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Sanita

Balduzzi convoca le Regioni per giovedi 15 sL
nuovo Patto per la salute

«In riferimento ad alcune dichiarazioni dell'Ass@esalla sanita della Regione Lombardi
Luciano Bresciani, si precisa che il Ministro debalute Prof. Renato Balduzzi ha gia
provveduto a convocare per giovedi 15 dicembresomasle deiegazioni delle Regioni al
Tavolo per la definizione del nuovo Patto per lautes.

Questa la breve nota inviata dal ministero dellat®alopo che l'assessore lombardo
Luciano Bresciani aveva lamentato oggi - a mardingn convegno internazionale su
"Sostenibilita e innovazione nella sanita” del dama corso a Milano nella sede della
Regione - il «silenzio» del nuovo ministro delldi$a. «Il ministro - ha detto Bresciani -
non si € ancora fatto vivo con gli assessori. N lancora convocati e noi abbiamo chig
un incontro piu di 10 giorni fa ormai. Non sappiamdla da lui. Stara senz'altro lavorand
ma non c'é nessuna condivisione - sostiene 'asgesaonostante il Titolo V della

Costituzione che dice che noi Regioni dobbiamondiéze | nostri raggiungimenti nel nost

territorio».

Da qui I'appello al ministro: «Bisogna che ricoctie dobbiamo lavorare insieme. Non
sentire piu il territorio sarebbe espressione diradismo, non di federalismo». Bresciani
precisato: «Non & tempo di litigi, ma di fare formaieme per raggiungere gli obiettivi,
esaltare le convergenze e neutralizzare le cardlite».

Allo stesso convegno di Milano gli assessori allaite hanni sottolineato la necessita di
ministero "forte” che difenda i Lea e il relativadnaziamento.
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«Nel 2012, anche se bisogna valutare come andn&relfassegnazione del Fondo sanitario

nazionaie, abbiamo in previsione un altro calastirse. Saremmo quindi ampiamente sd
il finanziamento del 2009, in un momento in cuifldzione ha ripreso a crescere». E la
previsione di Daniela Scaramuccia, assessore #gldatla salute della Regione Toscana
«Gia nei 2011 - ricorda l'assessore - stiamo |landoacon I'1% di risorse in meno rispetto
2010. Una riduzione dovuta a una serie di misua#'admento dell'lva alla riduzione del
finanziamento legato ai ticket, e ad altre misume il taglio dei fondi per la non
autosufficienza». E «nel 2012 ¢ in previsione wrodl,5% in meno, che potrebbe essere
anche di piu», precisa Scaramuccia. La situaziosggrva, «non é semplice. In questo
contesto serve un ministero forte che faccia nameistiere di organizzatore, un'idea che
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terrorizza, ma quello di regolatore. Penso a ungtaro della Salute non subalterno a quello

delllEconomia, che controbatta e sostenga il falgme di finanziamento, che garantisca
Lea e dia equita nell'accesso al servizio sanitehioministero - conclude lI'assessore
toscano - che misuri di pit i risultati, che morniigli indicatori di efficacia. E questa la
direzione verso cuidobbiamo andare».

«Per effetto dei provvedimenti che si sono finagreati, credo che noi» in sanita
«abbiamo perso I'1,5% del finanziamento rispettaralo scorso», secondo lo stesso

Luciano Bresciani. «<Con queste operazioni - hagsjice- cresce l'lva, crescono le tasse &

nostre aziende devono per forza adeguarsi a questi costi. Maggiori costi corrispondo
a minor capacita del finanziamento iniziale e questlara qualche probiema. Credo si p
dell'1,5%, ma i nostri tecnici stanno finendo Ielealutazioni. E chiaro che, con I'aumen
dell'lva e le altre misure, noi abbiamo meno sdldiconseguenza il finanziamento si
riduce». Se le stime dovessero essere confermrategue Bresciani, guesta riduzione di
risorse «ci rendera dura la vita e dovremo stdestib.

Intanto il ministro Balduzzi ha affermato a margdieain convegno che si e svolto oggi a
Pesacara che «forse, con qualche ritocco, andpgesto momento difficile, sara possibile
riprendere il discorso relativo ai nuovi Lea (livelssenziali di assistenza), che sono stat
fermi per tre anni e mezzo per

ragioni serie di compatibilita economicax.

«E un discorso che riguarda milioni di persone aggiunto il ministro - perché i nuovi Le
ampliano la possibilita di tutela nel socio samitaguelia di andare incontro a portatori di
malattie rare ed ampliano a tutta una serie dogetiiche nuovi, come ad esempio
I'epidurale. Quindi - ha concluso Balduzzi - € mpégno che io ho assuntox».
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DIZIONTI HEALTH COMMUNICATION

Lazio. Manovra regionale taglia 1,7 mld. Ma Polverini
esulta: “Per la prima volta abbiamo un avanzo in
sanita”

La cifra e pari a 45 mln di euro. La governatrice lo ha annunciato nella conferenza
stampa di presentazione della manovra 2012 che prevede tagli per 1,7 miliardi di
euro. Ma Giulia Rodano (Idv) non si fida: “Prima di annunciare ’avanzo avrei atteso i
bilanci consuntivi 2010 delle Asl”.

E stata approvata il 7 dicembre dalla Giunta regionale del Lazic la/manovra finanziaria 2012. Il provvedimento, &
stato illustrato in conferenza stampa dalla presidente Renata Polverini e dal’assessore al Bilancio Stefano Cetica.
“Per la prima volta — ha affermato Polverini - abbiamo risorse che provengono dal disavanzo sanitario che possono
essere riutilizzate. Dal prossimo anno potremmo parlare dicifre-anche pill alte”. Il provvedimento, approvato
mercoledi dalla giunta, dovra approdare ora in Consiglio regionale entro il 22 dicembre ed essere votato dall' aula
entro il 31 dicembre.

Tagli per 1,7 miliardi. La la finanziaria 2012 del Lazio taglia 1,7 miliardi di risorse, di cui 900 milioni di trasferimenti
di parte corrente e 800 milioni di trasferimenti per investimenti. Previsto aumento dell'addizionale Irpef (che sale a
quota 1,73%), del bollo auto (+10%) e meno fondi per i trasporti (-157 milioni). Previsto anche il rafforzamento della
lotta agli evasori del ticket sanitario su cui si spera di ricavare 60 milioni di euro. Ma sulla manovra piovono

le critiche di Giulia Rodano (Idv):  “Prima di annunciare 45 milioni di avanzo nella sanita, avrei atteso almeno i
bilanci consuntivi delle Asl del 2010, tuttora -non pervenuti, nonché le variazioni dell' Irpef regionale per il 2011 e
2012, su cui il Governo Monti ha spostato tuttc I'aumento del carico fiscale”.

Da insediamento giunta Polverini circa 4 miliardi d i tagli . “E una manovra da 1,7 miliardi di euro tra mancati
trasferimenti sia in conto capitale che in liguidita — ha spiegato Polverini - Noi recuperiamo 300 milioni con nuove
entrate, e riusciamo a non far soffrire.i settori pit sensibili, come il lavoro e le politiche sociali”. Polverini, nel corso
della sua relazione, ha spiegato che i'impatto delle ultime quattro manovre, compresa quella dell'attuale governo,
pari appunto a -1,7 miliardi di euro complessivi, di cui 900 milioni di trasferimenti di parte corrente e 800 milioni di
trasferimenti per investimenti. Vanno ad aggiungersi cosi ai 2 miliardi di tagli gia coperti con le manovre precedenti
di bilancio e assestamento, portando a circa 4 miliardi di euro i tagli effettuati dalla giunta Polverini dal suo
insediamentc. Secondo i calcoli della Regione il disavanzo 2011 di ospedali e Asl dovrebbe chiudersi intorno agli
850 mIn per poi-scendere sui 600 nel 2012.

Per la prima volta avanzo nella sanita.  “Siamo riusciti a confermare tutti gli impegni in termini di investimenti” ha
continuato Polverini, inoltre “per la prima volta nella storia di questa Regione abbiamo un avanzo in sanita rispetto
alle ailtre manovre da 45 milioni di euro. Se continuiamo a lavorare in questa maniera sul disavanzo, possiamo dire
che dal prossimo anno la Regione ricomincia a respirare”.

Dismissioni patrimonio immobiliare. La manovra prevede provvedimenti sulla dismissione del patrimonio
immobiliare per estinguere il debito e finanziare gli investimenti, nuove scuole per i Comuni del Lazio realizzate
oppure ristrutturate in project financing grazie ad un accordo con Cassa Depositi e Prestiti, il patto regionalizzato
confermato per il 2012, 'armonizzazione dei bilanci e stabilizzazione dello stock del debito. Sono inoltre garantite le
risorse per la raccolta differenziata e per fronteggiare il rischio idrogeologico.

Aumento bollo auto del 10% e lotta a evasori ticket sanitario. Tra le principali misure di entrata previste nella
manovra finanziaria regionale, la lotta all'evasione fiscale sui ticket sanitari per cui & previsto un recupero di 60
milioni di euro, 'aumento del bollo auto del 10% da cui deriveranno altri 60 milioni di euro, l'istituzione di un‘imposta
'sulla benzina per autotrazione su distributori carburante e compagnie petrolifere (40 min) e il riversamento diretto
dell'evasione Irap e addizionale Irpef dall’Agenzie delle Entrate (80 min).
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Tagli a Cotral, Atac e Ferrovie. La presidente ha ricordato come per quanto riguarda il trasporto pubblico locale,
“siamo in attesa di risposte dal governo che al momento non garantisce la copertura necessaria. Il governo aveva
parlato domenica scorsa di 2 miliardi. leri, invece, si parlava di 1,2 miliardi”. | minori trasferimenti hanno costretto la
Regione a ridurre le risorse. "Su Cotral - ha spiegato l'assessore Cetica — abbiamo trovato una sintesi accettabile,
un taglio dell'11%, passando da 233 milioni a 208. Per Atac si passa da 305 milioni a 188. Sulle Ferrovie concesse,
da 94 milioni a 84 milioni. Abbiamo comunque deciso di non far gravare i tagli sulle societa che gestiscono i trasporti
nei piccoli Comuni". "Speriamo di poter avere una risposta per la correzione di bilancio entro la fine dell'anno,
altrimenti si potra intervenire in assestamento. Per la prima volta — ha rassicurato Polverini - abbiamo risorse che
provengono dal disavanzo sanitario che possono essere riutilizzate.
Abolito il vitalizio per i consiglieri. Polverini ha infine annunciato la proposta sui vitalizi per i consiglieri regionali
“che scatta al 60esimo anno di eta” mentre oggi € previsto a 55 anni e con una decurtazione del solo 5% puo
essere richiesto a 50 anni. “Dalla prossima legislatura i vitalizi scompariranno del tutto — ha precisato Polverini-
quindi questa norma vale per chi ha gia maturato il diritto”. La proposta prevede anche I'aumento della trattenuta
mensile al 27% ad una al 32%, e quella per il Tfr dall'1% all'8%.
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Asl Na3 Sud, Da ogai prenotazioni e ticket in farma  cia

