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UK. 1 TEMPINELLA SANITA non si riducono, afferma un rapporto parlamentare

L’attesa ¢ ancoralunga

anti costi e nes-
sun beneficio.L'o -
nerosissima rifor-
ma del servizio sa-
nitario nazionale
(NHS) &éin “stallo”. Levirgolette
sono del PAC, lacommissione par-
lamentare sui conti pubblici (Pu-
blic accounts committee), che a
pochi giorni dalla presentazione
della legge di bilancio, e in un mo-
mento di estremai impopolarita
per il governo, ha dato un’altra
picconata alle politiche di Dow-
ning Street. Il National Health Ser-
vice, nella sua versione “meno
spese e piu efficienza”, non sta
riuscendoin quello che il suo pri-
mo grande obiettivo: ridurre tem-
pi e liste di attesa per i pazienti.
Per ora, i risultati non si vedono,
ha scritto il PAC in un rapporto
chesolleva seri dubbi sulla capaci-
ta del partito laburista di mante-
nere la promessa fondamentale
rivolta agli elettori di “riparare il
NHS”, e garante che i pazienti
possano tornare a ricevere cure
ospedaliere entro 18 settimane
entroil 2029. Il documento, cheiil
Guardian considera “feroce”,
avverte cheimiglioramenti previ-
stinelle liste d’attesa in realtaso-
no “in stallo”. E attacca diretta-
mente Keir Starmer e il suo mini-

stro della salute, Wes Streeting,
colpevoli di aver awiato una“co -
stosa e imprevista” riorganizza-
zione del National Health Service,
cheallafine potrebbe danneggia-
rel'intero impiantodell’assisten -
za britannica. La riduzione dei
tempi di attesa ha interessato so-
lo 220mila pazienti, da quando i
laburisti sono al potere, cioé da lu-
glio 2024. Se il ritmo rimanesse
questo, alla scadenza del 2029,
cioe alla fine del mandato gover-
nativo, i benefici riguarderebbe-
ro poco pit di 1 milione diinglesi,
molto lontano dall’obiettivo fis-
sato di 40mila nuovi appunta-
menti a settimana, pari a 2 milio-
nidivisiteinpitall’anno per5an-
ni, cioé 10 milioni di nuovi appun-
tamenti per il periodo
2025-2029. Secondo il rapporto,
sono ancora troppi i pazienti che
devono aspettare piu di 18 setti-
mane per cure ospedaliere non
urgenti, a volte per piti di 1 anno,
e pit di6 settimane per una radio-
grafia o una scansione. "I pro-
gressi nella riduzione dei tempi di
attesa sembrano essersi arresta-
ti, con la lista d'attesa totale per
le cure elettive chesiattestaa 7,4
milioni di percorsi clinici”, affer-
ma la commissione. Nello specifi-
co, il PAC harilevato 4 grandi pro-

blemi: gli obiettivi chiave del NHS
per migliorare I'accessosia alle cu-
re programmate che ai test dia-
gnostici entro la scorsa primave-
ra “non sono stati raggiunti”;
nonostantei 3,24 miliardidi sterli-
ne spesi per l'istituzione di centri
diagnostici comunitari e centri
chirurgici, non é stato raggiunto
I'obiettivo di ridurre i ritardi; lo
scorso luglio, 192mila persone
erano in attesa di cure da almeno
1 anno, nonostante l'impegno ad
abbattere i tempi entro marzo
2025; il 22 per cento dei pazienti
ha dovuto attendere pit di 6 setti-
mane per un test diagnostico, no-
nostante questa percentuale do-
vesse essere ridotta al 5, sempre
entro marzo di quest’anno. La
bocciatura della commissione
parlamentare sui conti pubblici &
tutt’altro che unavoce isolata, e
faseguito alle perplessita dell'ln -
stitute for Fiscal Studies, dell'Heal-
th Foundation e dell'Institute for
Government, che hanno messo
in dubbio la probabilita che entro
il 2029 i tempi di attesa per pro-
grammare una cura ospedaliera
non superino le 18 settimane.
Pierpaolo Arzilla
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