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Tuttii dati sulla sanita che non tornano nell agenda Giorgetti

Roma. Undici miliardi in pit in
tre anni. Sulla carta, il quadriennio
2026-2029 segna per la sanita pubbli-
ca italiana un impegno finanziario
significativo: dai 148,5 miliardi del
2026 si sale fino ai 159,4 del 2029, con
la spesa sanitaria stabilmente al 6,4
per cento del Pil. Il governo puo ri-
vendicare, con qualche ragione, di
aver invertito la tendenza alla com-
pressione del finanziamento del Ssn
che aveva caratterizzato gli anni
dell'austerita, non certo quelli del-
I'emergenza Covid. Ma basta leggere
con attenzione il Documento di fi-
nanza pubblica approvato in questi
giorni a Palazzo Chigi per capire che
queste risorse aggiuntive rischiano
di essere, in larga parte, una rincor-
sa a un sistema che si sta gia sfilac-
ciando sotto la pressione di tre
emergenze simultanee: una spesa
farmaceutica gia fuori dai tetti, un
personale che invecchia senza ri-
cambio e una demografia che tra-
sformera l'attuale modello sanitario
in qualcosa di insostenibile ben pri-
ma che i nostri figli vadano in pen-
sione.

Cominciamo dal dato pit imme-
diato ma anche ormai pit noto. Nei
primi nove mesi del 2025, gli acqui-
sti diretti hanno superato il tetto di
3.385,6 milioni di euro, mentre la
farmaceutica convenzionata é rima-
sta sotto tetto per 477,9 milioni, de-

terminando un saldo negativo com-
plessivo di 2.888,5 milioni. In altri
termini, il sistema sta gia spenden-
do quasi tre miliardi in pit di quan-
to previsto, e siamo ancora dentro
l'anno di riferimento. Insomma,
chiamarla programmazione finan-
ziaria & un eufemismo generoso.

Sul personale, il documento é an-
cora piu eloquente, perché i numeri
parlano da soli senza bisogno di in-
terpretazioni. I1 42,4 per cento dei
medici attivi in Italia ha oggi piu di
sessant'anni. Quasi la meta. Nei
prossimi anni, una quota rilevante
di questa generazione andra in pen-
sione, e non c'é alcuna evidenza che
il sistema di formazione sia in grado
di produrre i sostituti nei tempi e
nei numeri necessari. Nel frattem-
po, la quota di medici che sceglie il
settore pubblico continua a scende-
re. Il governo annuncia riforme —
dell'accesso universitario, delle
professioni sanitarie, della forma-
zione infermieristica — i cui effetti
si vedranno, nella migliore delle
ipotesi, tra cinque o dieci anni. Le
corsie degli ospedali e gli ambulato-
ri dei medici di base hanno bisogno
di personale adesso.

E poi ¢'é la questione che il Docu-
mento di finanza pubblica ha il me-
rito di sollevare esplicitamente, an-
che se con la prudenza burocratica
propria di un documento ufficiale: il

modo in cui valutiamo la spesa sani-
taria e sbagliato. Ragionare per tetti
annuali, per voci di bilancio com-
partimentate, per costi unitari delle
singole prestazioni, significa perde-
re di vista l'unica cosa che conta
davvero: 'effetto complessivo sul si-
stema nel tempo. La copertura degli
screening mammografici é scesa dal
61 per cento al 55 per cento in quat-
tro anni. Quella colorettale dal 40
per cento al 35 per cento. Ogni punto
percentuale di copertura persa &
una diagnosi tardiva in piu, un trat-
tamento pit oneroso, un ricovero
che poteva essere evitato. Il costo di
questa non-prevenzione non appare
in nessun capitolo di bilancio. Ma
arrivera, puntuale, sotto forma di
spesa ospedaliera negli anni succes-
sivi.

E’ su questo piano che la politica
sanitaria italiana continua a fallire
sistematicamente: non riesce a ra-
gionare oltre 1'orizzonte della legge
di bilancio. E la proiezione al 2070,
con la spesa sanitaria pubblica de-
stinata a raggiungere il 74 per cento
del Pil contro l'attuale 6,4 per cento,
non & una curiosita statistica. E' I'av-
viso di un conto che si sta accumu-
lando, e che in qualche modo si do-
vra pagare se si vuole continuare a
garantire un diritto alla salute costi-
tuzionalmente garantito.
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