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Intervista a Calabrò (Pdl): “La sanità è a rischio 

sostenibilità. I ticket sono indispensabili” 
Ma leggere tutto con un’ottica legata al risparmio è un errore. Allora che fare? Per il 
senatore del Pdl è necessario mettere in atto una serie di strumenti di revisione e 
lavorare sull’appropriatezza e offrire un’assistenza adeguata. Farmaci: importante 
capire quali saranno liberalizzati. 
29 DIC - Per Raffaele Calabrò , senatore del Pdl – autore del più controverso ddl in materia di sanità ed etica di 
questa legislatura, il testamento biologico su cui peraltro non fa previsioni – il sistema è a rischio sostenibilità. Però 
è possibile operare delle contromosse affinché questo non collassi. Innanzitutto occorre lavorare 
sull’appropriatezza, riammodernando il Servizio sanitario puntando decisamente sulla qualità. In questo modo 
avremo anche un risparmio. Perchè comunque leggere i cambiamenti che il Sistema deve fare soltanto sotto 
l’aspetto economico è un errore. 
Per quanto riguarda le liberalizzazione il senatore del Pdl afferma che “da un lato può essere corretto il concetto di 
liberalizzazione, ma diventa indispensabile capire quali sono veramente i farmaci che vanno liberalizzati e quali no” 
mentre i ticket Calabrò li ritiene “in un sistema di welfare come il nostro” un indispensabile “momento di solidarietà”. 
  
Senatore Calabrò, il governo Monti per il momento n on si è occupato molto di sanità ad eccezione del 
capitolo liberalizzazioni che ha riguardato la farm acia. Ora però sta iniziando l’azione di definizion e del 
nuovo patto per la salute e ci sono i nuovi Lea. Cr ede che così com’è per il sistema, senza ulteriori 
interventi, possano esserci dei rischi sotto l’aspe tto della sostenibilità?  
Si. Se noi consideriamo il sistema così com’è credo che possano esserci forti rischi dal punto di vista della 
sostenibilità. Viceversa se noi operiamo una revisione del sistema dei Lea, se si farà un lavoro costruttivo in termini 
di appropriatezza e se si creano le condizioni affinché la sanità tutta, sia quella settentrionale che quella 
meridionale, possa partire da uno stesso livello strutturale e tecnologico allora credo che i rischi possano essere 
contenuti. 
Io credo che il sistema assistenziale sia cambiato molto. L’esigenza di salute e le nuove tecnologie hanno portato 
bisogni diversi e quindi la revisione dei Livelli essenziali di assistenza è una revisione indispensabile che da tempo 
si porta avanti e che per questo motivo spero si possa chiudere al più presto. Non ho un idea di che cosa bisogna 
cambiare ma credo che oramai siamo di fronte ad un’idea storica dei bisogni di salute che vada ammodernata. 
  
In passato il problema, sempre parlando dei Lea, un a volta definiti è stata la loro applicazione.   
Si, e ritengo che non basta farne un’elencazione. I Lea devono essere il riferimento chiaro dell’attività assistenziale 
di ogni singola Regione e per questo accanto ai Livelli di assistenza è necessario che ci sia anche un riferimento 
chiaro di come ottenere l’appropriatezza delle prestazioni: sia di quelle diagnostiche che di quelle terapeutiche che, 
infine, di quelle di ricovero perchè credo che questo sia uno dei buchi principali del Servizio sanitario nazionale e se 
curiamo questo aspetto c’è una più corretta applicazione. 
  
Come abbiamo detto finora il governo Monti si è pro nunciato poco sulla sanità però qualche spunto di 
riflessione l’ha offerto. Ad esempio lei che idea s i è fatto del capitolo liberalizzazioni?  
Che da un lato può essere corretto il concetto di liberalizzazione, ma diventa indispensabile capire quali sono 
veramente i farmaci che vanno liberalizzati e quali no. Non è una questione di dire semplicemente “liberalizziamo le 
farmacie o le parafarmacie” perchè credo che questa sia una rappresentazione errata del problema. 
  
Quale sarebbe invece, dal suo punto di vista, una v isione più corretta?  
Il problema vero è individuare quali sono i farmaci che possono essere venduti all’interno delle parafarmacie anche 
se con la presenza del farmacista e quali invece è indispensabile che rimangano all’interno del sistema 
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farmaceutico. 
  
