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@ L’INTERVISTA
di ZITADAZZI

Cartabellotta “La vera svolta
sl misura nel servizi ai cittadini
(e shiducia nel sistema sanita”

vasi 6 lombardisu 10

ritengono che la sanita

regionale sia peggiorata
nedli ultimi 20 anni. Professor Nino
Cartabellotta, presidente di
Fondazione Gimbe, qual é stato il
momento di crisi? La pandemia?
«La pandemia é stata solo uno
stress test che ha messo anudo
fragilita gia esistenti: infatti, il
progressivo indebolimento del
Servizio sanitario nazionale ha
peggiorato la qualita della sanita in
tutte le Regioni. In Lombardia,
verosimilmente, hanno pesato
anche alcune scelte:
I'equiparazione tra pubblicoe
privato e I'aver puntato troppo sugli
ospedali e poco sul territorio».

Quali sono i motivi periqualii
lombardi non sono soddisfatti?

«Le liste d’attesa sono il sintomo pit1
evidente, ma non I'unico. Pesano la
difficolta di trovare un medico di
famiglia, la frammentazione dei
percorsi tra ospedale e territorio, la
presa in carico inadeguata dei
pazienti cronici, la gestione della
non autosufficienza. Trattandosi di
criticitd che riguardano I'intero
Paese, credo che I'insoddisfazione
sia alimentata dalla consapevolezza
di essere residenti nella regione pia
ricca d’Italia».

La gestione mista pubblico
privato danneggiail pubblico?
«Non bisogna contrapporre
pubblico e privato, ma garantire un
sano equilibrio nell’offerta dei
serviziin relazione ai bisogni di
salute. Altrimenti, si genera uno
sbilanciamento che finisce per
indebolire I'offerta pubblica,
soprattutto per servizi e prestazioni
poco remunerativi per il privato».

Lagente ha capito e sentitola
riforma della sanita regionale?

«I cittadini faticano a percepire

ancora benefici concreti. Le Case e
gli Ospedali di comunita richiedono
personale, integrazione digitale e
nuovi modelli organizzativi. Sele
strutture non sono pienamente
operative, la riforma resta sulla
carta: perché la vera svolta si
misura nei servizi erogati ai
cittadini, non nei metri quadri
inaugurati».

I cittadini silamentano per il
personale che manca negli ospedali
o per la qualita delle prestazioni?
«La qualita clinica delle grandi
strutture lombarde & ampiamente
riconosciuta, sia pubblico che nel
privato convenzionato. Le criticita
riguardano la carenza di personale
eicarichi dilavoro elevati che
rallentano i percorsidi diagnosie
cura e sottraggono tempo prezioso
allarelazione con il paziente. Non &
una sfiducia nelle competenze dei
professionisti, ma nella capacita del
sistema di garantire tempestivita,
continuita e comunicazione».

Quanto pesail fatto che solo
pagando siriesce ad aver accessoa
cure ed esami in tempi ragionevoli?
«Euno degli elementi che generano
maggiore frustrazione. Se i tempi
massimi non vengono rispettati nel
circuito pubblico/privato
convenzionato, I'alternativa ad
attese infinite & pagare; oppure, per
imeno abbienti, rinunciare alle
prestazioni. Questo “doppio
binario” viene percepito come
iniquo ed erode la fiducia
nell'universalismo del Ssn».

Tante proteste ma 4 grandi
ospedali lombardi sono ai vertici
delle classifiche sanitarie
internazionali.

«Non & una contraddizione, perché
la qualita dell’assistenza non si
misura dalle “punte di diamante”,
ma dall’equita diaccessoa tutti i

servizi sanitari e socio-sanitari in
grado di soddisfare i bisogni di
salute delle persone. Eil cittadino
giudica l'accessibilitd quotidiana,
non guarda le classifiche
internazionali».

Eppurela sanita lombarda attrae
pazienti da tutta Italia.
«La Lombardia & la prima regione
per mobilita attiva grazie alle
proprie eccellenze ospedaliere, ma
al tempo stesso troppi residenti
vanno a curarsi in altre regioni. Per
ilresto, ormai da 15 anni assistiamo
al progressivo definanziamento del
Ssn: la spesa sanitaria pubblica &
inferiore alla media dei Paesi
europei e il divario aumenta.
Perché a fronte dei roboanti
annuncidel governo sulle cifre
assolute, il fondo sanitario
nazionale dal 6,3 per cento del 2022
é crollato a valori intorno al 6 per
cento negli anni successivi. Ovvero
trail 2023 e il 2026 sono venuti
meno 17,5 miliardi».
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Non bisogna
contrapporre pubblico
e privato ma garantire
un equilibrio nell’offerta
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