Parte oggi il servizio di prenotazioni specialistiche e ticket nelle farmacie del territorio gestite dalia Asl Napoli 3 che
opereranno come canale di accesso al Cup (Centro Unico di Prenotazione), agevolando il pagamento delle quote a
carico dei cittadini. Il nuovo servizio — riporta una nota di Federfarma provincia di Napoli — viene istituito grazie
allaccordo tra Asl Napoli 3 Sud, Federfarma e Assofarm e consentira di veicolare e’ attivitd di prenotazione
attraverso il Cup ed incasso ticket, direttamente presso la rete delle farmacie territoriali. “La scelta del direttore
generale dell’Asl Na 3 Sud di conferire alle farmacie il CUR & 1'ulteriore conferma — dichiara Michele Di lorio,
presidente di Federfarma Napoli — della centralitd del ruolo delle farmacie all'interno del Servizio sanitario

nazionale”.
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ilCentro
Dir. Besp.: Sergio Baraldi

IL PIANO DI RIENTRO

Balduzzi a Chiodi: pit determinati sulla sanita

H ministro: sono stati fatti passi in avanti, restano criticita come la mobilita passiva

Lettors: 310.000 13-DIC-2011

Diffuzione; 23,526 da pag. 9

PESCARA, «Il sistema sanitario abruzgese ha fatto pas- T,
&l avanti e altri ne ha da fare, Per questo a Chiodi ﬁ’m me ; I?ET E“le_
di andare avanti con ancora pia determinazione:. A Pe- SEUMO m@lﬂﬁlﬂ I'esodo dei

scara il ministro della salute, Renalo Balduezl, invita a
non demordere nel difficile cammino verso il risanamen-
to dei contl della saniti e lo fa durante il convegno “Dal
‘piano di rientro al piano di sviloppo™,

nell'assistenza in pazienti fuori regione
ambient divita ¢ lavoro  in campo accordi di
E diminuito il tasso confine e controlli

di ospedalizzazione sulle mappropriziezse

aNon posstamo che auspe-
care la fine del commissaria-
mento in tempi brevis, ha
contingato il ministro Bal-
duzzi, salcuni dati negativi
prssong essere migliorati at-
traverso  qualche accorgs:-
mentn e qualche ntervento
anche del governo nazionale.
Penso alla mobilitd passiva,
che non & solo un problema
dell’Abruzeo, ma riguarda si-
tuaziori & contesti diversi
tra regioni cosiddette virtao-
st 0 meno, B un problemn di
regole. Mon possiamo negare
che alla base ci sia la portabi-
lied del diritio. T diritto alla
salute, se & fale, deve poter
easere esercitalo liberamen-
e in qualsiasi pacte del Pase-
56 Questo pero SOOIt ag-
ginstare il tiro sui rapporti
fra questo e quel sistema sa
NIArMG MeElonale,

Il ministre non ha manca-
to di  sottolinears criticitd
abruzeesi «5e PAbruzzos, ba
detto, «ha ancora il 40 per
centa di surplus di part cesa-
rei rispetto alla media, que-
sto & gualcosa su cul interve:
nire, Mon per risparmiare
ma per tutelars §a salute del-
le donne risparmiatidos,

I ministro nop ha perd tra-
fasciato ©purnti/di forza, co-
ine | rﬁ;n?dHEP di comuniti in
'_-.rfrimentaz'm-nu a4 Pescina,
a, approfittanda della presen-

za del generale di brigata Co-
_-..n:I.D Piccinmo, comandante
nagionale dei Nas, la siner-
E’t& tra i nuelei antisofistica-
ziome e sanitd dei earabinier
& 1 sistema sanitario, per il
miomento attivo con protocol-
H solo in Lombardia e Abruz-

Se, pod, a livello nazionale
i sono sfide come 1 nuovi 13-
velli essenziali di assistenza,
I'edilizia sanitaria e il piano
nazionale di moverno delle 15
sle ('gilesa, testa per T'A-
briugzo una raccomandazio-
i Il problema oo & vscire

dal piana di rientre ma uscir-
ne bene, coniugando contens-
menta dei costi @ migliora-
mento dellia gualitie,

Colpisce, pod, quando in
conclusione alla sub commis-
sario Giowanna Baraldi di-
ce: «Non si perda danimo.
L'Abruzzo le deye . molioe,
Un tribwto al lovoro fotio/e
poco prima riassunto dn oifve
dal presidente GGlanni Chin-
di, commissario ad acts per
la sanitd, a partire dal pareg
gio di bilancio 2010 con bao-
ne previsionl di cpescita nel
2011, Parole ¢ numeri anche
il Divelll esseneiali d assi-
stenza.

uSiamo miglioratis,  affer-
ma Chiodi, wnell'assistenza
sanitaria collettiva in am-
benti di vita @ kiveros, avvici-
nandoci a1 Mvelli di riferi-
mento ministeriali, cosi oo-
me nell'assistenza sanitaria
¢ In quella ospedaliera, 11 tas-
soodi ospedalizzazions da of-
tre 200 ricoveri ognd mille
abitanti del 2008 & passato a
180 nal 2mn. Restana eriti-
citi, come le liste d'attesa,
sulle quali stiamo  interve-
nendoe.

Cosa fare ancora? Un sug-
geriments o ha date Fulvio
Molrano, I direttore dell A-
genas, agenzia nazionale per
i servigl sanitarl regionali:
«l" importante il dimensiona-
mento delle discipline, 51 par-
la tanto della chivsura ded
piceoli ospedsiis, ha sottoli-
neatn, eeppIre questi oltim
costano meno, in termini eco-
nomici e qualitativi, di una
cardinchirurgia o di una nen-
rochirurgia eccedentes,

Su g;wsiu punta anche la

wéAvers due discipli-
ne ugual: vicine & uno s
co in termini di produs
di qualitis, ha affermato ﬂ
margine del convegno, quan-
do sulla mobilith passiva ha
concluse: «Oecorre senz'al-
tro migliorare la nostra efll-
ciengs ma anche intervenire
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COT MISUCe OpDOTIUNe | [er
fermare 'esodo. Tra queste
i sone gli aceordi 4f confine
£ anche interventisull'appro-

riateren delle  prestaziond

i del 50 per cento del rieo-
veri degli abmzeesi fuorl
confine sono inappropriati,
effetto di ona speculazione
che va fermatas,

F toecato infine a Carlo
Perrurcci, direttore del
gramma nazionale esiti dare
un guadro pin generale della
situnzione abruzzese; wAleu-
i reparti di grande ecceflen-
nazionale, le criticitd di
gualche struttura ospedalie-
ra pubblica e 1 numeri non
progeioe esaltanli of gualche
peiendn  =anitaria  privata,
ma anche 1 primd cordortant
sepnali frintto della comples-
sa opera di risanamento. cer-
4 41 InNavazEnnes.

E' stato poi messo in risal-
to Pottimo livello espresso
dalle cardiochirgie di Tera-
mo e Chieti e la situazione
complessivamente  positiva
della sanita abrmzzese in re-
lazione alle complicanze post
operatorie (a wenta giormi)
in chirugia laparoscoplea co-
sl come ta valutazione posi-
tiva & stata fornita per i symi-
ficativi volumi di attivitd chi-
rugica, riguardo al tumori
polmionari, che fanno regi-
strare gli ospedali di Pescara
o Teramo,

Sipo Beverelll
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I subcommissano Giovanna Baraldi

Il ministro Renata Baldurs con Glannl Chiadi oo G Canota)
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Lettori n.d. //PADANIA 13-DIC-2011
Diffuzione: w.d. Dir. Resp.: Umberto Bossi da pag. 1
CON BRESCIANI IN LOMBARDIA

NASCE L'EUROPA
DELLA SANITA

ALLEFPAGINEZES

Il progetto presentato ieri dall'assessore leghiata Luciano Bresciani

Al mnuegm]
tecnici
da Baviere,
Catalogna,
Rhone Alpes,
Serbia e Israele.
Bassi: «Felice di
vedere Europa
dei popol
a Milano»
MiLan - Una macro-anea
europea delle Regioni
sanitarie, un'alleanza
che unisca n un po-
ge tho comune realta ai-
lomome ¢ indipendent
ma unite dalla stessa
praospetiiva di svilapmo
sial tema dell'ICT ¢ dell'e-
health, E 1l progetto pre-
semilato ferl dall assegsn-
re alla Sanid Loclano
Breselani nel =us nler-
venlo alka sesskne po-
meridiana del convegno
internazionale, promos-
50 da Fegione Lombar-
dia, su «Sostenibllith e
irmwwazione nella sanita
de=] cloamamis, el ha visto
la partecipasone, ra pli
altri, anche di rappre-
zentant] di Baviera [Ger-
manial, Catalogna (Spa-
greal, Rhone Alpes [Fran-
clal, Serbia e sracle, Al
primo giormn del come-
ggrn, chie proseguira o,
ha assistito anche Um-
berto Bossl. ‘E finito
l'esirocentrizmo - & stabo
il S0 eommesio - & So0o
felive di vedere qui cogla
Milano I'Evropa del po-
pealis,

La base di partenza
clee] progeetio delie macm-

SANITA', nascono qui le macroregio

aree, ha splegnio Bre-
sctanl, ¢ la R del al-
sbermn sanitaro lombire-
do, chiumalo a servire
ure popolazione di 10
milionl di abltantl. 1 si-
stema garantisce ogni
anno 160 milionl di pre-
stazioni ambulatoriali,
2.5 milioni di ricoverd, 30
milioni di prescriziont
farmaceutiche, P del
10%h delle prestazioni €
per pazlentd di fuod re-
glone. Per rafforzare
quiestn sislerna < ha sot-
tplineatn Bresciani - &
nevessario lrovare alles-
U in una logica di sas-
sldiarieth orizzontales, 11
primo alleato £ la ricerca
e per guaesto, ha angn-
meniatn lassesanre del
Carroceio, «abbiamo
unite in network le 6
unbversita lombarde con
facolth di Medicina (5
pubhbliche & una priva-
ta)e. Questo sisterma uni-
versitario pud contare
su 14 macro aree di ri-
cerca, 119 aree spect-
Ache di mcerca & 1.234
brevetti. Secondo Bre-
ssefnni, Tordamentale sa-
tz il ruolo dell'industria,
che viene coinveliza nella
piattaforma regionale
investendo capitall su
prodotti in grado di o=
tenere una certifeadone
di qualita dal Sisterma
sanilario regionale, Of-
tre al Sisterma sanitario
regionale, alle Universita
e alle wdende private, ¢
un- quarto attare che @
Finlombarda, la finan-
aria mgionale cheda la
propria qualificata com-