Le ultime manovre economiche fin qui portate avanti  sono state finalizzate, in linea di massima, ad ot tenere 
nuovi risparmi. Dal suo punto di vista, anche per r iqualificare altri settori del Ssn, oltre alle libe ralizzazioni, 
quali altri interventi crede che si potrebbero port are avanti?  
Ritengo che leggere i cambiamenti che il Sistema deve fare con una lettura legata semplicemente al risparmio 
economico sia un errore. Credo piuttosto che occorra capire come vada riammodernato il Servizio sanitario e come 
questo, oltre al miglioramento della qualità, possa accompagnarsi anche al risparmio. Perchè vede se noi 
trasferiamo tutta una serie di attività sul territorio abbiamo costi di gran lunga inferiori ma anche, e questa è la cosa 
più importante, un’assistenza più adeguata e vicina al paziente senza che questo debba andare in ospedale per 
fare ciò che può essere fatto in attività ambulatoriale e più vicino casa. 
  
Il ministro Balduzzi, nella sua prima uscita parlam entare proprio da voi in commissione Igiene e sanit à, ha 
parlato per la prima volta di compartecipazione all a spesa ipotizzando una rimodulazione dei ticket. Q ual è 
la sua opinione in merito?  
Io penso che in un sistema di welfare come il nostro oggi sia indispensabile aggiungere un momento di solidarietà e 
i ticket rappresentano indubbiamente un momento di solidarietà. Aggiungo anche che credo che i ticket possono 
rappresentare uno strumento di appropriatezza e di scoraggiamento per tutto quello che è inappropriato. 
  
La Commissione errori sanitari, presieduta da Leolu ca Orlando, la scorsa settimana ha presentato dei d ati 
sulla cosiddetta malpractice , da cui è emerso come la quasi totalità dei medici  viene assolta. Voi in 
commissione avete un disegno di legge proprio su qu esto a che punto è?  
Il ministro, quando è venuto in audizione, ha detto che questo è forse il disegno di legge principale e per questo si 
auspica che cammini speditamente per arrivare a conclusione al più presto perchè una delle voci di spesa tra le più 
elevate per il sistema sanitario, è legato alla medicina difensiva: cioè tutta quella serie di prestazioni che vengono 
effettuate per meccanismi difensivistici da parte della classe medica. In questo sistema, che come si è visto spesso 
è fatto di accuse che poi si dimostrano infondate, questa legge è veramente importante. 
  
Parliamo della legge sul testamento biologico che p orta il suo nome. Dopo l’approvazione da parte dell a 
Camera il testo modificato è tornato al Senato, si possono fare delle previsione sui tempi di approvaz ione?  
No, sui tempi non mi posso pronunciare. Siamo ancora a livello di dibattito in commissione, successivamente ci sarà 
la fase emendativa ma sui tempi ripeto che non mi posso pronunciare.  
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Basilicata. Martorano: "Riorganizzazione Ssr 
migliorerà la qualità dei servizi" 
Così l’assessore alla Sanità ha parlato del prossimo Piano sanitario regionale nel corso 
di un’audizione nella IV Commissione comunale sulla sanità. Per Martorano il processo 
di riorganizzazione potrà portare ad un "uso più appropriato delle risorse". 
28 DIC - “Il Piano sanitario regionale deve costituire l’occasione per mettere a punto un unico e grande programma, 
attraverso il quale realizzare lo sviluppo strategico di questo importante settore”. È quanto ha dichiarato a Melfi 
l’assessore alla Sanità, Attilio Martorano , nel corso di una sua audizione nella IV Commissione comunale sulla 
sanità. 
 “Sulla base di queste necessità  – ha proseguito l’assessore - vogliamo recuperare i ritardi accumulati e stiamo 
lavorando a un Piano sanitario regionale con una visione funzionale e incentrato su modelli e standard di qualità. 
L’ospedale di Melfi – ha osservato - è centro di riferimento per il territorio e insieme a Lagonegro, Villa d’Agri e 
Policoro e compone la rosa dei quattro presidi sede di pronto soccorso attivo. 
Il complesso processo di riorganizzazione che sta interessando il Sistema sanitario regionale rappresenta per 
Martorano “una grande occasione per realizzare contestualmente due grandi obiettivi: il miglioramento della qualità 
dei servizi  e l’utilizzo più appropriato delle risorse economiche”. 
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 SANITA': ROSSI, SERVE OBBLIGO CERTIFICAZIONE BILANCI 
REGIONI PROPOSTA DEL PRESIDENTE DELLA TOSCANA AL 
GOVERNO 
mercoledì 28 dicembre 2011 

