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Premi e sanzioni. Antonini (Copaff): "Regioni contrarie? 
Si va avanti comunque" 

  

Lo stop delle Regioni al decreto sul sistema di premialità e sanzioni nell'ambito della 
riforma federalista andrà avanti anche dopo lo stop delle Regioni. Parola di Luca 
Antonini, il presidente della Commissione tecnica paritetica per l’attuazione del 
federalismo fiscale che abbiamo intervistato a margine del convegno il Federalismo è 
la cura per la sanità italiana,organizzato dall’Aiop a Torino. 
  
27 MAG - Sono due le coordinate della riforma federalista: responsabilizzazione degli amministratori che, con il 
superamento della spesa storica, saranno chiamati a far quadrare i bilanci rispondendo in prima persona alle 
inadempienze; trasparenza attraverso l’introduzione dei costi standard. Questi gli asset della grande riforma federalista 
secondo il professor Luca Antonini, presidente della Copaff, la Commissione tecnica paritetica per l’attuazione del 
federalismo fiscale, che abbiamo incontrato a margine del convegno il Federalismo è la cura per la sanità 
italiana organizzato dall’Aiop a Torino. 
  
Dottor Antonini, la riforma federalista sarà verame nte la panacea di tutti i mali del sistema?  
È sicuramente una grande opportunità per il Paese. Il federalismo fiscale porta a un rafforzamento del principio del "chi 
rompe paga" anche perchè toglie l’aspettativa del ripiano statale. È chiaro che questa è una responsabilizzazione molto 
forte. I problemi dovranno essere affrontati direttamente e non più rinviati in modo clientelare e demagogico senza 
assumersene la responsabilità. Ogni presidente di Regione, per far quadrare i bilanci, potrà al limite aumentare 
l’addizionale Irpef fino ad un massimo del 3%. ma la vera svolta è l’operazione di trasparenza che verrà attuata con i costi 
standard, i quali renderanno evidenti gli sprechi. A questo punto l’elettore diventa un giudice severo di chi non affronta i 
nodi all’interno della Regione. 
  
Ma il leit motive del "chi rompe paga" risuona già da tempo …  
Certamente questo meccanismo già esiste, tant’è che ad esempio nel Lazio l’addizionale Irpef è arrivata a 1,78. Ma ora 
questo principio verrà rafforzato. Chi per due anni non rispetta il Piano di rientro in modo immotivato o che, come ho già 
detto, contemporaneamente aumenta l’addizionale Irpef al 3%, viene rimosso e segnalato al Presidente della Repubblica. 
Questo comporterà nuove elezioni, oltre che la ineleggibilità dei presidenti che sono incorsi in gravi dissesti finanziari. 
 
State lavorano sul decreto sui meccanismi premiali e sanzionatori, quali novità porterà per la sanità?  
Il provvedimento contiene una norma che introduce i cosiddetti prezzi di riferimento per l’acquisto dei beni sanitari 
prevedendo, per chi si discosta dalla media nazionale o regionale l’immediata, segnalazione alla Corte dei Conti. Mentre 
ci sarà un premio economico per tutte le Regioni che si attiveranno in questa direzione. 
 
A che punto è il provvedimento?  
Il decreto attualmente è all’esame della Commissione bicamerale e dovrebbe essere licenziato entro luglio. C’è stata una 
reazione molto forte da parte delle Regioni che hanno dato parere negativo al provvedimento. Reazione secondo me 
ingiustificata, perché i profili di costituzionalità sono solidissimi. Anzi la Costituzione impone soluzioni di questo tipo in 
quanto è ispirata al principio del buon andamento e della solidarietà e non a quello dello spreco. 
 
Quindi andrete avanti anche senza l’intesa con le R egioni?  
Sì, il procedimento è stato motivato in Parlamento e si andrà avanti anche con il dissenso delle Regioni. 
 
Cambiamo argomento. Lei ha sostenuto che la definiz ione dei costi standard cambierà le regole in sede di riparto 
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del fondo sanitario nazionale in quanto cancellerà il cosiddetto meccanismo del “lapis” che, grazie a correttivi 
"politici" alle proposte governative, premiava le R egioni più forti. È così?  
I costi standard cancellano il lapis, ma danno evidenza allo spreco nelle Regioni dove il disavanzo non è giustificato in 
termini di fabbisogno, ma solo in termini di spreco. Ne vale la pena anche perché il lapis vale poche centinaia di milioni di 
euro, i disavanzi sono alcuni miliardi di euro. 
 