[

».

n1
ol

sulenza. Sono gia 42 |
progetti preseniat] su
quessta piattaformes d
silnrppe tecnologion. Al-
lo steaso tempo, ha pro-
seguito Bresciand, la
Lomnbardia st & mossa
per stringere alleanze
esteme. Quindi alle in-
iese con be Reglond ita-
lane jcome Veneto e il
Friuili), ai sono afftancati
gl aevordi con ke Reghond
curnpee (Rhone Alpes,
Andalusia, Catalogna,
Canton Tieins) o addi-
rittura Sati (comes [srae-
lej. cosi da creare una
amacTo ares europes del-
le remiond sanitaries. Alire
Intese song pol in pre-
peraeione con {1 Plemon-
te, oltre che con Baden
Wuerttemberg e Baviera
per la Germania, Valen-
cia per la Spagna, Sud
Tiralo, Tirolp e Carirsia
per lAusida. Lo scopo
1o € selo 1o scambio di
esperiense ma anche e
aopratiwtto la possibiita
di essere pmtagonist in
Europa oon progetil on-
me ad esempio il po-
grammee. Alias, dedicato
alla telemedicita e che
gia unisee sette Regioni
europee dellaroe alpino.
sLa macTo-area europea
- ha poi soltolineato Bre-
sciani - ha come sua di-
rettrice fondameniabe i
Corridoin 5, che va da

Lisbona a Kiev, ed & in- .fuﬁ_\_l;\_fwn
tersecato dal Corridolo =
24, guelly che legn | doe umuﬂ:m

marl, dalla Danimarca a
Genova e dal cortidoio
del Brermer. Questa &
la macro-area delle Re-
gloni europee in Frado
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attualmenie dl unire 60
miliond di clitadind e 87
miliardl di spesa sanl-
taria. Sl tratta di soggetti
autonomi e indipendent
ma che stanm su un
pereorso comune di sui-
huppie.,

A margine del conve-
gno, infine, l'assessore
ha pol voluto affrontare i
defleatissimo  problema
dei tagh alla sanita re-
gonale. | fondl, nfath,
potrebbero durs] ded-
[L.5% dspetto allanno
seorso per effetto delle
varie manoire per fron-
tegolare Eocrisl e per |
crescenti costl della sa-
nita stessa. «Con queste
operazion] - ha splegato
Bresciani - crescona Fha
¢ Je asse o e mostm
axiende devono guindi
adeguarsi ai nuovi cosli
perché & chiaro che con
quest] aumeatt ool ab-
biamo menc soldl, e
quindi va'a ddursi 18-
nanziamenios, Mel fral-
tempn, ha infine #ito
notare Bresclant, <l ggiz
[ist Baldugsd non si &
ancora fatto vivo con gli
ngsessor] anche se ab-
hilamo chiesto un ineon-
tro pii ol 10 glomi
Mon ¢ nessuna condi-
visione, nonostante il ti-
tolo ¥ della Costituzione
dica che le Regiond de-
vone difendere [ raggiun-
gimenti nel nostm ler-
rtorios.
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(Oggi il ministro a Pescara

PESCARA. Ouogi il presi-
dente Gianni Chiodi dira al
ministro dellz salute Renato
Balduzzi (vedi box) che per
il secondo anno consecutivo
la Regione raggiongerd a fi-
ne dicembre il paresgio di bi-
lancio della sanid. Meglio: ci
sard un leggero avanzo di 13
milioni di euro, dopo § 2.6 mi
lioni del 2010, Un risultato
importante che potrebbe con-
vincere ke Begioni e il pover
no a dare il disco verde alla
conclusione del piane di rien-
tro, che comporterd la fine
del commissariamento, la no-
mina di un assessore regionas
le & la restituzione del suo
ruclo al Consiglio regiotiale
{oggi fotd 1 provvedimenti
della stratiutra commissaria-
le saltano Uassemiled ser ds-
sepe approvatl dal tavelo i
monitoraggio dei ministert
della Salute & dell’Econo-
mia).

La domanda che oggl Chio-
di (deve porsi, e con Chiodi
gli\abruzzesi, & se il risana-
mente della sanitd regionale
sia strutturale o meno. Cioe
se abbla possibilitd di tenuta
nel tempao, ossia se gl inter-
vent) di  riorganizsazions
messi in campo hanno inciso
sl eosti in maniera durat-

A,

I lavoro della subeomimis-
saria Giovanna Baraldi va
in questa direzione, ma non
tuttl § costl sono comprimibi-
li, non tuid sono programma-
hili. fon tuttl sono prevedibi-
li, Mon & comprimibile oltre
un eerto limite il costo del
personale che ogel incide par

GANA 3

]

IL PIANO DI RIENTRO |
DELL'ABRUZZ0

Sanita, i costi frenano la riforma

Tre i nodi: personale, spesa farmaceutica e cure fiori regione

di Antonio De Frenza

cpuies] THO millon di euro Par-

no, circa un terze del toiale,
Il piano operativo Chiodi-Ba-
raldi prevede una progressi-
va e lenta ridugion: del per-
zonale (tabella in alw), ma
gli effetti non sarannn visitbs
Ii s¢ non nella media durata,
Lo stesso s pud dire della vl
convarsione dej piceali ospe.
dali che ha valore pii sul la-
tn organizzativo e della gua-
lita dell'offerts che sui costl
{cirea il 4% del| totale della
spesa). Una voce difficilmen-
te programmabile & ln-Spesa
farmarcentica che la Ragione
ha difficolti a fmbrigliare e a
riportare sugli standard na-
sionali L'aftra questions & la
mobilith passiva, eioe il divit-
to del malato a farsi curare
dove vuele, anche Fuori regin-
ne, seémpre che 34 pagare sia
la Regione di provenienza.
Questo diritto costa alle cas-
se della Regione circa 153 mi-
lioni I'anno, compensati solo
in parte dalla mobilid aiti
va, cind da qual pazienti che
?tlnunu i altre regioni ﬁer
arsi curare in Abruzeo, Mel
2012 1l zaldo tra mobilita pas-
siva e mobilitd attiva toe-
chera i 90 milioni di suro se-
condo fe stime della strottu-
ra commissariale, Come dics
Chindi & wsoloo il 2.5% del
fondo sanitario. ma suificien-
te a far saltare 1 conti. Le ra-
gioni dell’aumento della mo-
hilitd passiva sono note: liste
di attesa troppo lunghe, gue-
stioni psicologiche (curarsi a
Bologna o a Milane a qualcu-
no da pid fiducia), obiettive
carenze nella qualiti dell'af
ferta, marketing attrattivo
da parte di case di cura priva-

www.federlabitalia.com

Sanita, i costi

Mobilita passiva per le liste d'attesa
| ma parte dei ricoveri & inappropriata

te oo singoli medich,

Uno studio di qualehe tem-
po fa dell'Universith Tor Ver-
gata, faceva rilevare che il
65,70 della mobilitg passiva
abruzzese @ mobilita di vici-
nanza. F quella motivata so-
pratiutio dalle liste d'attesa,
dowvite a carenze strutturali
deli'offerta  reghmale, per
pseEmpin mancanza di sale
operatorie. Ma upa parte
non piceola, attorno al 13% &
anche mobilitd inappropria-
ta R frafta cwne dil rinovert
non necessari. che in qoal-
che mode aggirano i filtri ded
controfli,

Solonna parte modesta del-
la maobilita {maiva abruzze-
se riguarda Falta specializea-
#ione, quindi la qualitg del-
I'vfferta. Un fenomeno che
non si registra invece nelle
regioni a4 pit alta mobilitd
pasaiva come Calabria, Cam-
pania, Sieilia, dove el s muo-
ve soprattutto alla ricerca

la medicing d'eccellenza.
verss  leld lonlaue  come
Lombardia, Emilia Roma-
gna, Veneto @ Toscana che
da sole racealgono i 48% del-
la mohilitd passiva delle re-
gionl I ADFUZRG  duthguse
non & l'eceellenza il proble-
ma. Ma per un servizio sani-
tarie pubblico, una lista d'at-
tesa ragionevole, e dungue
Ia certezza della cura, do-
vrebbe essere la prima delle
ecpellenze.

.

e
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& puoLo PERSOMALE
S S cmn mwm " s oma
Personale Sanitario 30 ® W% W 13
Compart 3 M@ 54 7MA M6 &
Dirigenza 3 {8 a8 280 B @75
Parsonals Tecnico ® 4 a1 M @
Gormparto 4 93 4 23| W= B
Dirtera 1 L : 18 2 2
Persoraln Amministratyo 0] 4 s M A
Comparto 5 100 4 | et 2
Dirgenza 18 g = a 3 3
Personale Professionale 5 1 4 - -
Comparto 12 2 1 3 =
Dirigenes B a 5 1 L &
TOTALE 3 ST M 13984 43 i
O

ILTURNOVER
DEL PERSONALE

E
y

COST
MEDIO ANNUO !‘!f‘ 4

Personate Sanitana 48314

Comparto 20500

Difiganz 85,848

Parsanale Tecalco 25.358

Comparto 2 117 ,
Diriganza £0.000 TCSKPD
Persanale Amministraivo 27,242 75’0’991
Compart 26930 '
Diriganzs 75,549 3
Porsonaic Protessionale. 50,355 V4
Compari 2 416 s
Difigenza 69755 =
Crgani direthv 129,527
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Piano di rientro, il programma del 2012

Piatrwr dhi remtredal defieat: i pre-
sidente della Regione Stefano Cal-
doro, in qualiti di commissario ad
acta firma 1 programmi operativi
A 12002, 1 disco venle scata in
contemperanez alla validazione del
documento da parte del volo in-
terministeriale di veritica del Piano
i rienoro dal deficit. T pani saranno
esarminat a ltere del bilineio i un
tavale separaro in Consiglio regio-
netle parallelamente alla discossions
dhella legee di Bilancio, L uticelato
progranima condiviso con i mini-
steri vigiling, & il stato sotoposto
il diretton gencradi di Asle aeende
uspedialiere e viene ora rasformar
nun decreto commissariale & pros-
simia pubblicasaone sul Bolletting
regionale, Riqualificazione dell’as-
sistenza territoniale, razionalizza-
rioae della rete Ishoramoristca e di
guella rastusionale, potenziamento
dell assistenza dommicilizre ¢ delle
e dellemerzenza L8, E ancora
avcord tr medici @ pediatn d hibe-
rat seelta, prevenzione, medicing ve-
terinaria e igienc collettiva, gestio-
e el personale, conterimento del-
la spese per medici e infermicrn e
nom-over dei difgenti, rarionaliz-
razione della spesa fammaceutica
convenzionile e ospedaliera ole
che gl intervent di sisterm (seere-
ditamenti, tekee, scguiste di beni ¢
servizi ), 1 oomtenus del documendo.

