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IL FUTURO DEL NOSTRO SSN TRA CRISI STRUTTURALE E NECESSITA DI UNA RIFORMA

SCE]

LT CORAGGIOSE PER LA SANITA

di Giuseppe Lauria Pinter Regioni in base a una strategia poli- riforma € necessaria.

delle conoscenze ¢ ormai molto
breve, offrendo nuove terapie e mo-
dificando percorsi diagnostici. Cid
introduce rilevanti implicazioni ge-
stionali che i sistemi sanitari sono
chiamati ad affrontare e che non di-
pendono solo dall'incremento del
loro finanziamento, che pure resta
un aspetto fondamentale.

Il nostro SSN, solidale ed accessi-

bile

reddito, ¢ una sorta di assicurazio-
ne finanziata con fondi pubblici di
cui tutti i cittadini possono godere.
Questo modello, i cui pregi sono in-
discutibili, ¢ perd non solo molto
costoso, ma soprattutto sfiancato
danumerose difficolta. Tra esse, di-
sequilibrio di efficienza tra le Re-
gioni, assenza di un coordinamen-
to di reti specialistiche di terzo li-
vello a livello nazionale con elevati
tassi di migrazione sanitaria, caren-
za di personale sanitario pubblico e
lunghe liste d’attesa, stipendi bassi

tica di cui si & persa memoria, ten- In un’intervista di alcune setti-
tando di rafforzare una proposta mane fa, il Ministro Schillaci ha
debole con un ampio consenso po- ipotizzato che il personale medico
polare non ottenuto, mentre il cen- possa essere spostato dalla Pubbli-
trodestra depositava una proposta ca Amministrazione al Ministero
oppositiva ritenendo la riforma della Salute, sottolineando che la
squilibrata, priva di sufficienti ga- sua gestione dovrebbe essere af-
ranzie finanziarie e a rischio di di- frontata senza pregiudizi, essendo
sgregazione del sistema, a parte far  le attuali necessita del SSN lontane
sorridere o piangere, dovrebbe es- da quelle del tempo in cui € stato
sere il punto di ripartenza per una istituito e riformato. Cio ha solleva-
discussione condivisa e intellet- tol'immediata accusa di privatizza-
tualmente onesta. zione. In realta, I'idea é utile per
A 25 anni di distanza, il nostro analizzare le ragioni e cercare le so-
SSNregge come un vecchio robusto  luzioni alla crescente disaffezione
ponte grazie alla cornice costituzio-  al sistema pubblico.
nale dell’art. 32, alla garanzia dei li- Per esempio, il lavoro a tempo in-
velli essenziali di assistenza e al- determinato é ancora la priorita dei
limpegno di larga parte del perso- giovani medici? La mobilitd come
nale, con indicatori di salute tra i possibilita di crescita professionale
migliori al mondo. Ma non si svi- € importante? Posizioni interme-
luppa perché l'assenza di una visio- die, come l'aiuto primario di un
ne nazionale unitaria ostacola la tempo, potrebbero favorirla? Sce-
sua trasformazione in un vero siste-  gliere i primari attraverso un’assun-
ma adattivo, in grado di crescere zione di responsabilita delle dire-
con l'evoluzione della medicina. Al-  zioni, con poche regole che impe-
la riforma non sono seguiti infatti ~ discano conflitti di interesse, pena-
monitoraggio degli effetti, pro- li severe in caso di imbrogli e
grammazione delle azioni e ade- stipendi differenziati in base alla
guato adattamento amministrativo. complessita gestionale, invece che

ual ¢ il nostro modello
di sviluppo del sistema
sanitario? La medicina
cambia rapidamente e il
tempo di raddoppio

a tutti indipendentemente dal

e poco differenziabili in base alle Lo Stato controlla finanziamento e €ON concorsi a garanzia di lll:l {qui-
competenze individuali a parita di formazione, le Regioni assumonoil ~ Valenza professionale ormai priva
livello amministrativo, espatrio di Proprio personale e programmano  di senso, aumenterebbe Tattrattivi-

medici e ricercatori. " .

Queste difficolta si sono generate ~Sione generale del Paese, la Pubbli-
per una commistione di eventi a
partire dalla riforma del titolo V . 5
della Costituzione del 2001 che, gra- dovrebbe essere dinamico.
zie a un referendum votato dal 34%

ospedali e servizi senza alcuna vi- ta del sistema pubblico? Dare loro
I'obiettivo di differenziare le liste
ca Amministrazione impediscc la d’attesa in base alle necessitfl clini-
flessibilita utile a un sistema che che, invece di misurare il tempo di
accesso ai servizi, potrebbe essere
La Complicata gestione di questa efficace? Indurrebbe inoltre rifles-

dei cittadini, il 64% dei quali si Stratificazione di variabili ¢ la pata- ~ Sioni su nuove strategie per passare
espresse a favore, ha istituito i siste- 2 Pill bollente che ogni governo in dallattuale enorme numero di
mi sanitari regionali. Non che il si- carica eredita e perlaquale cercari- ~ trutture specialistiche con uguali

stema precedente funzionasse be-
ne, ma va ricordato che il profondo

cette rapide, efficaci e possibilmen- funzioni ma grandi disparita di
te semplici, mentre ’'opposizione Personale medico ad un modello

riassetto istituzionale non & avve- Agita con permanente frenesia lo ~ con efficienza e qualita pit equa-

nuto con I'accordo parlamentare tra

spettro della distruzione del SSN mente distribuite nel Paese, mi-
senza significative proposte analiti- gliore controllo della spesa e del

i< parti polltiche, come sarebbe st che. La legge di bilancio ha stanzia-  Tapporto con le strutture private
to l;’?&?i‘t"‘.““o s S toun incremento di 4 miliardi che ~convenzionate? Se per qualcuna di
f{? C?li una,cﬁltaagl?n ousuriiilrgu Cuﬁg amplia il Fondo Sanitario Naziona- queste domande la risposta e sl, al-
espresso il voto favorevole. Inoltre le dell's.g% nel 2025 e 3% nel 2026, lora ¢ Il momento di discutere co-

p : » con la previsione di passare dagli me cambiare, guardando al futuro

pensare che sia stato il centrosini-
stra a trainare una riforma che ha

attuali 136.5 miliardi a 144 nel 2030.  Memori del passato.
Tra le critiche sollevate, che cio non

imposto lampia autonomia delle ' ¢ficjente a risolvere la crisi del Criticita
personale medico pubblico. Vero, Il sistema italiano, i cui pregi
perché la crisi ¢ strutturale ed ¢ un sono indiscutibili, éperonon ~ ————
fattore cruciale per molti aspetti, solo molto cosloso, ma anf:he O i
tra cui le liste d’attesa. Quindi, una gravato da molte difficolta = Dise
o)
Pregi e difetti

E il momento di discutere di
come cambiare, guardando
al futuro e soprattutto
memori del passato
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