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Sanita

15 luglio 2011 - ore 7,13

Manovra: superticket, per il 2011 al Nord piu
facile evitarlo

di Roberto Turno (da Il Sole-24 Ore)

Dai 61 milioni in Lombardia fino ai 2 milioni nel Mise e ai 3 milioni o poco piu a Trentd
Bolzano. Le Regioni stanno velocemente facendaii ctelle somme che dovranno
recuperare dopo che il Governo ha deciso di n@anfirare piu per tutto I'anno, dal mome
dell'entrata in vigore della legge di conversioeédecreto-manovra, il superticket da 10
euro su visite e analisi specialistiche. Per il26&rvono 381 milioni. E almeno 834 milio
nel 2012 per tutto I'anno e cosi negli anni a \erdigovernatori devono decidere: rinasce
da subito, compiuti tutti gli atti amministrativenessari, il superticket e pagheranno gli
assistiti? Oppure si troveranno fondi nelle piedaebilanci locali per evitarli? Oppure si
usera un mix di mini ticket?

E questa, nell'immediato, la preoccupazione dedigidhi dopo la sorpresa della rinascita
del superticket da 10 euro. Perché e chiaro chduttenhanno possibilita di recuperare
fondi nei propri bilanci per evitare il balzelldngeno per quest'anno. Operazione piu
complicata per un anno intero. Qualsiasi decisgara presa solo carte alla mano, con te
di delibere di giunta e dopo prevedibili e infuochbattiti politici. Le Regioni piu ricche,
intanto, dovrebbero evitare per quest'anno I'appiome del maxi balzello. Quelle piu
dissestate, proprio per i bilanci in bilico di asbspedali, avranno ben piu difficolta.

In Lombardia, ad esempio, il salasso potrebbe essgtato. Ma al Nord ci stanno pensar
anche altre Regioni. Mentre da Roma in giu sarai @88 difficile riuscire ad aggirare la
stangata pagando con altre risorse finanziari@nagji L'applicazione del superticket non
sara necessariamente immediata, dunque non aettodinh da lunedi o martedi prossimi,
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Ci vorra del tempo - ma non troppo - per decidecalimente e, nel caso, per predisporre
tutte le procedure amministrative, compresa l'avadrte non facile informazione ai

cittadini, i primi e veri colpiti dalla nuova tassanitaria. Il Governo, d'altra parte, a questo

punto si é tolto dal bilancio il fardello: lo Staton paghera piu, ci pensino le Regioni e
decidano loro autonomamente. E politicamente ggemdano la responsabilita davanti aj
propri cittadini-elettori.

Un comportamento che ha fatto subito gridare aeguatori I'accusa di «pericoloso gioco
allo scaricabarile» da parte del Governo. Propemtne il capitolo-sanita si conferma il

nervo scoperto dei bilanci regionali. Perfino malthediato futuro, si ipotizza, nelle Regioni

con i conti in ordine, che anche loro presto pdiezb finire nel tritacarne dei piani di rient

ro

per i disavanzi sanitari. | tagli della manovra5 miliardi fino al 2014 - mettono sempre piu

in pericolo i conti della sanita.

Fatti i conti, il superticket si sommerebbe alllate franchigia. E cosi, accusa la Cqil,
converrebbe fare gli esami privatamente, pagaim@hehigia ed evitare il superticket: «Un
regalo al mercato della sanita e un grave danSsmab. IL rappresentante dei governator
Vasco Errani (Emilia Romagna, ha mette in guarc&il rischic di dirottare prestazioni e
servizi verso il privato. «Si assistera a un cdesig spostamento del pacchetto di
prestazioni dal pubblico al privato» concorda Dentcaramuccia (Pd), assessore in

Toscana. E la governatrice Renata Polverini (Le2&d) aggiunge: «Una misura iniqua, uno

sgarbo istituzionale, che colpira proprio i citt@ci minor reddito».

Questo sul fronte delle Regioni. Ma anche medtirigenti del Ssn sono sulle barricate:
giovedi prossimo terranno a Roma gli «stati genecantro la manovra e in «difesa della
sanita pubblicax.
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Cuanto vale il ticket sulla specialistica (milioni)

Valore Valore residuo
Regioni annuo 2011
Fiemonte 63,55 29,03
Valle d"Aosta 1,79 0,82
Lombardia 133,46 60,97
Bolzano 6,89 3,15
Trento 7,10 3,24
Veneto b6.&7 3046
Friuli 17,78 B,12
| Liguria 25,03 11,43
Emilia Romagna 61,88 28,27
Toscana 53,51 24,45
Umbria 12,87 5,88
Marche 22,28 10,18
Lazio 76,68 35,03
Abruzzo 18,52 8,46
Molise 4,56 2,09
Campania 78,07 35,67
Puglia 55,78 25,48
Basilicata 841 3,84
Calabria 28,10 1184
Sicilia 67,96 31,05
Sardegna 23,09 10,55
Italia 834,00 381,00
Fonte: elaborazione |l Sole-24 Ore Sanita
@ RIPRODUZIONE RISERVATA
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Un aumento didieci curo
per le visite ¢ leanalisi

Rincari nella sanita

Scatta lunedi

anche in Lombardia
lastangata

suiticket sanitarl

LAURA ASNAGHI
A PAGINAVI

Subito 1l superticket in Lombardia
Bresciant: “Colpa delle altre Regiont”

Dalunedi scattano 10 euro

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

in pin pev analisi e visite
coree previsto in Finanziaria

Invariata la fascia di esentd

A LUNEDI anche in
Dl.nmharrlia scattera la
stangata dei’ super
ticket di 10 euro su visite ed
analisi, perrecupérargguei 77
milioni di euro che, a causa
della manovra finanziaria, sa-
ranng tagliati dai conti della
sanitaregionale. llsalassonon
edapocoe, inLombardia, do-
ve la compartecipazione del
cittadino alle spese perla dia-
gnostica e lamedicina specia
listica arriva gia a un massimo
di 36 euro, a partire da lunedi
lievitaa 46. Restainvariato,in
vece il ticket di 25 euro per le
prestazioni di pronto soccor-
s0 non urgenti, etichettate
conil bollino bianco,
«Lal.ombardianonpubche
applicare le indicazioni della
manovrafinanziaria, il sacrifi-
cin&pesantemanonabhiama
altra scelta se non vogliamo
farelafine della Grecias spiega

Luciano Bresciani, |"assessore
regionale alla Sanita che, co-
mungue, non nasconde lesue
preoccupazioni perleinevita-

bili proteste della gente e il ri-
schio di tuga di pazienti verso
la sanita privata che approfit-
teradellasituazione perappli-
care tariffe concorrenziali.
«Applicare nuovi ticket & sem-
pre una sofferenza — precisa
— pero va detto che in Lom-
bardia il provvedimento toc-
chera il 30/40 per centa della
popolazione con redditi me

dio alti. Tutti gli altrd infatti so-
no esenti e le esenzioni non si
toccanos. Niente ticket dun-
gue perimalati cronici, i bim

bifinoai 1 4anni,gliultraB5en-
ni, gli invalidi, i disoccupati, i
cassintegrati e i lavoratori in
mobilita. Per la Lombardia, i
ticket restano comungue una
misura molto sgradita. «Spe-
ravo — ammette |'assessore
— che una regione virtuosa
comelanostrachedaBanniha

www.federlabitalia.com

i conti della sanita in pareggio
tosse esclusa da questo prov-
vedimento. Ma cosinon &sta

(o e noi continuiamo a pagare
anche per altre regioni che
hanno pesanti buchi in bilan-
cioenonfannonullaper siste

mare i conti». Secondo Bre-
sciani per evitare «di conti-
nuare a saccheggiare i soldi
dalle tasche delle gente, biso

gnerebbe definire dei costi
standard perleprestazionisa-
nitarie, validi pertutti, esolale
regioni che sforano i tetti de-
vono applicare nuove tasse».
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[ superticket spinge le cure low cost

Lo cnre mediche a prezzi straceiati valgona 10 miliardi di earo allanno. T risparmi vanno dal 30 al 60%

Paoio Russo
ROMA

peirando le liste d atte-
sa di Asl e ospedali e pa-
gando qualche spieciolo
in piit del super-ticket in
vigore dalla prossima
settimana su visite e analisi, sempre
pit italiani scoprono la seoreiatoia
della sanita low cost privata, che ora-
mai fattura quasi 10 miliardi di euro
conuna crescita del 20-30% l'anno.

L'esplosione

Un vero e proprio boom, destinato
a espandersi ancor di pili con I'en-
trata in vigore con la manovra, dei
10 euro su visite specialistiche, ana-
lisi e accertamenti diagnostici, che
vanno ad aggiungersi ai ticket da
386, in aleuni easi 46 euro gia in vigo-
re in tutte le Regioni. Importi desti-
nati a erescere, nel 2014, quando
con i contributi degli assistiti biso-
gnerd ottenere il 40% dei risparmi
previsti - e sono tanti- per la sanita.
A quel punto curarsi nei nuovi cen-
tri medici privati low cost che stan-
no spuntando come funghi in tutta
Italia diventerd quasi pin conve-
niente che rivolgersi al pubblico. E i
capitali privati 'hanno capito, spin-
gendo il piede sull’acceleratore de-
gli investimenti. Lo dimostra la sce-
sa in campo di grandi gruppi banca-
ri, come Intesa SanPaolo e i Grup-
po Banche popolari, primi azionisti
della Welfare Italia, 25 poliambula-
tori specialistici /¢ odeonteiatriel
sparsi per I'Italia a fine anno, che di-
venteranno130tra 4 anni.