(m—

ALIQUOTE IRPEF

[a Regone, per incremeitine
le enmate, mel 2012 powd molre
fare affidamento su un gettite del-
I"aumento delle aliquote Trpef, di
circa 250 milieni. per e regioni
com oo in rosso,  Campanis,
imposta-amiverd al 2 03 per cen-
tor (il 0.9 percento a I'1,23 per
cento{+0,33 percento). La nostra
regione & in compagnia di Cala-
bria ¢ Malise che teosan le stes-
se verre. Ma non va meglio a [a-
zio. Sicilia e Abruzzo, la cui addi-
rionale per il 2011 woechert guota
1,73 per cento, Loperazione, se-
comdo le stime, doviebbe nmpin-
guare Je casse regionall per ¢irca
1.5 miliewdi o euro {250 milioni in
Cimpraniil. Denard ¢he saranno de-
stinati a finanziare ka sanicd. La mi-
Sra eneri subitg in vigore a par-
tire dallanmo d'imposta 2011, E
cost, fin da gennaic i dipendenti
1 pensionati inizieranno & veders
ne i busta pagac el dsseomo pi-
videnziale 1 primi efferti degli au-
menti, mentre gli autoncmni I pa-
cheranne al momeats della di-
chiarazione dei reddin (maggio-
giupner). Una bells botts L'hc in
miazeior msr, andeit g colpre le
tasche dei cittading - delle Regioni
che hinno problemi di deficit sa-
nitaric ¢ sonc soggene a Pimo di

Palerzzer vt L, sede delle Regione Cumpaimn

www.federlabitalia.com

rieatro, Cueste ultime, olire che
dall” aumiento prevasto dalla miano-
vid, sono gii wravate dall incre-
et dhelb 050 per cento che @
seAttbo i aubonatieo s casa del
dhisavanzo, Per nume le Regioni, poi,
resta invariata la facoltd Qi incre-
mentare fino allo 0,50 per cento le
adldizionuli per specifiche esigen-
e locali in base al reddito.

FONDO SANITARIC

1l fomdo sanitaro naronsle & sal-
vior piemie taglt, mells nemevrs del
aovverna, ai 106 mllizudi di evivo as-
segnati nel 2011 e dungue Is Cam-
penia a fetta del riparto resta mal-
terat a gunta 1) miliaredi ¢ 139 mi-
liond dii euro msert regolamente in
bilancio. Fondi vincolati che come
& TOTEY TH [MISS00K S58ETe Spostar
sit atltre poste di spesa. Quello del
002 & Tultime riparto el fondo
pascanan in base al criterio defla
gt procapite omTett in base al-
Far@initd della popolazione, Dal
2003, infatti, engrand in pm,: ico-
siddetti costi standard previst daun
o dei decresi attuative della legge
delega sul federalismo fiscale che,
alla Campaniz, asscgnerebbero al-
b stato atmale circa 300 miliond in
memo. Lina stangata che peri passa
per Mumanimiti della conferenza
state-Regiond, In assenza di aecor-
dis il sisren di riparte resterd, in-
feurtt, mriTLaL.

Stefewery Caldorn

I :
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Il ministro Balduzzi: «Accelerata con le Regioni entro fine anno» - Ecco gli effetti del decreto salva-italia

Corsia veloce per il Patto salute
Subito nel mirino: revisione dei ticket, tagli e aggiunte ai Lea, beni e servizi sotto controllo

iistere ¢ Regio pun
EAEC 1 L TV Patio
per la Salute entre -
e Ay ke osorse sanitare
oon s state Egelinge dalln
TEAMCVT, [TED CEOL SCTVE L
riornisepone che consent
dh crogare solo | Lea appropna-
ti, i niloeare | ooket nel mo-
chor it exquo ¢ di gesiire al me-
i Ja patita desi bowi © serviz
e Huscire & temere o Spesn
st controllo senza rinuncia
re ol progresso tecnologico. Lo
annunci il iy thelbs Sahe
ik Benabe Babdues ohe raecia
lL linee del suo progromma,
fissando be priom,

A PAL -4

Il ministro illustra programma e priorita: subito Patto e Lea, ticket, farmaci, beni e servizi

Il metodo del professor Balduzzi

«La buona spesa & gia un taglio» - A medici e categorie: «Cooperiamo»

“Travecchie & nuove manovre

| 7 mitiardi 2,0

085 niiiarai

23 miliardi

importl delle manovre Valore della super addizionale Disavanzo complessivo
fino al 2014 Irpef dello 0,33 per cento delle Regioni 2005-2010
= e - e solo s un costingionali deralism fscale, ghi sprecin che chia-
) _"- Federalismo ara, galibn _l." M.I|'IP'.:!.‘-EI nl_r[i.! ke ma solo (soko?) i_ﬁ],l:?]‘,u’{l-lm:,\ll_‘.c.fj_'_ li s
fiscale & cosii standard parcde, guast sagpenisce virgole  gma o ootte, B it non con lui. Boce
£ LS, T esce un attono dad semin- cosy o hn detio 1l mumstro Bt
non hanno wr el suo pensienn 11 cagiooamento i due giom dopo il varo dells

bizsogno di “taglimndi* sembra solo e righe, mvece be pao- manevi

ma non =l Hud le impicgute ¢ le virgole o ke pause. ce Ministro, il Governo ha evitabo i
chied lore qlil‘ﬂ"ﬂ- I fanno leggere a camatherd corpo 15, [a;‘ﬁ H]JH'!.]:“_“ sanitari I'I'IE.LL! itulia-

Mo i sfugpe di sicaro L deficaterrs

ni dovrannn pagare comungoe oltre

che nan del momento, la sfida che 1o atende. due miliardi in pif di addizionali re-
possono dare Che o anende, Ma da buon difensore— gionall Irpel proprio per la Saniti.
dzl Sen con I miaiseoby - purehie &ue. Se non & zoppea, & pan bagnati...
P (o farcela) e solidale (a Farcela) - guar
| Manutenzione oy v con Fonimisao di chi prinig
del Lea vuaol dire o puie e e il Lavonn oo keva possi- mar
babe per il nighozawmento. o che sk, Sanita
eliminare i pits professor Balduzzi. Nel swo ministero o
costosl e obsolet] bempa, doar brghettures come assshh
a fovore di quelli ¢ contribuendi, worso ke salverea delle
cure pubbliche in teopi d casse vuote,
emergentl ma nen & pud E versi la salvesza i chi le cure puhhii-
assegnare un Lea che le presta, Nella sua suadense doci- e
a [mw shone, il professore ha un somiso impe-
s netrbile. Patto, Len, deket, medici, fe |
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Mella sinszione ecomomica affuile
Fauments delle impeste Trpet segue la
hogrica diclla fiscalita gencrale: sc la fi-
scalith & exqua, anche un aumento del
I'mddizicnale dello (0,33 risulm equo.
Diverso sarebbe sto far concomens
direttarmente gl anmalat, miazan sn
w0 un guidne di omogeneitd, & panea-
pazione ¢ & eguith della spesa.

La situsezione dei conti pubblici &
tale, insomma, che qualcunae doveya
pagare.

Il ragionamente che ba guidato il
Ciovvermo con questa manista @ che il
presidente Mont b espresso con gran
de chiarezza, & che nessuno pud sentir
a1 escluso, ma che ciascune deve poter
concomere in ragione della propeia ca-
pracitiy Cl.mnbuhm. Ecoo perché od al
cun o i chiesto nulla, perché oulla st
paady chieders a chi ha una capacith con-
mibutiva munima, ¢ ad altmn @ duesto
molto di pii.

Intanto con la manoyra avete mes-
so spalle al mure ke Regioni sotto
piana di rientro. Una penalizzadone
a chi non Fa niente per migliorarsi?

Attualmente le Regioni che fanno
fatica a far quadrare 1 comi e ad assicu-
rare un'assistenza di qualith, vedano,
una volta entrate nel plan di rentro,
socantonate gquote di meentive che so-
nov Jowo miconosciaie una vilta che di-
mostring chee sono stat fatti passi avan-
ri. Ma non ¢’ alcuna scadenza alla
possibility i avers accesse A gqueste
quate premiali; per questo nel decreto
si fissa um fermine di cimgque anm. Le
Begioni hanoo cingue anni per realizzs
re | mighiorament capact di far svineo-
Jare le quete: premiali, non pilh un soces-
50 infinitos passat § Cingue anni. s¢ oo
c'é un mighommente 1 fond vengono
ripresi dalla oollettivith,

Inssmmiz, chi non fa ¢ perduto...

Serve anche a incentivare le Regioni
a fare meglio. Mon seho, questa nonima
T ritlessi congabill percheé impedisce di
poter considerare quest credin come
poste atfive di bilanciod o saanm
quande effervamente Ja Regooe -
mostrerd di aver Galto paesst avant. B
e norma che ingualche modo chiude
il cerchio dei piani di dentro dicendao
che 1o State nod togle e rsorse, ma
che queste somo incentivant nella misa-
ral in cud si s che non s baown incend
i s die Tise quests Cofsents & un
govermd reprmale di- imimaginane un
orizEomie Empomke o fe le poo-
prie scelie.

Mo crede che, tanto pit nelle con-
dizzioni ecorrniche ¢ Ananearie gene-
rali ded Pavse, sin urgente avviare una
speniing review a tutho campo e Fare
un‘elencazione netta di dove incidere
per avere huona spesa, bunna guali-
£, buoma efficienza e non sprechi?

