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Pnrr salute, gli obiettivi un miraggio
Gimbe: «Forti ritardi sugli ospedali»

485- 001- 001

Il Pnrrsanita é in ritardo in tut-
ta Italia e il rischio é di perdere
fondi ingenti, vista la ravvicina-
ta data discadenza fissata peril
30 giugno. Ma in Puglia la situa-
zione sarebbe ancora pilt com-
plessa, soprattutto per quanto
riguarda la realizzazione delle
Case e degli ospedali di Comu-
nita. E quanto emerge dal re-
port realizzato dalla fondazio-
ne Gimbe: “La riforma dell’assi-
stenza territoriale, pilastro del
Pnrr missione Salute per avvici-
nare la sanita ai cittadini, € an-
cora ben lontana dall'essere
realmente operativa. Al 31 di-
cembre 2025 solo 66 Case della
comunita (3,9%) risultano pie-
namente funzionanti e solo 163
Ospedali di comunita (27,4%)
hanno attivato almeno un servi-
zio, ma nessuno risulta piena-
mente funzionante”, ¢ l'allar-
me.

In Puglia, stando al monito-
raggio dell'Osservatorio Gim-
be, al 31 dicembre soltanto in
tre Case delle comunita su 121 e
stato attivato almeno un servi-
zio, il 2,5% contro la media na-
zionale del 45,5%; per quanto ri-
guarda gli Ospedali di comuni-
ta, invece, soltanto sette su 49
strutture hanno almeno un ser-
vizio dichiarato attivo, il 14%
controil 27% della media italia-
na. Capitolo fascicolo sanitario:
sono disponibili 11 documenti
del totale delle 20 tipologie pre-
viste. “Il 75% dei cittadini pu-
gliesi — si legge - ha espresso il
consenso alla consultazione
dei propri documenti nel fasci-
colo sanitario elettronico”, con-
tro una media italiana del 44%.

«Abbiamo analizzato — di-
chiara Nino Cartabellotta, pre-

sidente della Fondazione Gim-
be - i risultati raggiuntial 30 di-
cembre 2025 e le criticita che
continuano a frenare la rifor-
ma dell'assistenza territoriale.
L’obiettivo & duplice: fornire ai
cittadini un quadro oggettivo,
alriparo da letture strumentali,
elanciare unmonito a Governo
e Regioni sui potenziali rischi
che gli inaccettabili ritardi ac-
cumulati avranno sulla rendi-
contazione finale del prossimo
30 giugno». A quattro anni
dall’avvio, «la riforma dell’assi-
stenza territoriale procede a ri-
lento, con marcate disegua-
glianze regionali, in particolare
nell'attivazione e nella piena
operativita di Case e Ospedali
di comunita». «Il potenziamen-
to dell’'assistenza territoriale —
afferma Cartabellotta — & la
chiave per decongestionare
ospedali e pronto soccorso e ga-
rantire una sanita di prossimi-
ta. Tuttavia, i dati ufficiali tra-
smessi dalle Regioni restitui-
scono un quadro preoccupan-
te: fatta eccezione per le Centra-
li operative territoriali, a pochi
mesi dalla scadenza del Pnrr
siamo molto lontani dal rag-
giungimento del target euro-
peo. E il ritmo di attivazione di
Case e Ospedali di comunita ri-
mane troppo lento»,

La riorganizzazione dell'assi-
stenza territoriale prevede la
realizzazione, in tutta Italia, di
1715 Case della comunita
(CdC), 657 Centrali operative
territoriali (Cot) e 594 Ospedali
di comunita (Odc). Al 31 dicem-
bre 2025, su 1.715 Case della co-
munita programmate, per 649
(37,8%) le Regioni non hanno
dichiarato attivo alcun servizio

previsto. «Per oltre un terzo del-
le strutture programmate -
commenta il presidente Carta-
bellotta — non esiste alcun dato
pubblico: né sulla loro reale esi-
stenza, né sullo stato di avanza-
mento». Per 78l strutture
(45,5%) risulta attivo almeno
un servizio: di queste solo per
285 (16,7%) sono stati dichiarati
attivi tutti i servizi obbligatori:
resenza di équipe multi-pro-
essionali, punto unico di acces-
so, assistenza domiciliare, spe-
cialisticaambulatoriale, servizi
infermieristici, sistema di pre-
notazione collegato al Cup, inte-
grazione con i servizi sociali,
partecipazione della comunita,
oltre a servizi diagnostici di ba-
se, continuita assistenziale e
punto prelievi solo nelle Cde
principali (hub). «Considerata
la rilevanza di ciascuno di que-
stiservizi—chiosa Cartabellotta
- la loro presenza parziale non
solo indebolisce le funzioni del-
le Case della comunita, ma ren-
de le strutture poco attrattive
per i cittadini che non trovano
tutte le risposte adeguate ai bi-

sogni assistenziali».
V.Dam.
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