Le stime

A fornire le stime di mereato & la
Assolowcost, 'associazione che rap-
presenta le pill svariate imprese, da
Ikea alla Dacia automobill, accomu-
nate dalla politiea dei bassi costi a
buoni livelli di qualiti. «Nella sanita
& difficile fare stime - spiega il presi-
dente Andrea Cinosi - ma essendo
questo uno dei settori di punta del
low cost non & azzardato stimare
una incidenza pari al 6% della spesa
sanitaria complessivas. Ossia un
mercato miliardario che sfiora le
due cifre,

I due fronti

Alla base del fenomeno ¢'¢ ovvia-
mente la erisi, che grava sia sul pa-
#ienti che sui mediei. Il centro Studi
di economia sanitaria, Ceis-Tor
Vergata, ha caleolato che nel 2010
in Ttalia pilt di 8 milioni di persone
hanno avuto problemi economici a

causa delle spese sanitarie e che oltre
2 milioni e mezzo di italiani, soprat-
tutto famiglie con bambini e pensio-
nati, sono stati costretti a rinunciare
a visite, analisi o appuntamenti dal
dentista. E cosl, per fermare 'emor-
ragia di pazienti/eclienti anche gli stu-
di mediei e le strutture sanitarie han-
no deciso di scendere nell’arena del-
I'offerta a basso costo, come hanno
gia fatto trasporto aereo, abbiglia-
mento ed altre professioni.

Secondo I'indagine condotta dalla
Scuola di Formazione Continua del
Campus Biomedico di Roma,(che
non a ¢aso sta avviando un masterin
imprenditorialita sanitaria) le strut-
tura sanitarie low cost riescono in
media a far risparmiare tra il 30% e il
60% rispetto alle normali tariffe di
mercato, «Soprattutto concentrando
piit medici in un unico poliambulato-
rio per ottenere ecoxmomie di secala
sfruttando in modo intensivo le appa-
recchiaturey, spiega Fabio Capasso,
direttore della Scuola di formazione
dell’Ateneo.

Laformula
Le strutture per ora sono concentra-
te soprattuito a Nord ed offrono servi-
zi/mediei di vario genere, anche se do-
ve l'offerta low cost & determinante
sono i settori non coperti dal Servizio
Sanitario Nazionale: cure dentarie e
psicoterapia. Due campi dove cirea il
90% degli assistiti é costretto a rivol-
gersi al privato. Ma la formula «bassi
prezzi, buona qualita» si sta rivelando
vincente anche per visite specialisti-
che e accertamenti diagnostici, dove
il low cost sanitario ha affilato due ar-
mi vincenti: prezzi non di molto supe-
riori ai ticket e tempi di attesa prati-
camente azzerati. Un miracolo otte-
nuto senza diminuire i livelli di quali-
ta e sicurezza dell'offerta ma, spiega
il Presidente di Assoloweost, Andrea
Cinosi, sfrondando i costi. «Ad esem-
pio uno studio pud decidere di punta-
re su centrali di acquisto, risparmian-
do fino al T0% sui materiali sanitaris.
Completamente diversa & I'analisi
che fa del fenomeno Costantino T'roi-
se, segretario nazionale del forte sin-
dacato dei medici ospedalieri Anaao,
per il quale «anche il low cost & co-
mungue un privato profit portato per
sua natura ad inflazionare la doman-
da». Come dire: paghi di meno ma
spendi di pilt per prestazioni non
sempre necessarie. Il tutto, aggiunge
Troise, «con il rischio che continuan-
do con tagli e ticket si favorisca una
privatizzazione strisciante facendo
del servizio pubblico una saniti pove-
raperipoveris.

www.federlabitalia.com
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[ .e Asl vanno a caccia di clienti

1l dentista diventa anche pubblico
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[ convenzionati
offrono parcelle
ridotte fino al 50%
rispetto al mercato

ROMA,

Che la coperta del nostro Servizio
sanitario nazionale non eopra le cu-
re odontoiatriche lo sa molto bene
guel 92% di famiglie italiane che per
curare i propri denti va dal privato.
Ma lo sa anche quell’italiano su ein-
gue che ogni anno rinvia la seduta
dal dentista per motivi economici.
Ora sembrano essersene accorte an-
che le nostre Asl, che pur non aven-
do tra i propri compiti quello dell’as-
sistenza odontoiatrica, in ordine spar-
so stanno organizzandosi per offrire
cure se non gratuite almeno a prezzi
molto calmierati.

Un piccolo miracolo a cosio zero
ottenuto gfruttando soprattutio Var-
ma delle convenzioni con/gli studi
dentistici privati, con i quali le azien-
de sanitarie pubbliche spuntano tarif-
lari ridotii di un buon 50% rispeilo a
quelli di mereato. Tariffe impensabili
fino a qualche anno fa ma che le Asl
riescono oggi a far digerire ai privati
sfruttando la «sindrome da poltrona
vuola» che, con la erisi testimoniata
dal crolio {-35%) del fatturato degli
studi odontoiatriei nel 2010, ha spinto
anche molti dentisti a puntare sui su-
per-sconti pur di ampliare il proprio
bacine di utenza. Del resto per gli stu-
di privaii le tariffe dimezzate sono
eompensate dall’ampliamento del ba-
cino di utenza garantito «lavorando»
con una Asl. E poi pli odontoiatri han-

no capito che il vento & girato e che i
super-preventivi che fanno «saltare
dalla poltronax pin del trapano posso
essere abbattuti anche realizzando
economie di scala allraverso 'arma
dell'associazionismo medico, che ¢ in
costante espansione. Tutti fattori che
lasciano presupporre una rapida
espansione delle convenzioni tra Asl
e studi dentistici privati, gia in atta co-
me dimosirano i casi raccolii daila
Fiaso, la federazione di &=l e ospedadi,
che ora, spiega il sug Presidente Gio-
vanni Monchiero, «sta cercando di
studiare un modello di convenzione-ti-
po da applicare su seaila regionale, ov-
viamenie con preventivo consenso
della regione-azionista». Che non do-
vrebbe mancare, visto che si tratta di
una operazione a costo zero per le
casse sanitarie pubbliche.

Alcune Aziende hanno preferito of-
frire spazi pubblici ai dentisti privati
per svolgere la loro attivith a tarilfe
dimezzaleg, altre hanno puntato sulla
libera professione della propria pattu-
glia di dentisti pubblici, ma il modello
che sembra funzionare meglio & quel-
lo adotiato dalla Asl di Firenze, dove i
dentisti pubblici fanno la prima visita
di controllo e poi per la stragrande
maggioranza delle prestazioni a paga-
mento inviano a studi privati conven-
zionati, dove gli assistiti paganola me-
la e con la certezza di non subire il
lrapano per cure non sempre neces-
sarie. In pii1 la Asl, spiepa il direttore
generale Luigi Marroni, «& riuscita
ad olienere anche denliere e protesi
removibili gratis per gli anziani pove-
ri, ottenendo uno sconlo merce dai
fornitori che consente all'azienda di
non pagare una protesi su 10».

Se si riuseira ad esportare il mo-
dello forse il dentista sard un po' pin
alla portata di tutti. [P.RU]
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Niente ticket
per le fasce
pitt deboli

B Non tuttd pagheran-
no il ticket. Dal contri-
bute previsto dalla
MEANOVIA (SAranio
esentl le categorie deho-
li, che resteranno protet-
tewn. Lo spiega il Mini-
stro della Salute Ferruc-
clo Fazig, chiarendo
uno del punti chiave
della Finanziaria. Il
aticket introdotion,
precisa, «& quello del
2007». Resteranno quin-
di esenti le categorie
individuate allora, fra
cui invalidi e soggetti
con malaitie rare o
croniche. 1l chiarimenio
di Fazio arriva 2 margi-
ne della preseniazione
del «Libro Bianco della
Gastroenterologia Tralia-
nax, alla Camera dei
Deputarl, Proprie i
disiurbi gastroenterici,
sottolinea i} ministro,
«sono malattie croniche
che colpiscono il 40%
della popolazione ocei-
denlﬂ?ﬁ?ﬂ- A dare la
dimensione del proble-
ma & proprio il rappor-
1o, compilato dai gastro-
enterologi con il ministe-
ro: in Italia ci sono 1,5
miloni di ricoveri I'anno
gm‘ disturbi all’apparato
igerente, ai quali sono
anche ascrivibili il 30%
delle morti per tumori.
Val. Mac.

www.federlabitalia.com
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Turm - «Per la prima volta in 15annila spesa
sanitaria del Plemonte & sotto controllos. A
dare l'annuncio ¢ il presidente della Re-
gione, Roberto Cota che spiega come «dai
caleoli relativi al primo trimestre di que-
st'anno, emerge che la spesa sanitaria é
sotto controllo, nel senso che non bisogna
rivedere le previsioni perché la spesa é pin
bassa e si stanno realizzando risparmis.