FIRENZE, 28 DIC - Il Governo dovrebbe ''introdurre l'obbligo di certificazione dei bilanci sanitari delle Regioni. Visto 
che abbiamo i tecnici al governo sarebbe opportuno''. E' la proposta lanciata oggi dal presidente della Toscana Enrico 
Rossi, regione i cui bilanci sanitari sono sottoposti da tempo a certificazione volontaria.    Secondo Rossi ''se questo 
fosse fatto in tutto il Paese, si avrebbe la certezza di come va la situazione''. Rossi ha spiegato che ''i conti della 
sanita' toscana per il 2011 saranno a posto e certificati. Vorrei aprire un contenzioso nazionale sulla certificazione 
perche' penso che anche Regioni di riferimento che con la Toscana sono al top, dovrebbero sottoporsi volontariamente 
a un processo di certificazione come il nostro''. Per il futuro, ha aggiunto il governatore parlando della Toscana, ''la 
sanita' deve essere chiamata a un ulteriore sforzo per la razionalizzazione e la qualita'. Il piano sanitario ha posto le 
premesse, si tratta di non rinunciare a dare servizi ai cittadini in modo se possibile ancora migliore e spendere ancora 
meglio le risorse''. 
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"Nonostante la crisi i servizi sanitari sono stati 
garantiti ed il bilancio è a posto". Ma quest'anno la 
Asl8 avrà 16 milioni in meno 

 
Il direttore generale della Asl8, Enrico Desideri, nella conferenza stampa di fine anno, 
riepiloga il lavoro svolto nel 2011 ed anticipa gli impegni per il 2012. Tra gli aspetti positivi 
anche le attività rivolte alla sanità del Valdarno 
 

Il completamento del reparto di radioterapia e la r ealizzazione del nuovo pronto soccorso al monoblocco 

della Gruccia, la casa della salute di Bucine e la sperimentazione delle prenotazioni dirette dell'associazione dei 

medici: sono alcune tra le attività già attuate e che verranno svolte nel 2012 per la sanità valdarnese. 

 

Il punto della situazione è stato fatto dallo stess o direttore generale della Asl8 Enrico Desideri nella 

conferenza di fine anno nella quale è stato tracciato il quadro del lavoro effettuato nel 2011 e di quello da svolgere 

nel prossimo anno. 

 

“Il nostro bilancio di 633 milioni -  ha detto Desi deri - chiude i conti 2011 in sostanziale equilibri o. Per la 

prima volta sono diminuiti grazie ad una serie di attenzioni e ottimali gestioni, i costi di produzione dello 0,8% senza 

diminuire alcun servizio. Due milioni e mezzo la Asl li ha risparmiati grazie ad una minore “fuga” di aretini verso 

strutture sanitarie di altre regioni. Un segnale importante, perché oltre al risparmio, significa che l’offerta sanitaria 

aretina è valida e frena quanti prima cercavano risposte in strutture lontane. Ma il 2012, sul fronte economico sarà 

duro. La Asl per effetto dei tagli operati dal Governo alle Regioni, avrà 16 milioni di euro in meno, a fronte di una 

inflazione nelle spese sanitarie prevista in oltre il 4%.” 

 

Sul fronte degli investimenti, poi, Desideri ha ric ordato i 22 milioni per realizzare grandi strutture , come ad 

esempio il reparto di radioterapia al Monoblocco della Gruccia. 

 

“Per mantenere i servizi e ridurre le spese accesso rie sarà necessaria la collaborazione di tutti  e in questo – 

ha ridordato Desideri – stiamo trovando grande collaborazione nelle conferenze dei sindaci, nei sindacati, nel 

volontariato, nel nostro personale”. 

