particolare per quella ospedaliera.  
Più in generale si conferma una considerazione di fondo: i dati contabili fotografano (e sono conseguenza 
di) una linea politica. Per evitare che la riduzione dei tassi di crescita della spesa sanitaria passi attraverso 
un taglio dei servizi alla persona occorre agire sul terreno delle riforme strutturali: riorganizzazione della 
rete ospedaliera, potenziamento dell’assistenza territoriale e delle attività di prevenzione, domanda di 
servizi sanitari da privato in funzione del fabbisogno pubblico e non delle esigenze aziendali del privato, 
potenziamento delle strutture sociali, in modo da ridurre l’impropria e costosa supplenza svolta dal 
servizio sanitario. 
I ripetuti riferimenti contenuti nella relazione della Corte dei Conti all’assenza di indirizzi alle Aziende 
Sanitarie da parte della Regione riassumono più ancora dell’analisi dei dati contabili i limiti di fondo della 
politica sanitaria regionale di questi ultimi anni. 
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Sblocco turn over. Polverini: “Importante per la sanità la 
deroga in manovra” 

  

 “Quando si deve garantire il diritto alla salute è una questione seria che non può 
avere solo attinenza con i conti”. Così la presidente del Lazio ha commentato il 
provvedimento inserito nella manovra economica che prevede per le Regioni 
sottoposte a Piano di rientro la possibilità di ottenere la deroga al blocco delle 
assunzione del personale del Ssn. 
  
08 SET - La possibilità per le Regioni sottoposte al piano di rientro sanitario di chiedere la deroga per lo sblocco del turn 
over inserita nella manovra economica è un passo “importante” per la Governatrice del Lazio Renata Polverini. “La nostra 
regione è sottoposta a piano di rientro, abbiamo chiesto in tante occasioni lo sblocco del turn over, perché quando si deve 
garantire il diritto alla salute è una questione seria che non può avere solo attinenza con i conti” ha commentato a 
margine della Conferenza delle Regioni. Alla domanda di Quotidiano Sanità riguardo all’intenzione o meno della regione 
di usufruire di questa possibilità, Polverini da risposto: “Già avevamo ottenuto delle minideroghe, ma in questo caso è 
un’iniziativa assolutamente apprezzabile. Vorrei ribadire che assumendocene la responsabilità, dove c’era abbiamo già 
concesso deroghe proprio per garantire la salute”. 
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