Partecipando allinaugurazione del Te-
chnology Greenfield della Cittadella Poli-
tecnica di Torino, Cota ha aggiunto: «vorrei
che ci si rendesse conto che stiamo cam-
biando il Piemonte con riforme innovatives,

«Alle opposizioni - aveva detio in pre-
cedenza il governatore riguardo al vare del
nuovo piane sanitario - rispondo che noi
governiamo, facendo quello che non hanno
fatto loro negli ultimi cinque anni. Se noi
oggl abblamo un plano di rientro nella
sanitd non & per nostra seelta, ma perche la
spesa sanitaria negli ultimi anni € andata
fuori controllo, Dovre bbera non parlare, o se
vogliono farlo, sosteniere e collaborare con il
lavoro che stiamo facendo. In tutte le Re-
gloni si pone questo problema, e per af-
frontarlo o seno due modelli. 11 modello
meno coraggioso, adottato di solito dai go-
verni di sinistra & quello di chiudere pift o
meno selvaggiamente le piccole strutture.
Puoi ¢'é 1’ modello che abbiamo messo in
campo noi, che prevede di non rinunciare
alle piccole strutture del territorio, ma met-
tendole in retes.

www.federlabitalia.com

Cota: «Per la prima volta in 15 anni
la spesa sanitaria piemontese e sotto controllo»
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Yeneto sconfitto sui ticket
Coletto: costretti a subire
una tassa inutile e ingiusta

La Regione bha sollecitalo la cancellazione in extremis
del provvedimento incassando il secco “no” di Tremonti

di Filippo Tosatto

VENEZIA. Ultimo ad arrendersi ma infine costretto ad
ingoiare il rospo, leggi ticket sanitari imposti dalla nia-
novra di Governo. leri il Veneto, tenacemente contrario
all’inasprimento fiscale, ha sollecitato il presidente del-
la Conferenza Stato-Regioni, Vasco Errani; 2 richiedere
a Tremonti la eancellazione del provvedimento: un ten-
tativo in extremis naufragato sul niet del minisire.

«I ticket sono una misura
shagliata, ingiusta e ineffica-
ce, I'abbiamo detto prima ¢
lo ribadiamo oraw, sl sfoga
I'assessore regionale alla sa-
nitd Luca Coletto wdisgrazia-
tamente, in presenza di una
legge dello Stato, non abbiz-
mo seelta, siamo costretti a
subirla, anzi ad agire come
sostitutl d'imposta per conto
del Tesoro», Lamentazioni a
parte, da lunedi anche gli
utenti veneti dovranno shor-
care 10.euro per le visite spe-
claiistiche e 25 sui codicl
hianchi del pronto soccorso.

Certo, Ferruceio Fazio, il
ministro della Salute, pro-
mette 'esenzione per le wea-
tegorie deboli» ma oggi, nel
pieno della crisi sociale, la
percentuale reale dei cittadi-
ni che vive al limite del biso-
gno  supera largamente il
“tetto™ certificato dalle stati-
stiche. La Regione Veneto é
in gradoe di offrire loro un
aiuto? «Purtroppo no, abbia-
mo raschiato il fondo del ba-
rile e siamo pressoché privi
di risorse spendibili», replica
Coletto «wavremmo potuto fa-
re qualensa se fosse stata
reintrodotta l'imposta addi-
zionale Irpef sui redditi me-

dip-alti: un piccolo sacrificio
da parte dei contribuenti be-
nestanti avrebhe consentito
di sgstenere chi versa in diffi-
colid, penso agli anziani, alle
famiglie numerose, al preca-
ri, al cassintegrati. Noi 1'ab-
biamo proposto a pin ripre-
se, in nome dell'equita e del-
la solidarieta. Altri hanno de-
ciso  diversamenter. Sulla
stessa linea, il pragmatico
top manager della sanita ve-
neta, Domenico DMantoan,
convinto che il ricorso ai ti-
cket sia una scelta «profonda-
mente shagliata» per tre ordi-
ni di motivi: alleggerisce ulte-
riormente il portafoglio dei
cittadini; non contribuisce in
aleun modo al finanziamen-
to del Servizio sanitario na-
zionale; dirotta la fornitura
di determinati servizi verso
il privato, favorendone cosi
una posizione di privilegio
sul mercato.

Tant'e, Le cattive notizie
non arrivano mai sole. Cosi,
sul tormentato fronte sanita-
rio voci romane segnalano
che, nell'impellenza di fare
cassa, si e volatilizzata la se-
conda tranche del riparto mi-
nisteriale (486,50 milioni)
concordato con le Regioni:

WWWw.lEdErdoitdild.Corr

Luca Coletto

assessore
alla Sanita
Eil pronto
S0CCOIS0
di Padova

per il Veneto si tratterebbe
di 38 milioni in meno rispet-
to al budget previsto. «Per
noi sarebbe una beffas, com-
menta sconsolato Luca Colet-
to «a che servono tagli, sacri-
fici e conti in attive se chi
amministra con rigore viene
punite e chi calpesta le rego-
le ottiene pin risorse da spre-
care?». Semhra 1'atto d'accu-
sa di un oppositore, é la delu-
sione di un amministratore
leghista stretto tra I'incudi-
ne delle aspettative popolari
alimentate dal centrodestra
@ il martello del governo
wamico» Berlusconi-Bossi.
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Arriva la stangata
con ticket e tasse

Senza agevolazioni le famiglie saranno pil1 tassate

EMENDAMENTTL. Ticket sanitari, auumentodell'eta

pensionabile, patto di stabilita. Ma la vera novita

e il taglio lineare agli aiuti fiscali-assistenziali.

o1 Epoarpo PETTI

B 11 Berlusconi IV non doveva essere il governo
dell’amore e della famiglia? Eppure, gli emenda-
menti alla manovra mppresentano *antitesi di quel
sisterna. Un esempio & il taglio lineare (3% nel 2013
e 20 nel 2014} sulle 483 agevolazioni fiscali-as-
sistenziali oggi esistenti.

1 tratta di un intervento

massiceio che tocchera di-
S rettamente le famiglie ita-
liane beneficiarie delle facilita-
Z1oni in matera tributarna: fra le
numerose voci vengono colpiti i
nuclei con figli a carico, le spese
per I'istruzione, quelle mediche
e per gl asili nido. A essere col-
piti saranno anche i bonus per le
ristrutturaziom edilizie, il terzo
seftore, le Onlus, 1'Tva, le accise
e i crediti d"imposta. Ma questa
non & 'unica misura che tocea le
tasche degli italiani. Da lunedi,
infatti, vengono mntrodotti 1 nuo-
vi ticket sanitari, sard innalzata

Ietd  pensionabile,  verranno
rafforzati 1 parametn del patto d
stabilita interno.

Partiamo dal ticket sanitario:
sara di 10 euro per le visite spe-
cialistiche e di 25 euro per |'assi-
stenza di pronto soccorso col co-
dice banco. Il pagamento ag-
giuntivo sulle prestazioni dia-
gnostiche, istitnito dal governo
Prodi nel 2007, era stato rinvia-
to di annoin antio trovando co-
perture aliernative. Attraverso il
ticket {dice il puinistero della Sa-
lute Fermuceio Fazo) si vuole ri-
durre Pincremento delle risorse
del Servizio sanitario nazionale
per il 2011 dai 486,5 milioni di
euro originari a 105 milioni, con
un risparmio di 3815 milioni. In
realta la compartecipazione alla
spesa per le prestazioni speciali-
stiche & gid apphicata in tutte le
regioni. Il rischio, perd, ¢ che
questi ticket aumentino ancora,
Questione un po’ pill complessa
per il pronto soccorso: su 30 mi-
lioni di accessi annuali ai servizi
di prima assistenza, circa 7 mi-

lioni e mezzo vengono classifi-
cate con il codice bianco, che
non richiede il successivo rico-
vero., Anche in questo caso ogni
ente termtoriale segue regole pro-
prie, ma alcune regioni prevedo-
no "applicazione della quota fis-
sa nazionale di 25 euro: nella
provincia autonoma di Bolzano e
in Campania la cifia & di 50 exiro.

Pilastro della manovra; oltre
che terreno di scontro pohitico
con i sindacati e all “interno del
centrodestra, € quello previden-
ziale. La manovra stabilisce che
si andrd in/pensione pin tardi:
sard aumentata automaticamen-
te pertutti 1'eta pensionabile in
rapporto ali aliungamento della
speranza di wita. Il meccanismo
seatterd dal primo gennaio 2013
e non piu dal 2014, L'emenda-
mento presentato dal relatore di
maggioranza ntroduce alcune
novita in particolare peri lavora-
tori con 40 anni di contributi i
quali finora potevano lasciare
immediatamente il lavoro, indi-
pendentemente dall’eta anagrafi-
ci, al raggiimgimento del requi-
sito contributivo. A partire dal
2012 dovranno invece aspettare
un mese. Le persone che mature-
ranno la soglia di anzianiti con-
tributiva nel 2013 aspetteranno
due mesi, e coloro che raggiun-
geranno il himite nel 2014 ne at-
tenderanno tre. Mentre non cam-
bia nulla per chi matura i 40 an-
ni di contributi entro il 31 dicem-
bre 2011. Rispetto a oggi, nel
2050 si andra in pensione 3 anni
e 10 mesi pi tardi. Le misure ap-
provate dal Senato riguarderan-
no 68mila lavoratori privati,
11mila dipendenti pubblici, e
34.500 autonomi. Altra innova-
Zione ¢ rappresentata dal contri-
buto di solidarieta del 5-10 per
cento sulle pensioni d’oro. Da
agosto 2011 ¢ fino a tutto i1 2014,
sugli importi delle pensioni su-
periori a 90mila euro lordi e fino

a 150mila euro s1 applichera un
prelievo del 5 per cento, chc sa-
lird al 10 per la parte ececedente 1
1 50mila euro I"anno.

La manovra introduce anche
una sorta-di patrimoniale: il do-
cumento finanziario del governo
riguarda i possessori di azioni,
obbligazioni e titoli di Stato.
L'imposta di bollo sul deposito
titoli sarda di 34,2 euro all’anno
per importi inferiori ai 30mila
euro, di 70 euro per ricavi pari o
superiori a S0mila euro e inferio-
ria 150mila euro, di 240 euro per
introiti pari o superion a 1 50mi-
la euro e inferiori a 500mila euro,
di 680 ewro per quelli uguali o al
di sopra dei 500mila euro.

