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Un “manife

perilrilancio
delSsn

al rafforzamento
della medicina di
prossimita al supe-
ramento dell'ec-
cesso di burocrazia, dalla
valorizzazione del ruolo del
Terzo settore tramite
co-programmazione e
co-progettazione, fino all'in-
troduzione di meccanismi
difinanziamento pil equi e
responsabilizzanti. Sono
alcuni dei temi trattati nel
libro dal titolo “Pensare la
sanita. Terapie per una
sanita malata”, afirmadei
professori Luca Antonini
(vicepresidente della Corte
Costituzionale) e Stefano
Zamagni (docente di Econo-
mia civile all'Universita di
Bologna). Il libro, pubbli-
cato da Marcianum Press, si
configura come una sorta di
“manifesto” peril rilancio
del Servizio sanitario nazio-
nale, inteso non come mero
centro di costo, ma come
infrastruttura essenziale di
coesione sociale e garanzia
democratica. In un conte-
sto dirisorse limitate, gli
autoriribadiscono infatti
che “non e sufficiente
incrementare i finanzia-
menti, ma & necessario
ripensare profondamente il
modello di sanita pubblica,
riconoscendone il valore
strategico per il futuro del

Paese. L'universalita dell'as-
sistenza sanitaria & un pila-
stroirrinunciabile della
nostra democrazia. E un
diritto sancito dalla Costitu-
zione, che impone l'impe-
gno costante a garantire
equita, accessibilita e qua-
lita delle cure per tuttii cit-
tadini, indipendentemente
da dove risiedono e dalla
condizione economica di
ognuno diloro. Per difen-
dere questo principio sono
fondamentali tre elementi:
investimenti, riorganizza-
zione e innovazione". “Pen -
sare lasanita” propone
dunque una approfondita
riflessione sull'evoluzione
del Sistema sanitario nazio-
nale, denunciandone la pro-
gressiva crisi e richiamando
['urgenza diun rinnovato
“pensiero forte” ingrado
diguidarne il rilancio. Gli
autori ripercorrono le radici
culturali e costituzionali del
diritto alla salute, con parti-
colareriferimento al dibat-
tito in Assemblea Costi-
tuente che ha portato alla
formulazione dell'art. 32
della Costituzione, unico a
qualificare un diritto come
“fondamentale”. Aque-
sto spirito si ispird la crea-
zione del Sistema sanitario
nazionale nel 1978 (grazie a
Tina Anselmi, prima donna

Ministro della storia repub-
blicana) frutto di una

“visione politicacoesae
lungimirante”, capace di
assicurare prestazioni sani-

tarie di alta qualita con

costi contenuti, come rico-
nosciuto a livello internazionale.
Il Sistema sanitario nazionale ita-
liano € ancora oggi considerato
un modello d'eccellenza in tutto
ilmondo. Il pilastro della tutela
del diritto alla salute, ['unico ad
essere espressamente ricono-
sciuto come fondamentale dalla
Costituzione. Garantendo I'uni-
versalita e I'equita delle cure, nel
corso dei decenni ha contribuito
in modo significativo a miglio-
rare le condizioni di vita degli ita-
liani. Negli ultimi quindici anni,
tuttavia, si & assistito a un “pro -
gressivo smantellamento silen-
zioso” del sistema, aggravato
dataglilineari al finanziamento
(avvenutiin particolare nello
scorso decennio), carenza di pro-
grammazione e crescente disarti-
colazione traiil livello statale (che
finanzia) e quello regionale (che
gestisce). A questo si sommano
problematiche strutturalicome
la carenza di personale sanitario,
I'inadeguatezza delle retribu-
zioni, la crisi della formazione
accademica e l'insufficiente valo-
rizzazione della medicina territo-
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riale. “Il diritto allasalute, trai
pit importanti ma anche tra i piu
fragili - sottolineano ancora gli
autorinel libro - risente
dell'onda lunga di questi feno-
meni, che determinano la cre-
scente incidenza della spesa pri-
vata 'out of pocket', con conse-
guenze graviin termini di equita
e accessibilita delle cure”. I
volume analizza infine |'evolu-
zione della giurisprudenza costi-
tuzionale in materia sanitaria,
con particolare attenzione alla
nozione di “spesa costituzional-
mente necessaria”, cheha
segnato un'importante inver-
sione di tendenza nel contrasto
al de finanziamento del Sistema
sanitario nazionale. In questa
prospettiva, il libro indica quindi
una serie di “terapie” priorita-
rie, che non richiederebbero
tempi biblici per essere realiz-
zate e che, se condivise, potreb-

bero salvare la sanita italiana dal
rischio di rimanere vittima di una
tempesta perfetta. Un capitolo
dedicato al Pnrr che stanzia per
la salute 15, 6 miliardi (I'8% di
risorse previste complessiva-
mente dal Piano). Una grande
occasione che rischia di trasfor-
marsiin un boomerang se questi
soldi saranno utilizzati male,
magari per realizzare senza ade-
guato personale sanitario strut-
ture che rischiano di diventare
nuove cattedrali nel destero. Il
volume invita in sostanza ad un
esercizio necessario: fermarcia
riflettere, prima che si scatenila
tempesta perfetta, sulla nostra
sanita con una visione ampia,
non solo tecnica ma anche cultu-
rale ed etica. E proprio in questa
direzione che si muove una delle
tesi centrali che emerge da que-
ste pagine: la necessita di tor-
nare a una chiave umanistica

della sanita, che riporti al centro
del sistema non solo l'efficienza
e l'appropriatezza clinica, ma
anche quella necessaria dimen-
sione umana in cui vivono tra I'al-
tro larelazione tra medico e
paziente, ['ascolto e la fiducia,
per garantire dignita e rispetto al
paziente e a chi soffre.
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