La stracka & gid indicata dal preceden-
e Pamo per la salute integeato dalla
MRV estiva, Sone quatne i serton
i gquala dobbiamo reperine nsorse: far-
i nel senso di toker ¢ fanmaceutica
ternitorale, dispositivi medicl ¢ ben e
servizd, Cueste queattro ae S0 quelle
dove ln spending review 51 pid Gercit-
re. E deve esserlo su oo che & gia

midieato dalle manovre. a ricordiamo
che, ancor una volia, i compario sani-
taricy amficipa tutti gli altm, Perché non
solamente & cipace di conoscersi ¢ cal

colarsi grazie a strumenti di analisi mol

to pii caffinan degli altn sefon, ma st
cercando di conescere anche gl esit
della progoia amivitd - un lavors che
I" Apenas sta portands avant da anni - @
sta affrontando la pantita degli acoquist
che in El‘ﬁ:.‘!l'l.‘-"ﬂ di wnn sieesme di
foarte svihuppe wenologico ¢ di aumento
della nchiesta di serviel mnovativi non

tosecn 5ok 1 ordinario, mea anche [o sto-
ondinaro. Solo che per fare questo oc-

COIme uma. mappatura, occore andare a
identiticare prexz medi di riferimento.

Pensa agli acquisti di beni ¢ serviei?

Peri hemi & servizi ocomme fare quel-
b che da molfi anni =i fa nella fama
centica, anche se & molo pi difficile
perch ke voct somo il articolale ¢ lo
spresd & condidionaso dall' organizza
wone den Gaton della produsione. Non
1 pul chire che se un disposativo medi-
co costa 10 in une Regione o 10 un
cepedale & 20 in un'altra, hisogna arri-
vare a Ik Bisogna vedere “oome” co-
sta dieci, ciol quali sone 1 fatton di
costo, Cviole wn po” di tempo. Mon le
calende preche, solo un po’ di remspo. 11
empe che ¢i € dato: abbiamo A1 30
aprile come desdline e tarte questo noi
b vogliomo inserire mel onovo Pano
per la “satlute, mandindo anche in (il
kele U Plano  samterno  posonale
2012-2014, ¢ guindi eventuabmente ri-
toccandolo in funzione di quello- i
stizme facendao.

Per cui spending renﬁnw i, M.

Bisogna intendersi su che cosa vaol
dire esattamente spending review, Per
Guanto ¢ tiguarda vool dire soprstucto
fare arrivare bene alla fine la portit dei
beni e servia.

Serve uni riflessione sul federali-
s fiscale ¢ sui costi standard? Le
Rezsioni chivdono di fare un “taplizm-
di’”” al federalismo fiscale,

Forse non ©'¢ bisogno di nessun ta-
gliznidn. 51 tratta di non chicdere ai cost
standierd & al federalismoe fscale quello
che non possono dare. Nel sistema italia
ne Tederalismo sipnifica auonomia fi-
nemceiacin delle Region e loo wespons
balrezapone. B una condizions mmporim-
I per poler arivare a lenene solo Con-
trollo, a Boma ¢ nelle periteric, kn spesa
¢ al tempo siesso Lo gqualith det servazi o
oui quelln spesa & comelatn. Quindi nes-
st taglinndo, ma s prosecnzicone del
pEocess0 vV, inkso appuni seeca-
dos I aiisake sistema costituzionale,

Ma cosa & stato chiesto al federali-
s € ai eosti standard che non pos-
sonv dare?

Cruello di poder dire da un momento
all"altro quale sia il valore ottimale di
uia prestaione di un bene ¢ di un
servizio, Iovece quello che i meccani
s idesatn aiuta a Fare & wna valutio
ne macre dei singoli soffosisteni, cosl
che pol | decison regionali, sulla base
della lore responsabilith, possano e
e el pain opportune. Che ol devo-
fey confrontare.

Ouindi costi standard come beneh-
mark e non come criterio di attribo-

www.federlabitalia.com

wione delle risorse?

alta questo vuol dive Lo paro-
la ﬁlm.lm?m‘-

MNel sug vowabolario, invece, sem-
hra non esistere b parela “sprechi®™,

Forse perched & un attenzicne che ¢'é
in muo quello che sifa, Tutto il sistema
& povernato dalla parcla appropriater
a, el meon hoes dosentato jo ma che & il
cardine ool di almeno un quindscen-
mi dell"approccio italiang al servizio
sanitorian, L appropriatezen riguarda
Capproccic clinieo: dare Lo prestione
samitan adegusts alle gm:.lc condzan-
m. Ha un aspetho orgamzativie; come
una prestigions samitaria deve essere
data. E ha un aspetio di confmollo di cio
che costa ka prestizione: In quesio sen-
S0, o ciy che mon & essenrisle &
spreco. E se non & essenziale ol biso
2o sideve t:]mun.m:. moneTE wn o
el sprecii che son sia eosi

Teadotto; climinare tutte cid che
i & essenianle ¢ utile ned processi di
pestione ¢ di cura,

E questa fa kotta sl sprocha.

Dhivvra wedbersela prestssimo col ri-
parto dei fondi 2012 1 Sud reclama
mibovi  cieftert, BEogner camblare
quealensa?

Siamo all’aotivigila & un muovo
mieccanismo che andrd a regime nel
2013, Forse |'approccio piil saggio po-
trehhe essere quelle di completare gque-
stovcichy sulla hase di prassi consolidate
nei rappoeti tra le Regiond, aitate da un
oo di impulso del ministera, piutio-
st che immaginane per Fultims anm
del cicle, dungue per il 2002, uno stra-
volgimento significativo delle regole di
brase. Quiessio o che abbiamo davan
1 protrehbe essere wiato propoe per Gue
qualche approfondimento sul crter del-
ln pesatura per il 3013,

suo ¢ un ministero “a tempo®™,
ma in questo tempo i sone cose da
pestire malto forti e pressanti: il Pat-
to e i Lea prima di tutto, Che tempi
prevede per il Patto ¢ cosa ha in
mente per i Lea?

Per il Patto Ta scademea che ci &
assepnata & 1l 30 wprile, ma noa vorrem
mo fare prima, molo prima, abmeno
relativamente a quelle decison che
non fchiedono gh approfondiment di
cui parwvamo. Se possibile, vomemmo
avere gria per fine anne un quadro gene-
rale del Patto ¢ degh i |rnp:~gr|1 pms.m
che prende il Governo o di quelli che
e o e Regioni. Stiam conceitan-
o di acceberare § emipi per quelle parti-
e che & possibile accelerare.

A quali partite sl riferisce?

Anziao il disegno complessivi
Per quanite rgsanda il sstema della
companecipaziong sarehbe mtendinen-
to del Croverno proporme una rimodula-
wone sulla base di tre criter di equiti,
EraspaIrenZa © omogencits capaciti di
reddito, numemsita delle famiglic, ap-
propriatezza delle cuse, Per quanto
guarda il tema della lotta agh sprechi,
visto nel senso della bartaglia per 'ap
prroprinterza, ¢ hisogne anco di qual
che approfondiments su G che consen
te la decrione e ln messa a regime degli
SIMLUTIETU DT BT VAS i lenene SO0 Con-
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trodlo in modo serio gli acquist di beni
¢ servizi, perd & importante definire il
percorso e cul arrivarel, Tuno questo
si fa in un quadee di sviluppo del Szn,
nea di contenimento delle stesso. 11 Ssn
deve portane avanti la sua sconumessa
i Fewdos (i miisce ad assicurine 1 biso-
gni senitarl in un regime di equilibrio
finanziaric.

I Lea sonn dungue by sniodo decisi-
vik

I oo Lea i quests seiso 0fo
evidentemente sul tvolo, E una delle
pricritc sono cie che o consente di
mettere msieime il ik,

M subito quando?

In un sisterma come i nostns - an
sisteane sanitario meonale che & il com-
plesso dei servizi sanitori regionali -
noa ¢ il “centre” che possa dire che
una cosa & fa entme un cento tempo, 1
“oentro” pud dire che @ una priorit.
Perché & una priorita! Mon solo perché
sono e anni e mezzo che i Lea galleg-
gianc, ma perché la manntenzione dei
Lea & interna al sistema, significa aver
semnpre presenti | bisogni sanitar ¢ le
HsOorse,

Ha gia partato in altre occasione
di “manmenzione del Lea™;: cosa si-
gnifica?

Manutenzione dei Lea vool dive che
alcuni livelli diventati costosi e obsolet
si perdone e ne se ne soquisting di
rucwi. Quelle che non sipos fare &
o msvo hisogmo sioassegni un Lea
Tt va farto all intemo di un cagiona
mento complessivo che alla fine faccia
wmare | confi. (iindi malattie rare,
disabiliti, le emergenze di quest anni:
queste debbone entrare mei neovi Lea
Ma & inevitahile <he qualcosa debba
essere tolbo, cercando di farlo con cib
che non riduce le garanzie ¢ salvaguar
daido | apgmopriatesza,

Poi ci some i ticked, aliea partita soot-
tante, Quando deciderele cosa fre?

Aprle &1l termine wlimo. E 'inen-
dimento - condiviso dalle Begom - &
anchie in guesto caso d fure primm

I ticket sull doeveri song o isbi?

Una voldta che sul mvolo &'& il e
della rimodulasions della compantec-
parione sulla hase di me prineipi di
base che o dette - capacith di reddino,
muerosit delia Bemiglia, appropriates-
za delle prestiond - in linea di princi
i ol & escluso, Ma cit che guida la
manoTa i realizare un sistemi che sia

sernpre pill coeso e ragionevale al pro-
pric imteno. Quand & chiane che ap-
prodo finale di quests manov dovra
essere un rafforzamento del principio
del Ssn umiversalistco cqui ¢ glohale &
non wna sua rdurione. Mulla & escliso
a priod, ma neanche nulla & incluse a
.

Le farmuacie sono sul piede di guer-
ra contro le muove liberalizeadoni
delka classe C.

Il ek delle Farmmcie & dn partiee
irnpitanite del servizso sanitario pubbli-
oo e credo che 1l testo fAnebe, ben diver-
sor o gquello cireolato intealmente, me-
rit grodia pog meditn, Incontrend 1
farmecist, Col decreto ahbammoe coren-
tov i st chentros @ principd del Sso e di
prestare aftenziome @ it 1 legidimi
nleresst mgoco, Posto che la linea del
Crowern era di siprendene una proposta
iy inteiadmente diventam nosma di -
beralrzaenme, o preccoupazions & st-
ta di wcanalare indicarsone politica
nel guadre delle gannede di salute che
1l muindstero devie ssscummne.

Fd & cosi nel testo finle?