L'inflazione & alle stelle e la
benzina ha gia toccato prezzi re-
cord, Eil governo che fa? Conil
provvedimento economico met-
te a regime gli incrementi prov -
visori delle accise sui carburan-
ti. Un’altra stretta riguardera gli
enti locali, a partire da quello
della convergenza tra spesa sto-
rica e costi e fabbisogni stan-
dard. Altro parametro politica-
mente rilevante ¢ quello che
prevede «1"aver operato dismis-
sioni di partecipazioni societa-
rien da parte degli enti locali.
Una robusta premessa al piano
di privatizzazioni annunciato da
Tremonti all*assemblea dell” A -
bi. A confenmna della strategia di
ceoordinamento finanziario fra
differenti livelli istituzionali
vengono infing previst tagli dei
trasferimenti statali alle regioni.

Mlanonra, o alls M
rna & scamvino sulbe cifre

Ll
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Visite e analisi piu care,
ritorna il ticket da 10 euro

Ecografie, elettrocardiogram-
mi ed esami allergologici.
Con il superticket da 10 euro
in vigore da lunedi 18 hglio,
schizzerd il costo degli esami
sanitari. La Cgil, che denun-
ciail eregalo alla sanita priva-
ta e il danno
al  servizio
pubhblicos ha
calcolato
quanto l'in-
troduzione
del ticketr di
10 euro per
ogni ricetta
per esami e
visite specia-
listiche, oltre
aquello sulle
prestazioni,
taccia lievita-
reicosti peri
cittadini.
Siva dauna ecografia addo-
minale inferiore del costo di
32,05 euro che| condl super ti-
cket sulla ricefta, schizza a
42,05, Un’ecogralia aliamam-

mella passa da 35,90 a 45,90,
un elettrocardiogramma cre-
sce da 11,65 a 21,65, una ra-
diografia al torace da 15,50 a
25,50, l'esame allergologico
strumentale vola a 16, (M e
I'emocoltura a 36,45,

wCon 1 su-
perticket
comm
i

Verd Lamoni-
ca ¢ Stefano
Cecconi -
cheé si som-
mano ai tagli
pesantissi-
mi, pari a 8
miliardi  in
due anni in-
seriti nella
MANoVTa, sa-
ranno i cittadini pit deboli a
pagare ancora una volta i co-
sti della crisi. Cosi sempre piiy
Persone saranno Spil’l[{? Verso
la sanita privata a pagamen-
Lo,

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




Lettori: n.d.

Rassegna Stampa del 15.07.2011

ILTEMPO OV EY

Diffusione: n.d.

Dir. Resp.: Mario Sechi

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

Le cure mediche
arriveranno via web

Subiaco Telecamere in ospedale aiutano
i sanitari a valutare le condizioni dei pazienti

Il direttore Asl

La Cigl

«Servizio esteso

ai residenti

«Bisogna proclamare

subito uno sciopero

di Monterotondo»

Antonio Sbraga

M Dalle camere ospedalie-
1e alle webcam della teleme-
dicina. Un'innovazione
wper garantire nell'intero ar-
co delle 24 ore la possibilita
di refertaziones, spiega il di-
rettore generale dell’Asl Rm
(, Nazareno Renzo Briziali,
che annuncia: «5e ne giove-
ranna, nella fase iniziale, le
popolazioni che afferiscono
all'ospedale di Subiaco e di
Monterotondas, Ma l'arrivo
delle telecamere, che con-
sentiranno  agli specialisti,
collegati in teleconsulto, di
poter valutare le condizioni
dei pazienti, evitando cosi
quei trasferimenti con Tivo-
li @ Roma che/attualmente
si fanna ‘anche solo per le
semplici consulenze, non
fa esultare i due nosocomi,
accomunati anche dalla
stessa data d’avvio della ri-
conversione decretata dalla
Repione: dal prossimo pri-
mo ottobre dovrebbero per-
dere, infatti, il 95% dei lett,
passando dai complessivi
164 posti attuali ad 8. Sem-
pre che non intervenga pri-
ma l'agognato decreto cor-

rettivo: «[l piano & in questi
giorni in fase di definizione
e dovrebbe vedere la luce
intorno alla fine di luglios,
spera il sindaco di Subiaco,
Francesco Pelliccia, che per
oggi alle 15 ha convocato
nella sala consiligre 1 suoi
colleghi dei 30 Comuni del-
la Valle deli’Aniene per un
confronto’ con- il direttore
Brizioli. Al'quale il Tribuna-
le per i diritti_del malato
langia intanto un appello:
«Non vorremmo - avverte
Antonio Lollobrigida - che
le sperimentazioni della te-
lemedicina si rivelassero, a
2-mesi e mezzo dalla ricon-
versione, le prove tecniche
di trasmissione della smobi-
litazione dei 2 ospedali, nei
quali mon si pud supplire
solo con i medici virtuali ai
continui trasferimenti e le
chiusure dei servizi». A Su-
biaco il laboratorio analisi
ha infatti perso un altro me-
dico, trasferito a Colleferro,
e chiudera lo sportello-pre-
lievi per le donazioni di san-
gue, mentre due cardiologi
sono stati trasferiti da Mon-
terotondo a Palombara (al-
tra struttura destinata alla

www.federlabitalia.com

almeno a Subiaco»

riconversione}, «decretan-
dJdo di fatto la chiusura della
cardiolegia del Santissimo
Gonfalones, annuncia
Adriano Curci, il presidente
del comitato per la salva-
guardia dell’ospedale sabi-
no. «Il solito vecchio siste-
ma di sempre, un contenti-
no a Palombara, dove inve-
ce dovrebbero far ripartire
il progetto per la "Casa del-
la Salute" senza togliere al-
trove», obietta Curci, che
chiede di «chindere questa
guerra tra poveri e unire le
forze, per evitare che la bat-
taglia sulla sanita ci veda
tutti perdenti». La Cgil ha
chiesto «un confronto ur-
gente con la direzione gene-
rale» per Monterotondo,

mentre «per Subiaco & or-
mai tempo di proclamare
lo scioperos.
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Sanita, confermato il ticket da lunedi
Salasso per le visite specialistiche

La Cyil: «Oltre 40 evro per un’ecografiar. 25 euro ai codici bianchi in ospedale

Torna lunedi il balzello da 10 euro
su visite e analisi. La copertura
finanziaria per la sospensione fino
al 31 dicembre 2011 viene ridotta da
£86,5 milioni di euro a 105 milioni

Nuccio Natoli
ROMA

REGIONE che vai, ticket che trovi. E’ cosi
da anni, ma da lunedi (o martedi, dipende
da quando la manovra sara pubblicata sulla
Gazzetta Ufficiale) lo sara ancora di pii.
Non fosse altro perché 1 tickel sanitar au-
menteranno € le differenze potrebbero di-
ventare pil rilevanti. E' leffetto della deci-
sione contenuta nella manovra di introdur-
re il ticket da 10 euro sulle visite specialisti-
che (la copertura finanziaria che doveva ga-
rantire la sospensione del ticket fino al 31
dicembre 2011 viene ridorta da 486,5 milic-
ni di euroa 105 milioni). e quello da 25 eu-
ro sulle prestazioni di pronto soccorso che
si risolvono in ‘codice bianco’, ossia 1 casi
pit lievi.

L'IDEA dei ticket sanitari risale al 2007 {go-
verno Prodi), ma di fatto non sono mai sta-
ti introdotti in maniera generalizzata, Tut-
ti 1 governi ogni anno giravano alle Regio-
ni (sono loro a gestire la spesa saniraria)
I'equivalente del valore dei ticket. Il gover-
no Berlusconi lo aveva fatto anche per
quest'anno (2011) mettendo a disposizione
486.5 milioni di euro. Finora ne sono stat
usati 381.5. Cio significa che, avendo deci-
so di fare decadere da lunedi il coniribuio
statale, il risparmio per i conti pubbiici sa-
ra di 105 milioni di euro. Avendo perd anto-
nomia sulla spesa sanitaria oeni Regione si
¢ messa come ha rirenuro pii eppormno
con il meccanismo dei ricker. Il risulrato &
che in ogni regione ci sono ket di o 1
tipi, da quelli sui ricoveri, a quelli sulle ri-
cetle, a quelli sulle visite specialistiche. Ad
esempio. gia oggl 1 tcket per il pronto soc-
€orso ¢isono a vario titolo in ogni regione,
con Pesciusione della Basilicara. Molre, da
ani, fanno pagare a1 cittadini 1l ticket *na-
zionale® da 25 euro anche se poi lo Srato
glielo rimborsava (la Regione usava quindi
quei soldi del «rimborsos statale per alro
scopo ). Lo stesso accade per le visite specia-
listiche che in Campania possono arrivare
finoa 46 euro. Le regole sono diverse da zo-
na a zona anche sulle esenzioni, E' facile
che chi & esente in una regione, non lo sia
in un'altra,

A QUESTO punto come impattera la rein-
troduzione del ricket ‘nazionale’ da 10 euro
stlle visite specialisti e da 25 euro sul pron-

o soccorso? Non '@ una rispoesta unica.
Ogni Regione decidera in piena autono-
mia. Potra accadere che qualcuna si limite-
ra ‘solo’ a sommare il ticket nazionale a
quello regionale. Qualcun’altra potrebbe
scegliere di ridurre quello regionale ¢ di ag-
giungere quello nazionale per arrivare a
una cifra ronda, tipo 30 euro. In ogni caso
sono soldi che lo Stato non versera pit alle
singole Regioni.