Lei si è più volte espresso in favore di una reale applicazione del sistema dei Drg in quanto il piè d i lista per il 
rimborso dei sistemi sanitari erogati ha avuto effe tti negativi?  
Sì, questa può essere una prospettiva di riforma importante in quanto crea un meccanismo di razionalizzazione della 
spesa. Ed è coerente con quanto fa il federalismo fiscale. Il fatto che altri ordinamenti come quello francese e tedesco 
stiano viaggiando in questa direzione dimostra anche che questo è l’orientamento che si sta affermando a livello europeo. 
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REGIONE  

Tetti di spesa, entro lunedì la firma dei contratti  con le Asl 
REDAZIONE IL DENARO  
 
 – VENERDÌ 27 MAGGIO 2011  
Vanno firmati entro martedì 31 maggio i contratti con le Asl per la pianificazione delle attività relative al 2011 
parametrate sui tetti di spesa fissati per ciascun centro accreditato dalla struttura commissariale. Entro la stessa 
data deve essere definito il piano per l’azzeramento del debito delle Asl. Ultimi giorni, dunque, per far pervenire alla 
Regione la scheda di ricognizione dei crediti maturati fino al 31 dicembre del 2011. Le associazioni di categoria 
delle imprese sanitarie ex convenzionate sono convocate a Palazzo Santa Lucia lunedì 30 maggio alle ore 16.30 
per la macroarea specialistica e martedì 31 maggio alle ore 19.00 per la macroarea riabilitativa. 
All’ordine del giorno il piano dei pagamenti dei crediti. Nell’occasione ogni associazione dovrà consegnare la scheda 
di ricognizione di ogni singola struttura associata al fine di determinare l’ammontare della massa debitoria 
complessiva della Regione. 
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Scandalo tangenti in Piemonte. Indagati l’assessore alla 
Sanità e altre 7 persone 

  

Bufera nella sanità piemontese. La Guardia di Finanza ha dato esecuzione stamani a 
sette avvisi di garanzia nei confronti di altrettante persone, tra cui l'assessore alla 
Sanità Caterina Ferrero (Pdl), accusate di corruzione, concussione e turbativa d’asta. 
Tra gli indagati anche Piero Gambarino, consigliere della società di committenza 
regionale Scr e il presidente e il segretario di Federfarma Piemonte. 
  
27 MAG - Corruzione, concussione e turbativa d’asta. Queste le ipotesi di reato che hanno fatto scattare stamani sette 
ordinanze di custodia cautelare nei confronti di alcuni grandi nomi della sanità piemontese, primo tra tutti quello 
dell’assessore alla Sanità, Caterina Ferrero del Pdl. 
Un vero e proprio terremoto politico nel quale, secondo quanto riportato dall’edizione web del quotidiano torineseLa 
Stampa, sono coinvolti anche Piero Gambarino, consigliere della società di committenza regionale Scr e definito dagli 
inquirenti “braccio destro dell’assessore”; Vito Plastino, commissario straordinario To5; Pier Francesco Camerlengo, “re” 
delle cliniche private piemontesi; il medico odontoiatra Marco Mozzati, il sindaco di Cavagnolo, Franco Sampò. Agli arresti 
domiciliari Luciano Platter, presidente di Federfarma Piemonte e il sindaco di Carignano, nonché segretario di Federfarma 
Torino Marco Cossolo. Nell'ambito dell'inchiesta coordinata dalla Procura della Repubblica di Torino risulta indagato 
anche l'architetto Pasqualino Fico, interdetto dai pubblici uffici. 
 
Sono quattro le vicende su cui si sono concentrate le indagini. Due di queste, sempre secondo quanto riportato da La 
Stampa, riguardano una gara per fornitura di pannoloni (per un valore di 50 milioni di euro), poi revocata con delibera 
della Giunta regionale dopo una relazione della Ferrero, e affidata, dopo accordi con Federfarma, alle farmacie; e un 
concorso bandito dal comune di Cavagnolo (Torino) e “pilotato”, nonché su presunte pressioni esercitate su una ispettrice 
che aveva svolto dei controlli su un imprenditore e culminate nella revoca della qualifica professionale. 
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Aiop. "Serve una riforma strutturale. Nella sanità pubblica 
troppi sprechi" 

  

Trasparenza nei conti delle Asl. Separazione tra gestori e controllori. Introduzione dei 
Drg anche nelle strutture pubbliche. Ecco la ricetta in tre mosse dell'Ospedalità 
privata italiana riunita a Torino per la sua 46ª Assemblea nazionale. "Serve una 
riforma strutturale che contrasti gli sprechi e consenta al federalismo fiscale di 
trasformarsi in una reale opportunità, aprendo le porte a un reale sistema misto 
pubblico privato". 
  