La norma provede la possibalits di
vendere i farmiaed C anche nelke paratie-
macie nel Comuni sopea 13mila abitn-
I con delermingte garangie € precise
regole di farmacovigilanza, Cuindi ¢
un famscista ¢ wna distneione pela
tra e mmeret che vengono vensdiute, con
regole che sarnno oggeno diun wle
riore decreto della Salute che hsserad
reduisit sieutiurall, wemoloric e orgn-
nuzzativ. Semea liscine sottinicsa 1 esi-
gena di assicurare requizsit di vigilan-
¥ tarmaccutica uguall /dappertutic
Poon & solo un scgnale di iherlivzazio-
ne, ma wn segnale che aiutery anche |
cittaching ad avere vantgg
liwmzione. Vantagg dirett,
indiver,

C"é un convitato i pletra nella Sa-
it il pessonake, | medict in particoli-
i, Demeividti, sono sempre meno, Li-
vorano con dilficoltiy, sotie stress da
vischin clinio, 15 una calegoria decisi-
v e il sistema sanitario,

Fini da subito o detio al Sensio che
tra le mie priomtiy c'i wita la partitn del
rischio clindco per ridume slowmi com-
portamenti di medicing ditensiva sia
attiva che passiva, La medicina difensi-
va - prescrivere attament con fanmaci
magan on wtili o appropaati per oo
prirsi ke spalle o oo preservere aleun

[T
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esami ¢ ratament perche considerat &
rischio - ha wn impatio sconomice ¢
molto pesante sulla saluge, In pin, le
precccupsFioni che girano ingomo alla
medicing difensiva danno vita o un in

quianamenio della programmigione an

che delle specialith mediche, Sappiamo
benissamc che alcune spectali medi-
che somao g carentl di ssparanti candi-
dab per ke precccupesaon professionali
che generano nel medicl. E questy situs-
IS O] Py SR5ere.

I medici haanno un lango elencs di
rivendicazioni, non semplicemente
di “hattega™ o di portafoglio.

Non b ancora poluie neevene e
appresentanze delle caeporie profes
sionali, né dei medict né di aled operato-
1 e professiomistn, o credo-fotements
che 1l problema della motivasone ¢
della partevipaxione degli operoton alla
manutenzone del Sen e decisive Alir-
mienti o s va da nessima parte, Crain-
di nom sedo da parte min assicuro aseol-
b, 21 saih sgimpee confronie perche si
possa arivare a supemne 1 parsdosso
che il nostio San & 1 commpario della Pa
che presenta elementi di innovarione
nconosciutl aoche all’esteno tra 1 opin
IMpOCAnD, Menine 1 Sued . Protaghonist
fannoe fatica ad @vvemie questo come
un vank ¢ un orgoglio @ s Sentonm
mveoe schiacciat, molie volic anche a
ragione, dal sistemn stesso.

Toceheeri la libera professione?

E stz strakciata dalla discussione
partamen tare alla Camera ¢ sc non saci
proposta come pricdith in quella sede,
B o la ripeenderd,

Altrimenti?

Vedremo,

(' ancora troppa mgereres ded
partiti ¢ della politica nella gestione
della Sanita?

C' ancora poca masparenze. Certe
IeHmine mon possono che essere polit-
che. 1 dirvettori gencrali, che a secondas
delle Region amministrana dal due ter-
Fial e guarti dell ingero bikancio regio
nale, & evidente che mon possonc non
pasere di nomming “Tiduciana™, che vuo-
ke dire podites, Ma politics non veol
dire poca mmsparciza o assenea di re-
guisiti. Appoggerd b discussione parls-
mentare avvinta alla Camer sul gover-
o clindeo perche amvi a una conc lusio-
ne rapida sulla base dei principi di -
sparenza € di reqquisin verificabili dei
diretori generali, (R Ti)

0 RO WP A,
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Riparto, il Sud allattacco

Mo ai vecchi criteri: scontro sui finonziamenti 201 2

Lc Bemoni del Sud s
compattang nefla  hatte-
elia sul Fondo 2002 che per
il prossimo anie metlerd in
pabic 106 maliardi. Una batla-
elia che s annuncia pit dura
dizl solitn scontro che vede,
COMTHE N i, 1w con-

purto del Fondo sanilanoe na-
wionake, Questa volin e la
promesse, gl non mankeni-
i Panno scorsa, di sudigre
muovi eriteri ]p_'r npertire Je
semwe il limitate risorse
dal Ssn.

fre bt

" al momeno del ri-

ARPAG A

| criteri per dividere i finanziamenti per il 2012 continuano a spaccare le Regioni

Riparto, il Sud va alla guerra

Pressing per inserire la deprivazione - Allo studio nuovi parametri

it Muolise, Campa-

ni, Calabna, Puplia ¢

Basilicata. E con &l La-
e pronto o entrame tma be
filn. 1 Sued comncia s com-
paimarsi nella banaglia sul
Fomdo 2002 chwe per i prossi-
o anmo metterd in palio
10k poiliardi ( 108,7 e =i cal
codano inche Je risorse vineo-
late). Ulna battaglia che =1 an-
munciy pii dura del sodi
scontro che vede, come ng:ni
anmo, 1 it congno tuth” al
mementi diel ripartes def Fon-
dov sanitario naziomale. Oue-
sia volos ¢ o promessa, gii
MO0 Iien i | am s
so, di stushiare ouovi crien
er ripirtire le sempre piil
ponatate mascrse del Ssn. Cote-
i dla argiungere |
metn impegati fgunke pro-
capite @ pesanr per gy -
LeCoati, ouni anikr ein extre-
miis dopo sfibranii waitative,
conn gl segivstamenn del va
sl cosaddetto “metodo del
fapas™).

112002 & infult un wmog
crucinle visth che segnn o
spariacgue prma dell’ ingres-
s0 del s nelllem dei costi
stambard annunciat dal fede-
ratismo fiscale. Per questo
vincere questa battagha poo
sighificare (forse) ipotecire
fa vittoria nella “guerra dei
fondi™ del fururo. E stato o
seesso puinion delll Salute.

o parlare
di wanno di mansiziones a
cor applicane «le mughoc
prassi degli uliimi e
slohbiam scervellarct om
- & & chiesio ancors Balduz-
Zi - 0 wonviene guardare in
prospetiivas ol entrity in vi-
poae delle smvove regoles da-

te dal federalismo per il
2003 e usane i 2012 come
wanne di wansizioneTe,

Il Sud Ia risposta ce 'ha
i chinra:  bisopna sibato
cambiare le regole del gioca,
O3 comilingue aprire una -
fessione i generabe sulla
sosteoibilich del San nelle Ke-
momi del Sud, quasi wite, al-
le prese con plani di nentro ¢
con lacei e leciuoli sulls spe-
53 e il Jmmah_ che mon B.Ii
consentom pii Ji garantie i
livelli essenziali i assisten
Zial cento per cento, Tufo &
imziate con |nvie alle Re-
gioni nefle soorse sermimane
delia progesta” i nparto
2002 dellex mumstnn delly
Salge.  Fertuecio  Fazia
Ul proposta che in pritica
percorme ln solsta sirsda e che
le Begiom mendionali han-

iy givichivato subsito irmceyihi-
le. Almens fnché mon s
premdern in comsiderweone
Pormai tamigerato criterio
della deprivazione, [Mindice
sulle condizioni soclo-eoom-
nriche da tempo shamdicrato

i govermatorn meridionali
crame paramerro i piin da
prendere in esame, aoCanlo
all"etis, per ciportiee 1 Fimon-
ziwnent def San. E con e
alre Regiond pid o meno in
ordhine sparse divise tra chi
punta al critero della cronic-
tih | ln frequenzs sl temitario
di patologie come mumrt o
medattie  cardiovascolai} o
insiste sul peso dellinvee-
chiamento del propr abitanti
o 50 ouow criten. Tra mni if
Weneto, il piill acerring oem-
cor dellindice. di deprivazio-
e [ tecrcs megionaln stanng

studaondo, in particolare, wnn
benreria di indicarord s veda
la wbella gui a faneo) da
npEEare sl van ol del-
" gzsistenza (temitonale, far-
ITICEULICY specialistcn,
capedaliera). Hestano i par-
teolare ancora da atbuine
MEVESSEIN Crilert ommne ;.rll
ndicatort di «caraticre socia-
le-cconomico, compresa [a
strutura defla famiglias, [a
presenea dell”acereditmen-
iy, premi di victeosith, la di-
mensane temoriale e abita-
trva (ea i noche idea di
un fondo per le piccole Re-
gioniy, E ovviamente la wde-
privazione - problemi am-
bientalis, La sensazione oo
mungue & che ogni Regione,
pur i oo perdere neanche
Ui el punli o inserire un
criterte ritaghato sulle pro-
prie esigenze. Con 1l nschio
pil che concrete di far finire
1] nparto in un vero & proprio
cul de sac, Mel minnoe del
CONERONt Ira i fecnich regio-
mali & fito anche i teadizio
male caleobe della popolazio-
e chwe guestinno pmn-hh
essere ivisto In base al censi-
mentr che sta efferruando
I'fstae. Tunto che g s pen-
s o una possibile sterilzra-
rione delle projcriond lstar
La paiata h1[|c|1n.. prazsa
ora al minisin Baldusei a
cui le Begion gifh da wempw
stamry chiedendo un incon
o urgrente, Sullo stondo o'¢
ovviamente il ndovo Patko
della selute a o Forse we-
cheri 1l compito difficite di
disinmescane questa bomba.

Marzio Bartoloni

Ll Tl o

www.federlabitalia.com

- Le notizie ed i contenuti riportati sono a cura dell’Ufficio Stampa di FederLab Italia. La riproduzione e la diffusione -anche parziale - & vietata




Rassegna Stampa del 13.12.2011

T Sl f 4 ™ &
Lettori: n.d. m m Sanita 13-DIC-2011

Diffusione: w.d. Dir. Resp.: Roberto Napoletano da pag. §

. Labatteria di criten allo studio delle Regioni

bt dla Criteri
Per fasco detd
Terrboriale Tasse d rartalich
Cronicis
: Per faica datsy
Farmaceutica :
Croniciea
Per fasce deth
Specialistica
c Cronicita
Per fasce d'eth con correniane per morba-
ik, @Edcularn riguards ai tumeri
Oupaduliors Per fasce det

Par fasce dadi e farton famedan

Indicatori di caratters sociale=foonomios,
compresa la strutturs dolla famigha

Accredimnents

Fendo prccole remoni

Virouosts {-nquii:riu o bilancho ed ez
mong Lea)

Deprrvazione - problemd ambentall
Cémensicna wermtorale £ densicl abimtiva
La popolazione all’ /12011

Popolazione Estemsione defle face d'etd anziane =75
annl

Dz atribuire
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APAG.27 |
Consiglio di Stato
Prevedere

i ripiani solo
per i centri
pubblici

non viola

la parita

con i privati

CONSIGLIO DI STATO/! No all'appello di un ospedale dassificato contre if Lazio

Ripiani solo per il

La parita dell’accreditato resta anche se & escluso dal “salvataggio”