La norma nazionale fa anche riferimento
alle esenzioni, inserendovi i giovani «mino-
ri di 14 anni». Come detto sulle esenzioni
ogni Regione ha regole sue. Quindi, I"unica
esenzione che dovrebbe avers valenza na-
zionale resta quella sui pii: giovani.

SECONDO [’Agenzia nazio-
nale per i servizi sanitari re-
gionali (Agenas) ognl anno
in Italia si verificano circa
30 milioni i accessi ai
pronto soccorso. Di quest
circa 7.5 milioni alla fine so-
1o classificari come co=
dice bianco. E’ su
questi. quindi, che si dovrebbero scaricare
125 euro di ricket. Fatto un rapido conto si
arriva alla conclusione che correre al pron-
1o soccorso costera alle famiglie circa 187,5
milioni di euro 'anno. Qualcuno sostiene
che con 1 nuovi ticket per i cittadini potreb-
be diventare pili economico rivelgersi al
medico privato (magari pagato in nero) che
all’ospedale pubblico.
MA LA CBIL denuncia il «salasso economi-
co» per le famiglie soprarmtro per quanto
rignarda gli esami specialistici. «Ecografie,
clettrocardiogrammi ed ¢sami allergo-
logici — spiega il sindacato —. Sa-
ranno questi semplici e comuni
esami a subire un pesante incre-
mento economico alla luce del su-
per ticket introdotto nella mano-
vra che ha avuro il via libera og-
gi (teri, ndr) al Senator. E cosi
un’ecografia alla mammella, do-
po I'introduzione del ticker di
10 euro previsto dalla manovra,
arriverd a costare olire 45 euro,
Il costo di un’ecografia addomi-
nale inferiore, per fare un altro
esempio di esami comuni, si ag-
girera oltre i 40 euro. E ancora,
il costo di un elettrocardio-

www.federlabitalia.com

‘gramma passerd da 1165 a
21,65 euro, un fundus peuli da
75 a 17,75 eurs,0n esame
una- lastra al torace da
15,50 u 25,50 euro, un esa-
me allergologico strumen-

tale de 0,04 a 16,04 euro.
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‘ PROTETTI
| PIU DEBOLI

Le categorie deboli
saranno protette
dall’introduzione

dei ticket. Per loro

é prevista l'esenzione

SALUTE
Il ministro
Ferruccio
Fazio
{Frisma,

E ﬁ Balzelli diversi Ricette sui fanmaci, E
=I=§ inogni Regione la “fascia A’ si paga
E § Per i codici bianchi in pronto y Y Per quanio riguarda il ticket sui E
soccorse da lunedi torma il ticket / \ medicinall, la competenza &
(7} guzg Fe_um.;air;arrﬂt? ﬁprensjo i ‘%} hdel!.e Regioni, che hanno 3
inan . Ad eccezi P ¢ puishl' ta di introdurre
della Basilicata, che non ha mai Ticket suile prestazioni | i icknt s farmaci o fascia A
:E?Ltam questz norma, nells | specialistiche , lin genere una quota fissa @
e Regioni € gia cosi: record i e diagnastiche ! y per confezione o per ricettal.
@ in Campania & 2 Bolzano dove (i —

|a quota & di 50 euro

Esclusi bambim,
f anziani e invalhich

—= ' Bambini sotto i & anni, anziani
\over 65, fitolan di pensioni sociali

J ® invalidi di guerra, Sono alcune
f delle categone che hanne diritto
all'eserzione dalla partecipazione

e |
La batosta | vl
sulla specialistica

Da lunedi al di i3 della prestazione 3 =
spec[ar.ncn richiesta si paga '.
un ticket di 10 euro anicetta Enmpsu

CATEGORIE
ESENTI 2

RICETTE
SALATE

un'analizi delle urine che costava 3 euro ticket sulle prestazioni
salira 2 13. Limporto massima del ticket di diagnostica strumentale,
per ricetta & fissato a livello nazionale a di laboratario e sulle altre prestarioni
34,15 euro. Ma non & cosi in tutte le Regioni specialistiche ambulatoriali
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Sanita
Da lunedi 1l conto

del ticket

sale a 406 euro

Per alcuni esami

L] -
piu conveniente

- - - - -
rivolgersi ai privati
Dieci euro in pit sui ticket gia previsti
dalle Regioni. Da lunedi almeno 15
milioni di italiani (quelli senza esenzioni
per eta, malattie, reddite) pagheranno
una sovrattassa sugli esami diagnostici e
le visite specialistiche.
Regione per Regione. [ ticket regionali
s'aggirano sui 36 euro in tutta [talia,
tranne che in Calabria e Sardegna, dove
raggiungono 1 46 euro. E la cosiddetta
compartecipazione alla spesa sanitaria dei
malati. Un esborso che ora aumenta di 10
euro, Il costo di una risonanza magnetica
col servizio sanitario nazionale lieviteri a
46 euro (56 in Calabria e Sardegna). Lo
stesso vale per tac, mammografie,
colonscopie e per tutti gli accertamenti
medici complessi per i gualila
compartecipazione dei cittadini si
fermava al massimo a 36/46 euro. E le
tasche dei malati saranno colpite anche
sulla lunga lista di prestazionl mediche
che finora avevano prezzl inferiori: 22,50
euro per le prime visite cardiologiche,
oculistiche, ginecologiche e
dermatolegiche; 17,50 euro per i controlli
successivi; 4,05 euro per un esame del
sangue hase (emocromao); 2,30 euro per le
urine; 15,65 per una radiografia al polso,
1 ticket di 10 euro previsto dalla
Finanziaria andré, infatti, a sommarsi ai
costi attuali indicati sopra (ripresi dal
tariffario delle prestazioni sanitarie della
Lombardia, ma simili in tutta Italia).
L'effetto, soprattutto all'inizio, pud
rivelarsi paradossale: «Il malato che vorra
fare questi esami con il servizio sanitario
nazionale — denuncia Sara Valmaggi del
Pd lombardo — rischia di trovarsi a

pagare di piu di chi sceglie di rivolgersi ai
laboratori privati». L'emocromo col
servizio sanitario nazionale costers 14,05
euro (4,05 pit 10), quello negli
ambulatori privati, al momento, resta di 4
eure ¢ git di li (per essere competitivi i
laboratori privati hanno allineato le tariffe
agli ospedali). Certo, in futuro
verosimilmente anche i privati
aumenteranno i prezzi.
Stangata @ macchia di leopardo. Tutt
pagheraniio di piti insomina, ma restano
significaiive differenze a livello regionale.
Oltre agli abitanti della Calabria e della
Sardegna, saranno particolarmente colpiti
gli abitanti del Molise: gia oggi pagano,
infatti, in/aggiunta ai 36 euro di ticket
regionale, altri 15 euro di sovrattassa per
le risonanze magnetiche e le Tac e 4 euro
per specifici pacchetti ambulatoriali. In
Campania ¢’ una quota fissa di 10 euro
per ricetta.
Quello del superticket di 10 euro,
comungue, & un ritorno, I1 suo debutto fu
nel 2007 sotto il governo di Romano
Prodi. Ma dopo cinque mesi di polemiche
ci fu una retromarcia: la copertura degli
introiti che sarebbero dovuti pervenire
alle Regioni con i 10 euro — pari
complessivamente a 834 milioni annui —
venne assicurata con fondi statali (la
norma, perd, non e mai stata cancellata),
Si & sempre andati avanti cosi: con
coperture statali stabilite di anno per
anno. Fino ad oggl. Previsto dalla
manovra Finanziaria, anche il ticket da 25
euro per chi si presenta al Pronto
soccorso in codice bianco (i casi meno
gravi): ma, in realta, le Regioni lo
incassano gia da anni. Tranne la
Basilicata.
Simona Ravizza
sravizzai@corriere.it
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| ticket per le prestazioni specialistiche

Importo massimo attugle per ricetta (in euro) gi=guota fissa

Lombardia Autonoma Autonoma Friuli Venezia

di Trento Giufia

36,15 di Bolzano
36,15 36,00

Valle d’Aosta
36,15

Emilia Romagna
36,15

Malise

36,15+
15,00 per Rmn/Tac
5,00 per Rd

%15
36,15

Sardegna
46,15

Sicilia
36,15+
2,00 quota fissa per ricetia
10% del vzlore tarifiara
eccedante 38,15 curo
[Foots: Agenas, rkevarkes =0 1D/2011
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Sanita Un netto calo dei pazienti non urgenti al pronto soccorso

Ticket sui codici bianchi
Nel Lazio si pagano gia

Misura varala dalla giunta Marrazzo nel 2007

11 ministro Giulio Tremonti,
attraverso la Finanziaria regio-
nale varata dalla giunta Marraz-
zo a fine 2006, il ticket sui codi-
ci bianchi al pronto soccorso
nel Lazio lo ha gia messo dal
primo gennaio del 2007. Quin-
di 1l nuovo balzello da 25 euro
che dovrebbe scattare da lune-
di prossimo nella manovra di
bilancio in discussione in Parla-
mento, in pratica, non cambie-
ra nulla negli ospedali romani
e nelle altre strutture regionali.

