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Rapporto Oasi 2015. Allarme del Cergas Bocconi: i segnali di riduzione dei servizi e delle prestazioni sono «forti e pesanti»

Sanita pubblica vittima dei tagli

Lo stato patrimoniale delle aziende sanitarie presenta debiti miliardari

Curarsifuori dagli ospedali

¢ pressoché impassibile
daRomaingit;trauncolpo
e altro margini per ulteriori
interventi non ce ne sono pidl
Roberto Turno

mm Viviamo mediamente di piu
(82,9anni) mal'8o dinoi rinuncia
alle cure perché costano troppo.
Spendiamo33miliardiditascano-
stra per la salute e dalla riabilita-
zione alle visite e gli accertamenti
specialisticiicosti “out of pocket”
sonolamaggioranzaesolole cure
in ospedale sono quasi sempre
gratis. Abbiamo ridotto del 40%
asl e ospedali-azienda e dal 1990
tagliatoben1zomilapostiletto,ma
curarsi fuori dall’'ospedale & quasi
impossibiledaRomaingiti. Datre
anniibilancieil contoeconomico
sono addirittura in attivo, ma lo
stato patrimoniale delle aziende
sanitarie & un disastro con debiti
miliardari nascosti a partire dalle
regioni sotto piano di rientro che
riguardano ormai quasi meta de-
gliitaliani. Egliinvestimentiresta-
nounachimera. Paroladella Boc-
coni:unacosaeilsuoopposto,una
specie di Giano bifronte, la sanita
pubblica italiana. Con la palla al
piedediunSudchearrancaeisuoi
pazienti che pagano un doppio
svantaggio di cure chemancanoe
di costiin pili. E questo, nonostan-
te gli sforzi di questi anni, i tagli a
colpi d’accetta che continuano a
lasciarci un sistema che € una
grande incompiuta.

Ecco il check piu aggiornato
della sanita pubblica italiana. Tl
quadro che esce dal «Rapporto
Oasi 2015» curato dall’intero staff
del Cergas Bocconi, che sara pre-

sentato oggi a Milano, parla chia-
ro. Traombre chesistagliano net-
te,maanche segnieloquentidimi-
glioramento. Che pero non basta-
no mai, anzi. E un giudizio che
emerge dal rapporto, di cui € re-
sponsabile scientificoil professor
Francesco Longo: poiché il 35%
del Fondo sanitario & esternaliz-
zato con prestazioni acquistate
dai privati, & piti facile tagliare in
sanita,colpendoproprioitrasferi-
menti alle "terze economie”, che
toccarealtrovenellaspesapubbli-
ca.Insomma,sicolpisconoipriva-
ti e intanto si abbassa l'asticella
delle prestazioni. Col risultato,
pero, che traun colpo d’accettae
Ialtro di margini per altri inter-
ventiperrisparmiarenonceneso-
no pit cosi tanti. Certo, ¢’ ancora
da razionalizzare e da colpire tra
sprechieinefficenze. Mafinoaun
certo punto. Perché i segnali diri-
duzione dei servizi e delle presta-
zioni sono appunto forti e pesanti.
Col management che intanto de-
ve operare sul fronte e che non
sempre ha armi e mezzi anche le-
gislativi giusti per poter sempre
incidere doveserve. Anchesepoi,
sifarilevare,nell’opinione pubbli-
ca il «messaggio» della lotta alle
inefficenze prevale «sul temadel-
I’equita». A conferma, scrivono
gli autori del rapporto del Cergas
Bocconi, «che le attuali policy
stanno godendo di una narrativa
politica favorevole ed efficace».
Una «narrativa», appunto, non
sempre larealtadei fatti.

Una realta che racconta come
la spesa sanitaria pubblica tra il
2009¢il2014haregistratounacre-
scita media annua dello 0,7%, ri-
baltando il +6% annuo del quin-
quennio precedente. Frutto dei
tagli e dei mancati aumenti dopo

I'esplosione dellagrande crisi. Da
tre anni I'equilibrio di bilancio
complessivostareggendo,c’ésta-
ta una «robusta» capacita di ri-
sposta alle misure messe in can-
tiere, con i manager diventati
«esecutori materiali» sul campo
delle manovre. Mai pero a costo
zero per gli italiani. Soprattutto
nelle regioni sottotutela,che han-
no potuto mostrare conti appa-
rentemente in rosa grazie alle su-
peraddizionali e ai ticket. Mentre
€ cresciuta la spesa dei cittadini.
Conunlivellodiqualitae quantita
dei servizi che non raramente «é
stato intaccato». E con risultati
patrimoniali che segnano rosso
profondo, sempre al Sud, sempre
doveicontinontornano. Adispet-
to dei trend di salute, di aspettati-
vadivita,dicrescitadel sistema.
Un ginepraio. Per uscire dal
quale il Cergas Bocconi presenta
unaricettaindieci punti:tagliarei
reparti che hanno poca attivita,
ridurregliospedaliapartire dalla
trasformazione di quelli piccoli,
accorpare le aziende e ridise-
gnarnelageografia,dareunamis-
sionespecificheaquelloconbud-
get che superaimld dieuro, ride-
finire accesso ed erogazione dei
serviziin base alla "tipologia” dei
pazienti. Ma anche fare traspa-
renza nei criteri di accettazione
dell'innovazione farmaceutica
senza barriere regionali, spinge-
resull’Htaesuisistemiinformati-
vi.Poiduejollynonfacili:integra-
re meglio col Ssn quei 33 miliardi
I’anno di spesa privata e attuare
unmixdipolitiche peril persona-
le per affrontare la mancanza di
medicieilloroinvecchiamento o
il burn out che esplode. Magari,
perchéno, diriflesso perdare pitt
opportunita ai giovani.

RIPRODUZIONE RISERVATA

U0 data
(] stampa

dal 1980 monitoraggio media




Dati rilevati dagli Enti certificatori o autocertificati 11 Sole,
Tiratura 09/2015: 199.944 % ®m 27-NOV-2015

Diffusione 09/2015; 145.182 dapag. 17

Lettori Ed. 1l 2015: 957.000 foglio2/2

Quotidiano - Ed. nazionale Dir. Resp.: Roberto Napoletano www.datastampa.it
Il pianeta sanita

CONFRONTO INTERNAZIONALE
Spesa procapite per finanziatore. Dati in dollari
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LA SANITA E LA CRESCITA DEI PREZZI
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