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[nvestimenti nella sanita
e attrazione dei giovani:
due leve per lo sviluppo

Politiche regionali. Il presidente de Pascale: «Adesso che i conti sono stati
messi in ordine il sistema della salute ha di nuovo riserve da spendere»

Paginaacuradi

Alessandro Cicognani

a sanita dell’Emilia-Roma-

gnaprovaausciredall’emer-

genzadeicontieatornare su

un terreno di programma-

zione. Dopoundisavanzovi-
cino ai 200 milioni nel 2024 eunz025
chiuso con un rosso di 50 milioni, il
2026 & I'anno in cui via Aldo Moro
puntaalpareggio. Michele de Pascale,
presidente della Regionedafine 2024,
rivendica il passaggio pil delicato
della suaprimafase dimandato: met-
tere in sicurezza il servizio sanitario
regionale senzaarretrare sulmodello
pubblico. «Assumendocianche il ri-
schio di esserci sbagliati, possiamo
direchela sanita regionale chiudera
il 2026 finalmente in pareggio».

Il punto dipartenzaélalungacoda
del Covid. La pandemia ha alzato in
modostrutturale'asticella dellaspe-
sasanitaria, in Emilia-Romagna co-
me nel resto del Paese, mentre le ri-
sorse straordinarie che avevano so-
stenuto il sistema si sono progressi-
vamente esaurite. «Quando il
rubinetto dei finanziamenti statali si
&chiuso, siéinevitabilmente genera-
tounbuco dibilancio» ricostruisce de
Pascale. Daquila scelta, politicamente
costosa, diintervenire su pitileve: ad-
dizionale Irpef, ticket farmaceutico,
Irapebolloauto. «Mirendo contoche
avoltesi debbano prendere decisioni
cherischianodirisultare impopolari,
manon potevamo pitt permetterci di
nonavereil ticket sullafarmaceutica»
dice il presidente, ricordando che
PEmilia-Romagna erarimasta 'unica
Regione del Centro-Nord senzaque-
stacompartecipazione. Dentroque-

sta cornice si collocail rafforzamento
delFondoregionale perlanonauto-
sufficienza, con una dotazione indi-
cata in 568,2 milioni e incrementi
progressivi rispetto al bilancio prece-
dente. Eunodei capitoli pit1 sensibili,
perchériguardaunapopolazione che
oggi contacirca22omila personenon
autosufficienti e che nei prossimi
vent'anni potrebbe salire fino a
37omila. «Abbiamolafortunadiave-
reil fondo per lanonautosufficienza
pitigrande d’Italia - sottolinea de Pa-
scale -. Primauna parterilevanteera
copertadaRoma, oggisono quasi tut-
te risorse regionali».

Lapartita, pero, none solofiscale.
La Regione rivendica anche unara-
zionalizzazione della spesanei presi-
diospedalieri euna maggiore appro-
priatezza nell'usodellerisorse. Larete
eampia e complessa: grandi ospedali
provingiali, strutture intermedie, me-
dicinaterritoriale, case dellacomuni-
ta. «Avereicontiinordine noné faci-
le», osservail presidente. Lasanitare-
gionale 2026 parte da una program-
mazione da 10,2 miliardi, con 8,3
miliardidestinatialleaziende sanita-
rie e 1,9 miliardi distribuiti su azioni
vincolate. Il passaggio decisivoé ora
trasformare 'equilibrio dei conti in
capacita diinvestimento.

Seil sistematiene, ragionade Pa-
scale, puo tornare a investire: com-
pletarele opere Pnrr(attualmenteal-
1'80%), dare continuita al piano ospe-
daliero, rafforzare la medicina di
prossimita, alleggerire la pressione
sugliospedali eridurreicostiimpro-
prigenerati daricoveritroppolunghi
odarisposte territorialiinsufficienti.
«Adesso che i conti sono stati messi
in ordine, la sanita emiliano-roma-
gnolahadinuovoriservedaspende-
re», dice. Ma il quadro resta fragile,
perché nel 2025 lo Stato non ha co-
pertol'inflazione, mentre peril 2026

hagarantitoalmeno questa copertu-
ra. «Speriamo che decida di fare lo
stesso anche nel 2027».

Laseconda gamba della strategia
riguarda i giovani. L’Emilia-Roma-
gnacontinuaad attrarre competenze
alte grazie a un sistema produttivo
che puo contare su grandimarchi co-
me Ferrari, Lamborghini, Ducati, Ba-
rilla e Technogym.

La Regione ha lanciato un bando
daquattro milioni per portare dottori
diricercanelle imprese, sostenendo
progettilegatiall’assunzione di nuovi
talenti. «Sonoarrivate 38 domandee
ad ogginesono gia state formalizzate
15 - spiega De Pascale -.Inserirericer-
catori e ricercatrici dentro il tessuto
produttivo & sempre fondamentales.
Sullealte competenze, pero, il presi-
denteinvitaanonleggerela mobilita
solo come fuga. «Le esperienze e le
contaminazioni fuoridai confinisono
parte integrante del percorso di car-
riera di unricercatore».

IInodo pitidifficile & un altro: trat-
teneree attrarre giovani lavoratoriin
una regione dove il costo della vita,
soprattutto a Bologna, rischia di di-
ventareunabarrieraall'ingresso. Gia
oggi chi vince bandi pubblici nel ca-
poluogo spesso preferisce rifiutarli
perviadel caro mattone. «Per troppo
tempo si & pensato che quello della
casa fosse solo un tema di mercato,
ma é anche politico» afferma de Pa-
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scale. Larisposta passa dal pianore-
gionale da 300 milioni, costruitoan-
cheattraversoil rapportoconlaBan-
ca europea per gli investimenti, per

autonomia, maper farfunzionareun
sistemacomplesso, «serve unguadro
normativo che distinguale foresterie
dagli affitti ordinari». Quella che si

MODELLO PUBBLICO

La sanitaregionale
Lasanita éil cuore della
manovra regionale: dopo un
disavanzo dicirca 200
milioni nel 2024 e unrosso
ridotto a 50 milioni nel 2025,
orala sanita emiliano
romagnola punta al pareggio
nel 2026. Un risultato reso
possibile da interventi diretti
sulle imposte, sui ticket
farmaceutici, ma anche
sull’efficientamento
dell'intero sistema.
Laretevale 11,5 miliardie
tiene insieme grandi
ospedali provinciali, presidi
intermedi, case della
comunita e medicina
territoriale. La visione di
Michele de Pascale &
difendere il modello
pubblico, razionalizzando la
spesa e usando risorse
regionali per finanziare cid
che lo Stato non copre. E si
torna anche a parlare di
investimenti

220mila

rigenerare patrimonio pubblicoinu-
tilizzatoeaumentareglialloggiaca-
none calmierato. A questo siaggiun-
ge il tema delle foresterie aziendali.
«Bisognacambiare mentalita: I'abi-
tazione puo diventare un pezzo del
welfare aziendale», dice. Alcune
aziendehannoiniziatoamuoversiin

Grande successo

del bando per portare
dottoridiricercanelle
imprese e promuovere
I'assunzione di talenti

PERSONE FRAGILI

dice, conditio sine qua non.

SRIFRODUDONE RISERVATA

MICHELE

DE PASCALE
Presidente della
Regione Emilia-
Romagna

Sul Fondo per la non autosufficien-
za la Regione investe 568,2 milioni,
per una platea oggi stimata in
220mila persone

Eccellenze.

L'Ospedale Maggiore di Bologna el
secondo del comprensorio per dimen-
sione (circa 900 posti letto), dopoil
Policlinico Sant'Orsola-Malpighi
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