La tassa al pronto soccorso
era stata decisa quattro anni e
mezzo fa perché i conti della
Regione erano in profondo ros-
s0 e un sistema rapido per fare
cassa, hanno pensato nei corri-
doi del dicastero in via XX Set-
tembre, poteva essere fare pa-
gare le cure in emergenza a chi
forse non stava poi cosi tanto
male da dover correre al pron-
to soccorso, In effetti 1a quanti-
ta di cittadini catalogati come
«codici bianchi», dopo l'arrivo
del halzello, si & drasticamente
ridotto, Se prima erano cirea il
75% di coloro che entravano
nel pronto soccorso, poi lame-
dia & scesa sotto il 10%. Un mi-
racolo? No: molti sono diventa-
ti «codici verdix», una decisione
dei medici anche per non avere
problemi legali in seguito. Cosi
il cittadino non deve pagare e
viene presc in carico comun-
que dall'ospedale nel giro di
qualche ora di pazienza. Nulla,
pero, se si pensa alle liste d'atte-
§a per una tac, una ecografia o
una visita specialistica, per le
quali spesso il malato nel Lazio
deve attendere anche 6-12 me-
si. Ma molti camici bianchi,
che preferiscono rimanere ano-

nimi, osservano: «Se Tremonti
vuole fare cassa cosi, sard dura
risanare i conti dello Statox.

leri nelle direzioni di molti
ospedali si sono svolte riunio-
ni e incontri per decidere se
confermare la distribuzione di
un conto corrente al cittadino
per fargli pagare il ticket, come
si fa nella maggioranza degli
ospedali, oppure decidere di
aprire uno sportello diretta-
mente nel Pronto soccorso, co-
me stanno pensando di realiz-
zare al Policlinico Tor Vergata.
Nel Dipartimento di emergen-
za del Policlinico Umberto I, un
medico uscendo da una sala vi-
sita sussurra sorridendo: «Ia
se il malato non vuole pagare il
ticket, lo dobbiamo tenere in
ostaggio fino a quando non ve-
diamo che ha pagato? Comun-
que va curata: ce lo impone la
Costituzione...». £ se uno sta
male, deve comungue prima o
dopo le cure, metteisi in fila al
Centro di prenotazione per pa-
gare la tassa? «Possono anche
pagare il giorno dopo — fa no-
tare Diamante Pacchiarini, di-
rettore sanitario del San Camil-
io-Forlanini —, Di notte noi ri-
lasciamo una ricevuta o un bol-
letting postale che il cittadine
usa il giorno dopo per saldare
il conto. Sempre se si compor-
ta in modo onesto,..»,

Ma quanto hanno incassato
fino a oggl gli ospedali romani
per il ticket sul pronto soccor-
s0? «Pochissimo — risponde
Domenico Alessio, direttore ge-
nerale del San Filippo Meri —
anche perché se uno non paga,
gli facciamo causa, spendendo
migliaia di euro di avvocati,
PEI Tecuperare 25 euro?»,

Francesco Di Frischia

1 R UK 1SR TA
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Cure |l centro per il
pagamento del icket al
Fatebenefratell (a fianco)
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Ticket subito, esenti over 65 e bimbi

Sanita

Da lunedisi
iniziera a pagare
10 euro perle
visite diagnostiche
e 25 per gli accessi
al pronto soccorso
con codice bianco

a4 Ronvia ALESSIA GUERRIERI

ui ticket si gioca d'an

ticipo e si parte gia da

lunedi. La iassa per le
visite ambulatoriali ed il
pronto soccorso, infatl, sard
tra pochi giorni una realta;
una medicina amara per gli
italiani, ma non per le casse
dello Stato che risparmiera
da subito 381 milioni di eu
ro. 1l testo iniziale della ma-
novra metieva sul piatio 486
milioni di risorse destinate
alla conlerma per il 201 | del-
l'esenzione da questi ticket
(dal 2014 scatteranna anche
quello peritarmacie periri-
coveri), una cilra chie orain-
vece escesaa 105 Uno degli
otto emendamenii presen-
tati dial relatore alla manovra
2012-2013, cost, fa scattare
ex nretela misura che la pri-
ma versione della legge an-
ti-deficit aveva previsio per il
1" gennaio 2012, lnsomma,
gli italiani dovranno pagare
10 euro per la diagnostica e
laspecialisticae 25 pergliin-
terventi di pronto soccorso
classificati col codice bian-
co, Ma anche qui ci saranno
dei distinguo: resta in vigore
difatti la pratuita delle visite
per gli over 65 e per i bambi-
ni lino a 14 anni.
«Nella manovra sono stati

introdolti i ticket del 2007,
ma restano le categorie de-
boli esenti» 5i e aflrettato a
recisare jeriil muigistro del-
la Saluie lenucciao Fazig.
Dunque, la novita non sara
erga cmnes. «Dobbiamo ar-
rivare ad un sisterma sanita-
rio in cui le patologie siano
curate con conlinuila assi-
stenzale - ha aggiunio - e-
vitando che il paziente entri
ed esea dall'ospedale, facen-
do in modo Ché sia seguilo
sempres,
Inrealt, entrambi i ticket e-
rano gia presenti nella Fi-
nanziaria Prodi, ma di fatto
le Regioni nella maggiaran-
za dei casi hanno trovato ¢o-
perture allernative, non ap-
plicando quindiil balzelio ai
cittadini. A parte la Basilica-
ta, I'unica clhe non U'ha mai
avuto, le altre ammvinistra-
zioni hanno utilizzato per lo
pit lerisorse statali (guasiun
miliarde di euraFanno}. Se-
condo i dati Agenas (agen-
zid nazionale per iservizisa-
nitari regionali), inrealta, per
le prestazioni specialistiche
Ie regiciii chiedono gid un
contributo al malato fino ad
un massimo di 36,15 euro
ipit alto in Calabria, Sarde-
1aeCampanial, preveden-
o poiognuna unaserie di e-
senzioni.
Il ticket sul pronto soccorso,
invece, veniva in alcune Re-
gioni app] icato gia da prima
della 'manziaria 2007 e og-
iesisie ovingue, iranneche
in Basilicata. L' Agenas stima
che su 30 milioni di accessi
annui al repario emergenza,
circa 7 milioni e mezzo ri-
chiedona prestazioni classi-
ficate col codice hianco, il
L)i it legpera. Il rischio adesso
> che, perd, quest ticketau-
mentino ancora. Nella pro-
vincia autonoma di Bolzano
€ in Campania la quota fis-
sa, infatti, & gia il doppio: 50
euro.
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SANITA

Visite e analisi piu1 care,
ritorna il ticket da 10 euro

Ecografie, elettrocardiogram-
mi ed esami allergologici.
Con il superticket da 10 euro
in vigore da lunedi 18 luglio,
schizzera il costo degli esami
sanitari. La Cgil, che denun-
cia il «regalo alla sanita priva-
ta e il danno
al  servizio
pubblico» ha
calcolato
quanto ['in-
troduzione
del ticket di
10 euro per
ogni ricetta
per esami e
visite specia-
listiche, oltre
a quello sulle
prestazioni,
faccia lievita-
reicostiperi
cittadini.
Siva dauna ecografia addo-
minale inferiore del costo di
32,05 euro che, con il super ti-
cket sulla ricetta, schizza a
42,05, Un'ecogratia alla mam-

Il ministro della$alute Fazic

mella passa da 35,90 a 45,90,
un elettrocardiogramma cre-
sce da 11,65 a 21,65, una ra-
diografia al torace da 15,50 a
25,50, I'esame allergologico
strumentale vola a 16, 04 e
I'emocolturaa 36,45.

«Con 1 su-
perticket /-
comiments-
no i sindacali-
sti della Cgil
Vera Lamoni-
ca e Stefano
Cecconi -
che 'si som-
mano ai tagli
pesantissi-
mi, pari a 8
miliardi  in
due anni in-
seriti  nella
manovra, sa-
ranno i cittadini pitt deboli a
pagare ancora una volta i co-
sti della crisi. Coslsempre pii1
persone saranno spinte verso
la sanitd privata a pagamen-
Lom.
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[rpet, stangata sui redditi-medio basst
tra figli € spese mediche anche 700 euro m piu

Cgia: per famiglie
comn 34 mila euro
possibili aggravi di
168 euro nel 2013
edit74dnel 2014

Scoure su carichi

¢ iliavi. as .
al coniuge e
ristrutturazioni, se
non passa la delega

ROMA — Meno welfare. Sa-
ranno le famiglie, soprattutto
quelle a reddito fisso, con figh
acaricoeabassoreddito, apa-
gareilconto pittsalato perrag-
giungere il pareggio di bilan-
cio nel 2014. La manovra che
oggi il Parlamento approvera
in via definitiva mette una se-
ria ipoteca sul futuro del no-
stro sistema assistenziale. Di
certo sara diverso. E potrebbe
restringersi di molto se non
sard varata la riforma fiscale.
Imercati e gli organismi eu-
ropei hanno chiesto al mini-
stro  dell’Economia,  Giulio
Tremonti, di rendere pii: cre-
dibilie stringenti gli effetti del-
la sua annunciata riforma del
fisco.Cosiselariforma, affida-
ta a una delega, non andra in
porto entro il 2013 scattera
una vera mannaia (la cosid-
derta “clausola di salvaguar-
dia"} sulle agevolazionifiscali:
un taglio lineare, teoricamen-
teindistinto, del 5 percentosu
tutte levoci peril 2013 eun al-
tro, questavoltadel 20 percen-
to, peril 201 4. Menospese pre-
viste per 4 miliardi di eura il
primo anno e per 20 miliardiil
secondo. Da qui l'allarme che