 

Poi uno sgurado al futuro con le grandi scommesse d el 2012. La realizzazione di altre Case della salute, l’avvio 

della sperimentazione delle prenotazioni dirette di associazioni di medici  che dovrebbe avviare alla soluzione del 
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vecchio e annoso problema delle liste di attesa con le quattro diverse categorie di accesso, la domiciliarizzazione di 

malati gravi con la telemedicina, ovverosia 400 pazienti che saranno seguiti a distanza dai medici di famiglia e dagli 

specialisti a richiesta, con l’ausilio dei distretti, attenzione alle possibili analisi inutili. Infine nel 2012 sarà realizzato, 

anche,  il nuovo pronto soccorso della Gruccia, annuncia il direttore generale. 
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Il buco della sanità? L’Abruzzo lo ha coperto e ora  pensa all’efficienza 
 

L'Abruzzo conquista una posizione d'onore nell'olimpo delle regioni virtuose, collocandosi sulla via del rilancio nel 
comparto sanitario. 
I conti della sanità per il 2010 tornano eccome, ma per di più vengono confermati dagli addetti ai lavori. “Il pareggio di 
bilancio della sanità in Abruzzo per il 2010 è stato certificato dal tavolo tecnico di monitoraggio del ministero 
dell’Economia nel mese di luglio 2011 – annuncia l’assessore regionale al Bilancio Carlo Masci. Per quest’anno bisognerà 
attendere la primavera del 2012, anche se i dati in nostro possesso lasciano prevedere una conferma del pareggio dei 
conti anche per il 2011”. Parole che suonano come una replica al “j’accuse” lanciato dall'opposizione in materia di bilancio 
sanitario regionale nei giorni scorsi: una vera e propria “campagna di disinformazione” basata su argomentazioni 
“infondate e provocatorie”. 
Le cifre sulla sanità parlano chiaro e registrano, nero su bianco, l’azzeramento del deficit ed il riequilibrio dei conti. Il 
merito è da attribuirsi all’impegno, alla costanza e alla determinazione dell’amministrazione Chiodi ed alla vincente 
strategia di risanamento messa in atto, garante di un miglioramento qualitativo dei servizi  senza realizzare tagli drastici 
bensì soltanto ottimizzando le risorse. 
Tracciare il virtuoso percorso compiuto dalla sanità in regione significa evidenziarne le tappe fondamentali. Nel 2007 un 
quadro a tinte fosche rifletteva il mal funzionamento del sistema sanitario, preoccupato più di tutelare gli egoismi di casta 
dei numerosi gruppi d'interesse che vi orbitavano che della salute dei cittadini. L'Abruzzo, sfiorando il default ed incapace 
di far fronte ai debiti che lo attanagliavano, ha ricevuto il sostegno finanziario di stato e regioni, assumendo in cambio un 
onere importante: la promessa di colmare i disavanzi accumulati nel corso degli anni e realizzare un complessivo 
miglioramento del livello assistenziale della sanità in regione. 
E’stato poi inaugurato un regime di commissariamento per raddrizzare le storture di un sistema le cui risorse venivano 
spesso e volentieri dirottate verso usi impropri, come la copertura di altre voci di spesa regionale. Il piano di rientro e 
l'esperimento commissariale si sono rivelati  vincenti ed in grado d'inaugurare una nuova stagione di rigore, lotta agli 
sprechi e di puntuale rispetto di regole ed obiettivi prefissati, producendo risultati tangibili fino a raggiungere , nel 2010, 
per la prima volta nella sua storia, l'equilibrio nella gestione economica del sistema sanitario regionale facendo recuperare 
nuovamente all'Abruzzo la credibilità e la dignità perdute. 
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CONSIGLIO REGIONALE: OK A PRESTAZIONI SANITA', SLITTA 
LEGGE UE 
 
L'AQUILA - È stata prorogata fino al 31 dicembre 2012 l’autorizzazione provvisoria a quelle strutture sanitarie, che non hanno ancora ricevuto l’accreditamento definitivo da parte della Regione e vengono remunerate attraverso “progetti obiettivo”, che erogano una serie di prestazioni socio-sanitarie a soggetti svantaggiati e che rischiavano di sospendere l’attività alla fine di quest’anno. 
Lo ha deciso il Consiglio regionale, approvando all’unanimità un progetto di legge già licenziato lo scorso 21 dicembre in Prima Commissione. 
L’assemblea ha poi approvato, con i voti della maggioranza e l’astensione dell’opposizione, la proroga, fino al 30 settembre 2012, dell’incarico dei commissari liquidatori degli enti strumentali soppressi lo scorso agosto. La seduta è stata sospesa e riprenderà alle 13.30. 
La discussione sulla legge comunitaria, argomento clou e atteso, è slittata all'ultimo punto dell'ordine del giorno, con concreti rischi di rinvio a domani, quando si comincerà a parlare anche di bilancio e finanziaria. 
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