- Le notizie ed i contenuti riportati sono a cura dell’Ufficio Stampa di FederLab Italia. La riproduzione e la diffusione -anche parziale - & vietata

ibblico

l & pagith wy cepedali pubkdici ¢ clissificati
oty & inficiata da ura norma regionale
chie preveda il apise des disavane soltan-

ier per 1 pramd. Perché le stnatiure pabbliche «eap

Presearno li Ver € propiia aesatura del Serviao

sanituriy naziomae, e i ver ¢ propio Dueryesto

direttn del Servizio senitano weoaale nel con-
fronti della colicttivitye, come previso dalle legoe

BAHIOTE, e devonn essome sper quanto possihle

messe in condizione di worargs. Mentre le alire

ackhs TUICTE By IMESLIES (MAgEion: o misore comple-
mentari= dello stesso sistema,
Wha "¢ un'alin ragiooe per cuid prvat classifi-

Cth ot Posson mvocare 1§ sal

vataggio dai disavaner: sl sud-

dletior riplanamentc: compets al

soggetio chelala pmpnr:':u deshi

stessi, mentre e stothire privie

i, por quunto ekssifican, hanno

s diversa o -pﬁr.en allz |,tl.l il

conpele, i sevs dedla romtiva generale, il pren-

dere i comidersione b coperiu delle evenruali

perdite fscomntee
A cloorire 3l semeo e [ porata delks

“parficwnoe” tra cepedah pubhlicn @ clissificat

& staty o guinta sezdone. del Consiglio di Stato

che. con bn decisions n GO852011 ded 18 novem-

hre, ha Tﬁ]’*lﬂ[{l I” .sﬂrlln o una strutturs classafi-

il s 13 Regione Lagio per Lo vifoema di una

serieny del Tir. Chzpetin del contendere & 1y

aefibera regionale 7312005 sl nparto del foodo
smitaeio i el wnno e ki defimesone delke tanf-

fe per gli erozator pubblici e povat, wonchd 11

recepinensn dell” Accomdo Stao-Regiong del 23

e NKIS.

Lospedale i rivolioal Tar Lazio come
stunsdo B fipartizione den finanzismenti regionali
tran Je varse strumtume pubbliche @ private, A suio
avviso, ln paritd roomesciota b tii oepedali
mvehhe :k‘num impocre’ uguali finansameni
TIETTG pet | |.|l;n"h|m T delibera aveva previsio i
i i rpiane de Gisavaned, Un aggimmta eon ci,
s b sinatiura, la Regeome aveva violato
varee noeme del Dlzs SOL1992, delln legpe
A1 o della legme 7241994 “procendn” di
evressn i potere, disparith G tratamento o viole-
gione del principio di buon adamenso della pub
Tl s sbrazone

Ui tesl respima prima dal

Tar e adesso dul Consigho o

Staton. MNel menito - 51 legae nella

devisione - non c'e abeun dub-

b0 che gli ospedall clisaficsn

wsiare panficen in it ¢ per

tuten agli ospodall pubblici=. Ma

& alerettarto voro che la defibera «in nessun puntn

afferma una differerpiEon 1 |2 due cangorie

i sorutrure sanitarie ¢ anche individuaione del

budgzet noa & asselumaneme effermata sulla kase

i tade differenziagione o imvece & stata detenni
it suilly bese oh clissi di opesanyitia.

L'unsen eschisava neonoscintiy ab pubblici &
quelln del npiano dei disavanz. Legiitima, secon-
do Pabro Spads, propao perche 'ossatura ded
sistema va messt i ocondzon di poter reggere ¢
nesistere. B operche il “proprictsrio™ non & oun
privesn ma o Seabo.

Manuela Perrona

& SFT DT A
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Pronto per lintesa lo schema di decreto Economia-Salute che attua il federalismo fiscale

Regioni virtuose, ecco 1 premi

= a7

Lo 0,1% del fondo accantonato per centrali d’acquisto e pareggio di bilancio

7

s Laquot premiale & stbilita nello 0.0% delle risorse ordina-
rie di finanziarsento al San che riull'ui wieihe ACCHIoNAle

o | 0% della samma dsponibie & assegrato alle Regioni che
hanno centralizato almeno § 705 degh acquisd di beni &
sz {primo obisttivo)

"e 1l 50% delia somma disponibile & asseato aBe Regionl con
azianda chae abbano chiuse il bilancio in parepgio o in avango
{secanda obiattiva)

& |l criteric b ripario & in base alla quom percenmiale del
finanziamento ardinario indistnto che spara alla Regione
nalanne di riferimante

® In cuso ressur Regions u | obiemi |3 somma &
assegram allalre e nel l;ﬁ Esﬁm Ragione raggungs
nessune del due obletth & radsegrat al fonde & Fiparte
wa e be Repion sermpre (n base alla quotz del Ninaneis-
mento Indistinmo spetmante

i soo cica 107 miion

ot per le Rogioni

che polmnne essene
:TrL':ltl'.ulc" Per VT eIl
gl eboetiiva iicaby nel Dgs o
applicarion: del federali=mo -
scile su premi ¢ sanon. Sita-
La elelho 4, F 50 cel Fomhio sanitms
(in queste caso Aleriio al 200.2)
che lo stesso provvedimento di
spome i accantonare per essere
SUCCESSIVIENENEE Mpanile seoon-
chy bt queota percentuale di acees:
soval fondo samilano proprio di
o Remone che lo divese e
rilare,

L dhre obiettivd “preminti™ da
rgonmgen o0 b realisrmeio-
ne della centride unicadi scgqui-
st per et o servia el pirepsio
o Pavansd) o ilancio.

| ectiteri soni serit nello sache-
il decreto: interministeriale
Econonmia-Safute che & staio o
s 1 fine movembee 3 go-
vernitor e che dovia essere csi-
mminain nelln prosima State-Re-
gionl per gsingere nel caso
un' witesy che pprende e mdcs
wEm del Dlgs 1492001 | premi
& SANEA, AP

[ premi andrango alle Regioni
ot istisc i ceningde e
ghole per gl aoquisi: - 5 legee
el Digs - & Pageindcazione i

procedune o o per Fappmo-
iosmentn di bem e serviv per
v volume anny non nferce o
1 AR D cetominano con il me-
desime docreto e per quelie dhe
mielucnn misune idocee: o g
Tt in ederss dn coplibese di
hiknio, ke peena/ applicazons
per gli evoggmion pubblici i Gasn-
v st cballariacnto 4, corimi
Be 9 del Dips SO299E, e s

cossave nradlicoraon, me nspel-
el prancipio dolka nenm inienEy

064 estazione =, Livquiota asse-
sl e clivcun prenio” & par
i S el sonma accuioni
(poco et b S0 onehioen quindi per
A2,

Per uan e nignuwda gli acgus-
s centrdizzall vale sia uliva-
dicne depll acouist centElizz
traumite lacentmle di aoquisto re-
giorude, sz quelll previsti didla
Finanziaria 2007 con ke centrali
mwminall ¢ b Consip Spa in un
sistema “u el Per confrie
Poteettivis le Regimi dovran
avey rastonno & quesic modalits
di - acouasio almeno il WK dal
vl o sequist Ji beni e send-
7 sanitar mell a0 & dlerimen
fex, A contmlbe i rsulino sard
il Evode leenios per zh ademngp

www.federlabitalia.com

menn regionali in base afle ceni-
ficariom werficate da Consip,

AAs medcansmo per e
quiote peemviali Jegate sl equili-
beiridi bilancio. La Regione che
potri “riscuerne” dived avee
sul smo fenmiodo atiende (o
presi Polehinied ¢ froes pubblic)
che abbiaoo chivse in paegasn
o in aveszo il propio bilancio
Adle verifiche quassta wolti proy-
verderd 1l salo tavalo d venfica
degli acdempimenti regionali in
hase @ dali dei modell del con-
B SCOMMICT SOMSImb v,

Il decreto prevede anche un
trasferimento di mscese dall uno
all"altre: oblettive In caso unn
dei due non ebbin nessina Re-
giome da UpremiEe” oppue la
FasseEraEne - & il comseguen-
e riperty seoomdo le procedun:
ondiarie - della somima s in
it e chee i casi pon dovesseno
emsene slall ollenu nsulil pre
mikbili

A stk s obells o base
il dquade 1" Ecomomiz eroehert
le melative somme di evenimle
EssrpRne del premi s
il Comitao Lea e il tavok per la
verilica degli adcmpimenti s
nali,

P.D.B.
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finiti gli sconti

[ armetits el foicho sa-

pitace (premiali) ac-
candaati per ke Hegioni con
plad i Rt o atlesa del-
lie vesrifiche sermno “n lem-
s s clogin 5 anm 1] pun
0 ST nﬂ;mmm fa I:E_rin-
ne inadempicrie B perderl.
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MANOVRA/ Gli effetti del decreto salva-ltalia - Entro sabato il voto in aula alle Camera

Tagli evitati, ora subito il Pa

Regioni al lavoro sulle priorita - Piani di rientro: risorse premiali “‘a termine”

anovrn il voto inoauls a
Mcereciiodo et s
17 ibbcermbre. Mel lne sei-

EVETE ST Criscors il Ly Com-
st Bilancw Do levonie su ar-
ci L300 emendument presentati. di
omi ciren s meta @ Legn e ddv. Le
ultime limapone al [ 201 del 6 dicem-
bre 2011 (pubhlicato sulla «(razaeia
Uisesikes . 284 del & dicembee} di
yrehibero essere quelie che secondo e
previsioni pin quatate al momento di
arsdire 10 ST COn dUesio muTen
diel setrmmmanale venerds 9 dicemlne,
petrebbero atoccare 1'indicizewnione:
delle persioni, mentre 1 partith sono
spaccall sulle liberalpzsion dei fa-
maci i fascia O,

Intante fa scors serlimana le con-
imissioni Bilancio di Cumera & Sensio
hanno svolte una serie di mdizoni
sulle proscpali mlene opgetio del
provvedimento,

Repioni: beoe asenea di tagli
alla Sanith, Le Fegoni b Grak
un sospiro di solliev per la manovrs
senzn Lagli alla Sanii ma o seree
un nuovo Paiio per la saluie perche ke
risonse ridete pegh ulfid anin hanne
portato | bilienci sl orko del detsal e
ci s deve dorganizzire; Lo hanno det-
to ] adion | appresentat doi go-
Ve,

Irgaemee, ot dell emrmento del s
b brpet it (09 all" 123 dootso
dal Cioraemo, aleune Hegion si Sanmo
orgnisandn per cencang di nen vir-
care | ocifteding anche delle alicuode
agginntive fine 8 o decise o livedlo
bocaie, La peros o decidene di coprine
Ba 2% firwom applicato sl suo tendio
ricy i bese 1l reddato & stans 1 Uimbreo.
ichae i setrman s in peechel-
todi peonvediment per dare ooperiun
alle rsomie egate ol mancato ncasso
del"abiguots locale. Le sliguote extra
previste a livells locale valgono in
tuttes poces mmendo di 200 milion @ inte-
ressane undich Regioni