produce sul piano sociale la
misuravarataieriperrafforza-
rela manovra. Clascun contri-
buente rischia di perdere fina
a 5-700 euro all’anno per mi-
nori detrazioni e deduzioni fi-
scali. Vuol dire sostanzial-
mente piil Irpef. Pil tasse per
tutti. Sard lo stesso ministro
dell'Economia a decidere
quali voci eventualmente
escludere dallasforbiciata.
Ce ne sono 483 di agevola-
zioni fiscali. Ogni anno rap-
presentanc un mancato getti
toperle cassedello Stato diol-
tre 161 miliardi. Eun pezzo si-
gnificativo del nostro welfaie
state, dove sicuramente ciso-
no distorsioni, iniquitd, so-
vrapposizioni eanchefurbizie
da disboscare. Maun taglio li-
neare potrebbe significare per
lefamiglie pit costi per Vistru-
sione dei figh, per ghi asili, per
le cure sanitarie & mediche,
per le attivita sportive, per le
assicurazioni e la previdenza
integrativa, perlaffitto. E pure
per le ristrutturazioni immao-
biliari. Meno trasferimenti al
no profit. Una crepa profonda
nel pattosociale. In pitelimi-
nare o attenuare il meccani-
smo delle agevolazioni fiscali
potrebbe favorire il ricorso ai
rapporti innero, all'evasionee
all'elusione fiscale. Perché se
non si puo detrarre una spesa
51 pud avere meno interesse a
farsi rilasciare la ricevuta fi-
scale. Ma c’& di piti. C'e, per
esempin, come ha detto ieri il
segretario della Cgia di Me-
stre, Giuseppe Bortolussi, il
fatto che, «rispetto ai princi-
pali paesi europe, le famiglie
italiane sono oggetto di ule-
riori costidovatiall'inefficien-
za del nostro sistema pubbli-

www.federlabitalia.com

co, che gli altri non subisco-
now. «Mi riferisco ai lunghissi-
mitempidiattesapereffettua-
re le visite specialistiche che
costringono molte persone a
rivolgersi alle strutture priva-
te, oppure all'inadeguatezza
delnostrosistemaditrasporto
pubblico che spesso abbiiga
molti italiani, ad esempio per
recarsial lavore, ad usare’au-
tomobile privatas. Per totto
guestoiltaglioalleagevolazio-
niincidera sullavita reale del-
lepersone. LaCgiahaelabora-
to un paio di simulazioni; gli
effetti dei taghi su una famiglia
conentrambiigenitorilavora-
tori, un figlio a caricoe unred-
dito complessivo di quasi 35
mila euro: e su una famiglia
manoreddito (40 mila) e due
figli a carico. Nel primo caso la
tassazione crescera di 168 eu-
ro nel 2003 e di ben 674 nel
2014; nel secondo di 149 euro
nel primo anno e di 595 nel se-
condo. Si vede come un mec-
canismo di puri tagli lineari
produce un effetto perverso
danneggiando di pi le fami-
glieareddito basso, quelleche
artualmente posso detrarre di
piin.

llsistemadelle agevolazioni
costruito negli anni per strati-
ficazione premia piis le fami-
gliecheleimprese.Deil161 mi-
liardi, 21,5 vanno all'area “fa-
miglia sanita”, poco pil del
doppio di quanto previsto per
le aziende almeno sul versan-
te delle imposte dirette. E dal-
le famiglie, ipotizzando i tagli
lineari rispettivamente del 5 e
del 20 per cento, arrivera nel
2013 un miliardo in pii1 di tas-
se, cifra che salira a 4,2 miliar-
dinel2014.
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Le agevolazioni e Le possibili tasse in pit per le persone fisiche
i tagli previsti nel 2014
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Caldoro: «Al Sud I'effetto sara devastante
Stangata su trasportl welfare e sanita»

Intervista

I governatore della Campania:
per il terzo anno consecutivo
ancora scure sulla spesa sociale

Nando Santonastaso

«[lvia libera alla manovra & necessario,
sacrosanto il richiamo del presidente
Napolitano a velocizzare i tempi. Ma
per le Regioni, specie quelle del Sud,
I'impattodiventa orrnai non pit sosteni-
bile. A meno di non ridurre o eliminare
del tutto i livelli essenziali delle presta-
zioni». Stefano Caldoro, governatore
dellaCampania, noncista a passare per
chivedeil bicchiere sempre mezzovuo-
to. Ha lavorato la notte scorsa con i tec-
nici del Senato per migliorare- aspetti
non proprio trascurabili della manovra
ma il conto resta salatissimo.

Manovra non sostenibile: che vuol
dire in concreto?

«Vuol dire che bisognera continuare a
intervenire sui servizi, sulla saniti, sul
welfare, sui trasporti pubblici. Perla
prima volta viene tagliato il fondo
sanita, le risorse destinate ad asili nido
e ad altre spese del welfare subiranno
ulteriori ridimensionamentis.

Pensa ad altri tagli a breve scadenza?
«Siamo gia alla terza manovia
consecutiva che ci impone taglie
correzioni, Per il 2012, ad esempio, le
Regioni hanno dovuto prevedere nei
loro bilanci la rinuncia.a 4,4 miliardi
complessivi. Perla Camipania, al netto
del piano dirierdino della sanita, sono
gid previsti 460 milioni in meno per
tutte le attivita dell'ente. E con la nuova

u‘a premialita

La Lega voleva impedirci
di utilizzare i parametri
di virtuosita: decisivo il no
di Letta, Fitto e Schifani

Le scelte

Giusto votare il testo
ma serviva piu coraggio
su pensioni, aumento
dell’lva e patrimoniale

o

Inodiligovernators della Campania Caldoro

manovra ci sard un'ulteriore,
inevitabile riduzione dei servizi».
Welfare e mobilith i settori pita
rischin?

«8}, ed & quasi inutile sostenere chein
una Regione del Sud certi tagli fanno
pittmales,

Madaqualche parte per ridurre costi
espese bisognera pure iniziare.
«Enoi loabbiamo gia fatto. Quando ti
tolgono il tetto della spesa sanitaria,
perd, sifa durissima. Anche perché
certe scelte richiedono tempo per
produrre risultat. L'efficienza
dell'organizzazione sanitaria, ad
esempio, a cominciare
dall'accorpamento degli ospedali: le
somme le tirerai non prima di alcuni
anni. Cosi per il piano di
efficientarnento dei trasporti».

Ma sull'assistenza e sul welfare non ci
sono alternative ai tagli?

81, anche perché quando non hai
praticamente pili risorse devi
attrezzarti. Penso alla sussidiarieta, al
no profite al profit privato: ma anche
qui, occorre del tempo per cambiare. E
itagli invece partono dasubitos.
C'erauna volta il federalismo fiscale,
insomma?

«lo al principio della riforma federale
dello Stato continuo a credere. Masul
piano operativo misembra sempre pili
astratta. Edel resto anche questa

www.federlabitalia.com

manaovra, a parte I'impegno di
Tremoriti per la certezza dei saldi, ha
unamatrice ben chiaras,

Si riferisce alla

sEvidentemente. Einaccettabile che
l'improntadi tutto il provvedimento sia
stata data dalla Lega. Nel testo
originario era impedito alle Regioni del
Sud di accedere alle risorse libere,
previste dai meccanismi di premialita.
[ parametri di virtuosita erano legati
solo alle rendite e le Regioni che hanno
sforato il patto di stabilith o devono fare
iconti conipianidi rientro della sanita,
erano escluse dai bilanci consolidatis.
Neltesto arrivato alte Camere cisono
ancoraquesti vincoli?

«No. Abbiamo lavorato tutta la notte,
conla piena disponibilita del
sottosegretario Letta e dello stesso
presidente Schifani, per modificare il
testo. Siamo riusciti a introdurre
clausole che aprono anche alle Regioni
del Sud i criteri di premialita: il
reingresso sara possibile in base alle
performances dei governi regionali. E
inoltre sar possibile procedere ai
bilanci consolidati anche per chi & in
deficit. Senzaquestiinterventi,
saremmao arrivati a un paradossos.
Quale?

«Cheun presidente di Regione con
bilancio in rosso sapendo di non poter
mai concorrere alla virutosita avrebbe
potuto continuare a sforare i conti
facendoricadere mutto il peso sui
cittadini e sullo Stato. Quindi, anche
sul Nord».

Ma se avesse potuto decidere leila
manovra, cosa avrebbe inserito?
«Coperture pill coraggiose. Sulla
previdenza, anticipando
l'innalzamento dell'eta pensionabile al
primo anno e intervenendo sulle
pensioni pili ricche. Poi, sui consumd,
conun lieve ritocco all'lva. E poi
introducendo una patrimoniale sui
redditi alti. Si sarebbe impedita
I'ennesima stangata sulle Regionie
sugli entilocali. Evidentementealla
Lega questo non convenivas,
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IL COMMENTO

di PASQUALE MASTRANGELO

Sanitd, lacrime e inganni

lla luce dei recenti episodi di

contestazione, da parte dei

cittadini interessati nei confronti
di una cieca applicazione del Piano
Sanitario Regionale, in particolare nella
Asl Na 35ud, che sono sfociati anche
nell'occupazione per alcune ore della sede
autostradale Na-Sa, si pongono alcune
precisazioni e considerazioni sul merito.
Il disinteresse delle autorita regionali per
le sorti dell’assistenza sanitaria in
quell’area affonda le sue radici nella
colpevole negligenza su tale problematica
da parte delle forze politiche dello stesso
territorio, alcune delle quali oggi
cavalcano la tigre della contestazione.
Durante il governatorato bassoliniane, il
management della sanita campana & stata
esclusive appannaggio del Pd con
Montemarano, longa manus di Ciriaco De
Mita, e tramite lo stesso humus
preferenziale per una dispensa di
favoritismi clientelari e consensi politici.
Per restare nell'ambito dell'argomerito in
oggetto, I'ex direttore generale della ex
Asl Nab, dott. Gennaro D'Auria, provvide,
su richiesta dell'assessorato, a sottoporre
al Montemarano un piano sanitario
aziendale che, pur con gqualche shavatura,
in ottemperanza ad una precisa esigenza
di riordino, riqualificazione e
riconversione onde ridurre gli sprechi
derivanti nella spesa assistenziale del
territorio amminisirato, agsegnava ai due
nosocoini di Boscotrecase e Torre del
Greco due differenti indirizzi
riqualificativi. A Boscotrecase si
individuava la nascita di un super
specialistico Centro di politraumatologia e
a Torre del Greco si sarebbe potenziato un
unico grande centro materno infantile ed
alire specialita d’alta specializzazione,
come la Gastroenterologia. Si eliminavano

cosi inutili doppioni assistenziali sullo
stesso territorio e si manteneva, nel
contempo, una centralita topografica
strategica per lo stesso.