27 MAG - Il Federalismo è un processo di grande importanza e lunga deriva che potrà offrire opportunità a chi le saprà 
cogliere. Ma perché questo si realizzi occorrerà introdurre alcune regole fondamentali che consentiranno di attuare 
riforme strutturali idonee a ridurre gli sprechi. 
Primo, separare gestori e controllori e creare un sistema di controlli trasparente e uguale per tutti, sia per il pubblico che 
per il privato. Secondo, adottare modelli civilistici uguali a quelli delle aziende sanitarie di diritto privato per dare 
trasparenza ai bilanci. Terzo, ripristinare per tutti gli erogatori ospedalieri, pubblici e privati, il pagamento a prestazione 
per arrivare ad un risparmio del 20%. 
A suggerire le coordinate per raggiungere l’obiettivo è l’Aiop nel corso del convegno “Il federalismo è la cura per la sanità 
italiana?” organizzato a Torino in occasione della 46ª Assemblea nazionale dell’Ospedalità privata. Assente giustificato, il 
presidente dell'Aiop Enzo Paolini , impegnato come candidato sindaco del centro sinistra nel ballottaggio di Domenica e 
Lunedì al Comune di Cosenza. 
 
“È nostra tradizione – ha affermato Gabriele Pellissero , vice presidente Aiop – approcciarci ai temi fondamentali della 
sanità con forte senso di responsabilità per lavorare come soggetti attivi e collaboratore con le Istituzioni, dal Governo alle 
Regioni. Il nostro obiettivo è porci al servizio di un interesse comune che è quello della salute dei cittadini. Per questo per 
l’Aiop è essenziale porre principi e presentare proposte costruttive. La spesa sanitaria pubblica nel nostro Paese è 
sottocapitalizzata. Nell’VIII Rapporto annuale Ospedali&Salute, abbiamo dimostrato che sprechi e inefficienze sono 
presenti in tutte le Regioni con valori percentuali differenti, ma con picchi di inefficienze sommerse preoccupanti che 
arrivano al 45% in Calabria. E se calcoliamo una percentuale media di inefficienze pari al 20% possiamo stimare che 
quelle relative alla sola spesa ospedaliera si attestano intorno ai 15-20 miliardi di sprechi. Il disavanzo pubblico impone 
quindi una severità di risparmio, ancora di più in un comparto strategico come quello della sanità, sia perche questo 
impatta sulla salute dei cittadini sia perché la sanità deve essere considerata un volano per la crescita economica”. 
Occorre quindi riconvertire gli sprechi in prestazioni. Per questo Pellissero ha suggerito al nascente processo federalista 
tre linee di indirizzo “ praticabili ed essenziali”: “Bisogna che le Regioni facciano meno gestione e tornino a governare. 
Innanzitutto è necessario separare gestori da controllori e creare un sistema di controlli trasparente e uguale per tutti, sia 
per il pubblico sia per il privato. Il federalismo deve prevedere l’obbligo per tutte le aziende sanitarie pubbliche di bilanci 
trasparenti con l’adozione di modelli civilistici uguali a quelli delle aziende sanitarie di diritto privato e l’obbligo della 
pubblicità dei bilanci”. E ancora. “ È indispensabile – ha aggiunto il vice presidente Aiop - ripristinare per tutti gli erogatori 
ospedalieri, pubblici e privati, il pagamento a prestazione, che rappresenta fra l’altro l’unico modo per affermare in 
concreto la centralità del cittadino e del malato nel sistema sanitario, smascherandone inefficienze e sprechi. Il 
pagamento a prestazione può infatti portare ad un risparmio del 20%”. 
Infine è necessario comprendere che il privato in sanità è una risorsa preziosissima: il privato può assicurare il servizio 
pubblico a costi più bassi e con un maggior livello di soddisfazione per il paziente. Dove ciò accade, come in Lombardia, è 
unanimemente riconosciuto che si tratta della migliore sanità in Italia. 
 