Pensioni: mantenene I garaneis
i M annd, Sempee nelle adizon alle

comumissiont Bilancio, | Adepn, ' asso-
ciazione degh enti previdersali priva-
ti, ha chiestn di manicnere Tegole di
sostenihilith o 30 anni, anwmche o 50,
per la i blanci delle casse pensiomnisti-
che privie, Le casse hanno chissho
anche di posticipare af 30 piugmn
20012 thovere ot 31 maceo 20013 il
T entns cub guelie di dintio pn-
vl devone adotione. provvediment
fimzdonuli o porantine |'equilibno. n
asserra il vedunent b,
f v ubb][l-\;t,;liu:mi.wladu{uu'c
il metndo contmbutivi pro i ¢
coniribauin di solidaret dell’ 1% sulle
e s erogmale,

Aifae primi in Europa por b G-
seia O fuowd Fasoacia, Con allonga
mmento del mescie del fmmaci Gecia
C decaso dalla manoves, 1 labe @ da
precarsore i Europas s Pl &
viridens suosta tpologia di sedsand:
net supesmercal. Un ooome, ma anche
uria nesponsababitn seoondo guanto
spregato dill' Ailn all’ssdizione nelle
cormunissioni Biancko, Tubtavia, ha
sodtolinee: ancon | Agenzia, abbia-
mes anche ln classe di fanmaci da ban-
o it vadotta rispetin agli ale.

Iz priorita dei governator per il
Patto, Regicni e ministero intanto s
s g il Lo per armvare entro foe
i se oo adla stesara di un aueve
Pt per D salute vero e prepeio, ol
s Cimnttioene kel prionit chie esso de-
VIR COMESTETE © 51 Uck|e TREEungen:
I"wecordo con 1l Governn. bel ouevo
Patio sona tme 1 nodi da seioglere se-
comda i povermaimd: Ananzamento,
edilizia sanitana, entramba Atoccat ol
rilssso in nodo unilaterale del Gover-
oo mspeten alle provisioni del Pateo
HN-0TT e piam i dlentno, S que
sti le Regioni vosliono wn recupero di
respeomsabilith nefly pestione delle peo-
cedure, discorso gquesto gid avviie
ot il “vecchio™ Patin, ma che per ora
bt st by sestionn i senso unsco del
Growernn,

Piaunl ali Fdentrn, isawse a emng-
i, Intento sui prand di dentro sedla

ORIV G s 250 Aeune i
Gili swment del fondoe sansiano {rise-
s definite premiali), sono st accan-
tonah finora i athesa del rsconin po-
sitv del tvebo di momoraggio sul-
['ediothivs atinzsene degll adempl-
et presasti. [l meccamsmo con la
nsncyT o carmbia, ma 1 sccanton-
menio & i Icmpn": s¢ dopo cingue
anni bl eseroizio @ cui somo rifenit
gli sumenin lgRegione in piano di
riendie pon ey realizzato e e mi

st previsie, 1] foodo “premitle” i
el o revocaio @ mwssegnEe all
collemivith delle Regioni, Nel prinus
sriennin dei piani di fentre a esempic
& traita i aoeenti che in wetake, el
ORI @ 11 2008, amimcndand in WEw i
ciea 11 miladi. D quesi il 33% in
nmdia & per ke Begiond con o di
mentr: civen 3.6 milurdi che serebbe-
o el el casseltd dell Economin
“i empn’ © che inocasnodi inadem-
pienh sarchbern npartin tra e alire
Rizgimi.

Gl effetti del super-lrpef. La pee-
visione  dell"mmeno  Trpel deblo
0.33% pota la base deli"abguotn dablo
09% previgta nel Dlgs su isnza me
wiowmale ¢ cosg standand wll”123%. 1
g getiso di 2,085 milionn che ke
Regiont mcassermnno alza b guotn
visin per i 2002 a 857 miliandi dui
GA8 pil sorit nelln prima ipotesi di
ripsarc el fondo sanituin € la M-
TFICNE SEE OO PCnsat oon una rdu-
#hone di ngalke imporio del rasfen
mneniter Tvit ke amministrziond kocadi,
atfualeriente tabibeo con il meccum-
smo del Digs 32000 ¢ che sempee
per 1 2002 era previsto in 3576 milkn-

E wisto che aumentane gh meass
anche per e Region o stintn specia-
Iz, per quesie & prevista ua maggion-
whons della companecipesaone ul fab-
hisogmo sanitan, quantificata in 860
o per Walle of Avetn ¢ Frinli e in
Gl miliond per Trente e Bolsno, Per
I Sicilia, chee ancors incassn W quo-
i dand fommno, 1] mezgior gettie o Circ
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MANOVYRA/! Gli enti previdenzial dovranno garantire saldi positivi su un arco di 50 anni

Per le Casse la sfida dei conti

L’adeguamento entro marzo - L’Enpam é gia sulla buona strada

W lscricti W Penslonati

{*) Dato al 2009

er 'Enpam ¢ le altre Casse private del
P settore sanitana {Enpaf, Enpap, Enpab,

Enparv) sale da 30 8 30 anni areo
temporale in cui gaentire eguilibio det con-
ti. Iev caso contrario, dal 2002 gli iserini passe
o obbligarosiamente o meodo conbributi-
v e 1 medice i pensione 21 vedeanm applica-
re per due snnd (il prossimo ¢ il successive)
un contribute di solidancth pan ol 1% del
ratzamente. A dettarlo & la manovne presenta-
ta dal Croverno, Marko Mo

11 decreto legge, all’articalo 24 contenente
adisposizioni in materia di ramamenti pensio
misticie, divagli enti dei professionist fempo
fine al 31 maree HH2 per adotare «misure
volte ad assicurare equilibao raentrade con
tribulivee & spesa per Preskieiin pensionish-
che secondo bilana weenlel afent a un o
temporake di S0-unngs.

L'efficacia degli dnterventi indivichast ri-
spetio all obaettivo der 3 ann dovrd essene
veritieats dai mimiszeri vigilant. In s i
parere pegative o nell’evepmalict in cui a
cikssi peivata on formdisse un paccherto g
inferventi gitro i termine indicats, scaterels
boro autcrmaticanente aloune penalixzaeioni,

Per conunciare, ol tscritti all’ente s ve-
diehbero applicare dal 17 genmmo del neowo
anms U meetodo contributive aneicheé retribat-
Vi {rattamento. pensionisteg Commisurate a
eante versato anziche agli wltimi emolumen-
fi percepiti ), in secondo Tuogo, | professionist
gl in pensione si vedrebbero chiedere per
due aomi - 2002 @ 203 - an wcontribubo di
solicdirietis peid all” |96 del watamento ficesu
1o, 11 ferpo richiesto per [ aggicramenio per
le mwodifiche da apportane appare partieolar
menie stringente. Era gid difficile ¢ comples
s 1] precedente processo i attuszione dey
bibaae recmicd a 30 annd, divemia ancora pat
complicets portli a 50 ann ¢ inoosi breve
TemTEpH

Mlolte Casse professionali avevano i ini-
piate a modificare § prope sistemi previden
giafi, ¢ i particolare, Eapam. ente dei
miesdic, fun prodotto wniy e e propria rfor-
ik, peraltee suggerita dallo stesso maovo pre-
e, Mario Moo, e dal mintsto, Elsa For-
aerny, sl avevano valutae frorevolmenss
sia A pioale siemn reddiuale propro del-
I"istiouto che le modifiche indicare dal Consi-
el " arminisEayione

Liv-riforma, varata dall'ente a movembne,
ma prevede come ohietiivo la sostembi b o
tremt’anm con prodézione fino a4 cinguanta,
rzion per cul Ia Fondaeione mon doviehhe
avere difficolti ad allimenrsi ad nuewi criter,
Festann nutavia nell ambito generale del sot-
toee alcune perplessith che aguardane la mon
comsiderazione, mel decretn, del parrimonic
(per "Enparm si traita i odre 11 miliasds &
EUET ) che & Nt PIoprio per soppering a even
tuali deficienee & hilancio.

L' wsseniza i tale cifermmento fa sorgee 1l
dubkac, ad alcam esponenti delle Casse, che
Iz proveduras intmpresa dal decreto possa esse-
re il prologo verso wn “accaparrwmento” da
parte dello Stato del tesoreto degli st
pensionistict dei professionisn.

Ricordiama che il saldo previdenziale,
ciok il mapporto fra entrate per contributi- ¢
spese per pensiond, & la prima indicazione di
solvibelith degli enti. Ma, in alcwnn casi, ¢
passibile sopperire all evenmale deficit pro
pri aptilezando il patrimonio.

11 probleme delle Casse professionali ¢
gpuesto caso anche dell Enpum, mest, comun-
gue, quello dell’ snduomente della demografia
e dielle stime i richiesta di servizi protessio-
mali in un Pacse che apparc non crescere
CppOTIEmeNe

C. Test.
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Accreditamenti, il Tar rimanda il gudizio

Accraditamento ssttuzionale delle strutture sanstane: in attesa che la legge regeonale approvata n Auta il 30
novembre scorss {madifiche alla legge n. 4 del 4 agosto 2011} sia pushlicata sul Bolietting regionale, i TariTri-
brunale amministrative regionale), adits dalle associazioni di caregaria avverso il decrato commissariale n, 75
del 201 1{riguardanta Maccreditamanto istituzionale delle strutture sanitaria in attuaziona delia precodeonte leg-
ge e gié sospeso il 31 ottobre su apposite nicorso delle gssociaziond di cetegorial runitosi n camera di Con-
brsiglio | 7 dicembre sorso rinvia al 21 dicembre [s trattazons del ricorso. La presentazione deliz domanda, per
il tramite della Piattaforma informatica Soresa Spa, dovra avvenire entro venti giorni dalla pubblicazions del
relativo decreto attuativo @ questultimo dovrd essara emanato antra 10 giorni dalf'entrata in vigore delie mo-
difiche elia Legge Regionele (art. 237 quinguies), ovwero 10 giori della pubbbicaziones del testo approvato n
Consigho regionale {per e stratture diricovern e speialistiche ambulatorigh]. Per tutte le slre struttura vale ol
tarmine del 30 apnle. Sono nulle la stanze presentate dalle strutture sanitarie sulla piattaforma applicativa in-

formatice Soresa in data precedente alla entrata invigors deila legge.
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