Tutto cid rimase lettera morta, anche per
le pressioni politiche e di interessi di
strutture privati attive sul territorio, che
glocarono abilmente e tendenziosamente
sulla assoluta inconsistenza, o diciamo
“distrazione”, della classe politica locale
su tale importante problematica. Mé,
d’altra parte, gli amministratori di Conhuni
viciniori, come Ercolano, Portici o San
Giorgio a Cremano hanno compreso
I'importanza del prohlema, visto che di
fatto I'Ospedale "Maresca” rappresentava
e rappresenta 'unico presidio ospedaliero
per un bacino d'utenza di pin di 300mila
ahitanti!

Infatti, non =i ha notizia, nel frattempo, di
una seluzione positiva per il famoso
Ospedale del Mare, che nelle intenzioni
avrebhe dovuto concentrare 'assistenza
sanitaria per questi territori.

E cosi, oggi, le lacritne di coccodrillo dei
pelitici si sprecano mortificando ancora di
pil le aspettative dei poveri cittadini,
traditi da quegli stessi amministratori
complici del degradoe strutturale e
qualitativo di un Ospedale che nel passato
& stato fucina e laboratorio professionale
per grandi medici e chirurghi, e ci si
appresta ad accettare una improhabile
proposta di “cosiddetta rigqualificazione”
da parte del governo regionale,
preoccupato pit di non incorrere nelle ire
degli organi di polizia (occupazione di
suolo pubblico ed interruzione di pubblico
servizio) che del futuro assistenziale degli
abitanti di una tale popolosa fascia
costiera, dove gli unici punti nascita sono
offerti,manco a dirlo, da case di cura
miracolate da tale scellerata politica!

www.federlabitalia.com
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Portici In strada medici, pazienti, sindacati contro il blocco delle convenzioni Asl

Stop agli esami gratis nelle cliniche: € rivolta

Dal 5 settembre a carico
dei cittadini le prestazioni
nelle strutture private

Valerio DiSalle

PORTICI. «La salute & un diritto
che presto potrebbe costare
caroa tanti cittadini». Le clini-
che convenzionate di Portici,
in quest giorni, sono impe-
gnate ad avvertire i propri pa-
zienti che dal 5 settembre, nu-
merosi servizi di diagnostica
medica, come Tac e radiogra-
fie, sarannoa carico dell'uten-
te. Secondoititolarie gliopera-
tori dei centrimedici, lenuove
spese previste pericittadini so-
no l'ennesima conseguenza
del passaggio della gestione sa-
nitaria porticese dall'Asl Na3

all'Asl Nal, azienda sanitaria
napoletanache da tempo ver-
sainuna forte situazione debi-
toriaal puntodanon poter ga-
rantire alle cliniche conven-
zionate la totale copertura dei
costi peri servizi forniti.
Traimesidisettembre e di-
cembre, dunque, sarebbero a
rischio prestazioni indispensa-
bili, comne servizi di diagnosti-
ca, visite cardiologiche e servi-
zi didialisi per circa centoven-
ti pazienti. A rischio anche
centinaia di posti di lavoro a
causa deiritardi dei pagamen-
ti dell'Asl Nal. Una situazione
critica per molti dei quasi ven-
t centri convenzionat della
citta che rischiano la chiusu-
ra. Cosl, ieri mattina, circa due-
cento tra medici e pazienti,
manifestanti susedie a rotelle,

ma anche sindacati dei pen-
sionati e associazioni indifesa
dei diritti del malato, hannein-
scenato un sit-in di protesta
davanti agli uffici di Via Liber-
t4; presenti anche numerosi
consiglieri comonali e consi-
glieri provineiali Emilio Parrel-
la e Arturo Fomez.

«Con gquesta iniziativa - di-
ce Paolo Gallo, responsabile
delia clinica San Ciro - inten-
diamo soliecitare i dirigenti
deli’AslNaleilsindacoad agi-
reinmanierarapidae concre-

Larichiesta

«|| sindaco si attivi

per il ritorno della citta
all'azienda Na 3»

ta per riportare Portici nell'Asl
Ma3 Sud, che versa in una mi-
g.‘iim'r: situazione economicar.
E dal 2009 che la competenza
della gestione sanitaria porti-
cese & passata dall'Asl 3 all'Asl
Nal.«Ancheseil sindaco Vin-
cenzo Cuomo in questi giorni
si & associato alle critiche ver-
sol'AslNal, le vere motivazio-
nidel passaggio di gestione sa-
nitariasono di natura politica
- accusa Leonardo Di Maggio,
tra gli organizzatori della pro-
testa - Lo scorso anno si era vi-
cini al ritorno all’Asl Na3, ma
durante il consiglio regionale
del 10 novembre 2010 fu pre-
sentato dal consigliere del par-
tito La Destra, Carlo Aveta, un
documento firmato anche dai
segretari dei gruppidi maggio-
ranza porticesi di sinistra che
S opponevano aun ennesimo
passaggio. Non capiamo da
che parte stiano i nostri rap-
presentanti politicis.
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Il sit-in

Un momento
della
protesta
ierfinvia
Liberta
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Ticket: Polverini, pesera di piu su chi ha meno reddito

A\ |

(regioni.it) L'introduzione dei ticket “e' ingiusta per le persone e soprattutto e' stata comunicata
immediatamente dopo aver concluso l'incontro con le Regioni e le Autonomie locali, quindi anche dal punto
di vista istituzionale Il'abbiamo vissuta come uno sgarbc’. Lo ha detto, in merito ai contenuti della
manovra del governo, la presidente della Regione Lazio Renata Polverini a margine della riunione di
giunta. “Inoltre - ha aggiunto - siamo preoccupati perché in un momento come questo chi sentira
fortemente questa misura, e la sua iniquita, sono proprioli cittadini a minor reddito". A chi le chiedeva se
tecnicamente fosse possibile scongiurare questo provvedimentc, Polverini ha risposto: “E' impossibile. Non
lo possono fare neanche le Regioni virtuose, figuriamoci noi”.

(red/14.07.11)
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IN PARLAMENTO 11

CAMERA/ AFFARI SOCIALI

Si con «osservazioni» al Psn 201 1-2013

arere favorevole della commissione Affari
sociali al  Piano  sanitarioc  nazionale
2011-2013. Il via libera & arrivato la scorsa setti-
mana con alcune osservazioni (relatore Raffaele
Calabrd) su punti del documento giudicati caren-
ti: dalle liste d’attesa alla governance, dagli inve-
stimenti al personale fino agli interventi per il
diabete e per 1 nati pre-termine.
In particolare la commissio-
ne chiede un «ulteriore appro-
fondimento» sull’annosa que-
stione delle liste d’attesa: «Seb-
bene il Piano preveda gia una
rosa di interventi e di strumenti
a livello regionale per un appro-
priato accesso alle prestazioni
sanitarie, evitando quel ricorso
al settore privato che ¢ pin difficile per 1 ceti
meno abbienti, sarebbe opportuno - avverte la
Affari sociali - incidere ulteriormente a livello
locale per una sostanziale riduzione dei tempi
d attesax. C’¢ poi il nodo della governance del
Ssn da legare «alle esigenze derivanti dalle modi-
fiche introdotte con il federalismo». Per 1 parla-
mentari servono «régole certe nella governance
dei diversi livelli istituzionali nel settore sanitario
che, alla luce di un pitt marcato avanzamento
verso il federalismo fiscale e il rafforzamento
delle auionomie, contemplino un necessario sisie-

Da approfondire
il tema governance

ma di contrappesi, delineato da uno Stato centra-
le forte, capace di esprimere indirizzi e garantire
un’adeguata azione di monitoraggio attraverso
un aggiormamento degli indicatori suil’efficacia e
sull’efficienza delle prestazioni, in particolare nel-
le Regioni sottoposte a Piano di rientrox.

Sul fronte investimenti- il documento della
commissione chiede di fare chiarezza su quale
tipo di «investimenti potranno
essere destinati alle alte tecnolo-
gie, da impiegare nei centri di
eccellenza». Mentre per le risor-
$€ umane si invoca «una miglio-
re distribuzione dei medici, mag-
giormente rispondente alle effet-
tive esigenze di sanita, attraver-
so I'adozione di linee di indiriz-
zo rivolte alle Regioni, affinché possano essere
individuate piante organiche corrispondenti ai
reali fabbisogni». Per questo serve anche uno
shlocco del turn over, «in particolare nelle Regio-
ni con piano di rientro», e infine bisogna aprire
una riflessione sulla possibilita di adottare un
piano nazionale per il diabete e una maggiore
attenzione, nella sezione percorso nascita, sulle
necessiti delle nascita pretermine.

Mar.B.
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