Sulla stessa linea Enrico La Loggia (Pdl), presidente della Commissione parlamentare per l’attuazione del federalismo 
fiscale, il quale ha sottolineato come l’armonizzazione dei bilanci sia uno degli obiettivi della riforma federalista, assieme 
al calcolo dei costi standard. Per La Loggia il federalismo si basa su due pilastri: responsabilità e solidarietà. 
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“Responsabilità – ha affermato - significa rispondere di come si spendono i soldi. Le realtà locali per prime dovranno 
assolvere ai Lea e ai Lep. Non ci saranno più pagamenti a piè di lista. Occorre azzerare sprechi, inefficienze ed evasioni 
fiscali per avere un beneficio immediato sui propri bilanci. Solo dopo i Governatori potranno occuparsi di tutto il resto, se 
ne resta. Se non avranno raggiunto i propri obiettivi per incapacità saranno sanzionati. Con il decreto premi e sanzioni, al 
quale metteremo mano nei prossimi giorni fisseremo le regole per mettere fine agli abusi e alle inefficienze. E premiare 
chi lavora bene”. 
 
E sul Decreto premi e sanzioni è intervenuto Luca Antonini , presidente della Copaff, la Commissione tecnica paritetica 
per l’attuazione del federalismo fiscale: “Dal 2013 finirà il criterio della spesa storica: il finanziamento del sistema sanitario 
si baserà sui costi standard, determinati assumendo come riferimento 3 regioni benchmark, selezionate sulle migliori 5 
che hanno garantito qualità ed equilibrio di bilancio. Non saranno più possibili ripianamenti. Ripiani statali di questo tipo 
sono avvenuti anche di recente: nel 2007 vennero stanziati 12 mld di euro per 5 regioni in extra deficit sanitario. 
Quell’anno con tale somma si sarebbe potuta ridurre l’Irap di 1/3 o abbassare l’Irpef dal 23 al 20%. I bilanci dovranno 
essere certificati. Un esempio negativo è quello della Calabria: nel 2008 la contabilità della sanità di questa regione si è 
rivelata completamente inattendibile”. 
Il decreto ha poi aggiunto Antonini, permetterà finalmente di disporre di bilanci pubblici omogenei, elaborati con le stesse 
metodologie contabili. “I bilanci – ha aggiunto - saranno pubblicati in modo comprensibile a tutti su internet, permettendo 
veri confronti. Infine saranno previsti premi per i virtuosi e sanzioni per gli inefficienti. Tra queste potrebbe essere previsto 
il “fallimento politico” per chi dissesta un ente locale: se la Corte dei Conti accerta la responsabilità del politico scatterebbe 
l’ineleggibilità per 10 anni ad ogni carica elettiva”. 
 
Luca Ricolfi, docente di analisi dei dati dell’Università di Torino, ha ricordato che gli sprechi in Italia ammontano in totale 
a 80-100 miliardi di euro all’anno e in sanità sono di circa 20 miliardi. “Se confrontiamo l’Italia con gli altri paesi avanzati 
non si può dire che la spesa sanitaria sia eccessiva, almeno in relazione al Pil (circa due punti sotto rispetto ad esempio a 
Germania e Francia). Tuttavia un confronto fra le regioni fornisce risultati inquietanti. Il livello di efficienza – e quindi il 
tasso di spreco – delle sanità regionali è estremamente diversificato, secondo il classico gradiente Nord-Sud. Ciò significa 
che se le regioni meno efficienti si riorganizzassero seguendo le best practices delle regioni più virtuose (tra cui Friuli VG, 
Lombardia, Veneto, Emilia Romagna, Toscana), si potrebbero risparmiare circa 20 miliardi di euro, che permetterebbero 
di aumentare drasticamente la quantità e la qualità dei servizi offerti”.  
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Sanità: Chiodi «l'Abruzzo potrebbe tornare tra le regioni canaglia» 

 
L'Aquila, 29 mag 2011 - Chiodi ribadisce ancora una volta la propria posizione sulle necessità di riordino della sanità 
abruzzese; solo qualche giorno fa il governatore della regione Abruzzo ha avuto un incontro al ministero dell'Economia 
con i tecnici del dicastero finanziario e con quelli della Salute, che faceva seguito alla decisione del Tar Abruzzo di 
annullare alcuni provvedimenti da lui assunti ad esecuzione del Piano operativo 2010 per il risanamento della sanità 
abruzzese, come la chiusura dell'ospedale di Guardiagrele. Oggi Chiodi, dopo aver annunciato 

 
il ricorso al Consiglio di Stato per le decisioni del Tar, fa sapere che «Bloccare questa riforma sanitaria che taglia 
privilegi di vario genere è da irresponsabili, farà tornare l'Abruzzo tra le cosiddette regioni canaglia e 
costerebbe agli abruzzesi decine e decine di milioni di euro. Chi paga per mantenere 35 ospedali alcuni dei quali 
pericolosi?». «Abbiamo evitato l'aumento coattivo delle tasse per le regioni che non erano in grado di far quadrare i conti 
– prosegue -. Per evitare un aumento delle tasse e costruire un sistema di qualità come quello che c'è in altre 
regioni italiane, la porterò avanti, ma è una vera e propria battaglia contro vasti aggregati di interessi enormi e 
particolari  che non esitano a farsi scudo del presunto interesse generale per difendere il proprio». 
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Sanità: mobilità passiva, spesa dei privati e ticke t. Per la Cgil 
la gestione Chiodi è fallimentare 
Il "fallimento della politica commissariale sulla sanita' portata avanti da Gianni Chiodi e Giovanna Baraldi" e' 

stato denunciato oggi dalla Cgil di Pescara, che ha sollecitato l'apertura di "un confronto che dia una svolta al 

settore". Paolo Castellucci , segretario provinciale del sindacato, ha messo in evidenza gli effetti negativi della 

politica di riorganizzazione della sanita' citando alcuni dati della Asl di Pescara e ricordando le bocciature 

arrivate dal Tar. 

"La mobilita' passiva extraregionale, ha detto, determina un deficit di 7 milioni e 64mila euro (mentre nel 2008 il 

saldo tra mobilita' attiva e passiva era di 205mila euro). L'incidenza della spesa della sanita' privata, poi, e' 

passata dal 16,9 al 17,8 per cento, dal 2008 al 2010, e i costi della produzione di servizi affidati all'esterno e' 

salito dal 44,1 al 47,3 per cento. Nello stesso arco temporale la spesa del personale si e' ridotta di 10 milioni di 

euro (passando da 181 a 172 milioni di euro) ed e' arrivata al di sotto della media nazionale. 

Se fosse vero quello che si diceva in una delibera del 2007 dell'allora manager Antonio Balestrino, con questo 

personale non verrebbero garantiti i livelli essenziali di assistenza". 

Ne consegue l'atto di accusa della Cgil e la richiesta di un cambio di rotta. "Se facciamo sacrifici con l'obiettivo 

di riorganizzare la sanita' e paghiamo l'1,4 per cento di addizionale Irpef e i ticket sanitari per poi ottenere 

questi risultati, non possiamo che prendere atto del fallimento puro della politica portata avanti". 

Gli aspetti sanitari, poi, devono "fare il paio con il disastro sociale a cui si assiste in Abruzzo, ma in questa 

regione non c'e' integrazione socio sanitaria per cui l'ospedale resta l'unica soluzione". Il sindacato chiede di 

"superare la superficialita' e l'arroganza dei commissari e di aprire un confronto anche con il governo 

nazionale". 
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STATO-REGIONI  

Autonomie, via alla legge delega 
 
REDAZIONE IL DENARO  
 – SABATO 28 MAGGIO 2011  
Governare il rapporto tra Stato centrale 
e governi locali: 
in pista lo schema 
normativo 
della Conferenza 
della Repubblica  

Stato-Regioni addio: arriva la Conferenza della Repubblica. Via libera all’intesa dei governi locali (Regioni e 
Comuni) sullo schema di legge delega che crea una nuova sede istituzionale per i rapporti tra Governo e autonomie 
locali. Il nuovo organismo prenderà il posto della Stato-Regioni, Stato-Città e Unificata. 
Il 18 febbraio scorso, quando il Consiglio dei ministri aveva licenziato il testo le Regioni si erano mostrate molto 
critiche verso questa novità. 
I dettagli, comunque, saranno definiti nei futuri decreti attuativi (tutti sottoposti al parere della Conferenza unificata, 
del Consiglio di Stato e delle Commissioni parlamentari competenti), ma a leggere i compiti e i meccanismi di 
funzionamento della nuova conferenza si configura una sorta di Camera delle Regioni sul modello di quanto 
auspicato a più riprese da esponenti del Governo e delle stesse Regioni. Le osservazioni di Regioni e Comuni 
saranno accolte grazie al lavoro di mediazione del ministero per i rapporti con le autonomie Raffaele Fitto. 
Tra le richieste accolte anche la presenza nella Conferenza della Repubblica dei presidenti di Anci e Upi e di 
almeno 7 sindaci, tra cui quello di Roma e 14 presidenti di Provincia., Ecco come sarà la Conferenza della 
Repubblica. 
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