ref-id-1964

488- 001- 001

LASTAMPA

Dir. Resp.:Antonio Di Rosa
Tiratura: 66.758 Diffusione: 79.275 Lettori: 764.000

aEeen

i GIMBE

sssen

L L L]

EVIDENCE FOR HEALTH
Sezione:GIMBE

Rassegna del: 24/09/26
Edizione del:24/09/26
Estratto da pag.:1,12-13
Foglio:1/3

L'INCHIESTA DISPOTLIGHT
Caro sanita,suil ticket
ma incassano di pit
privati e Intramoenia
ANGELONE,MONDO,RUSSO

fautunno porta un aumento
per i ticket sanitari, scattato
lunedi scorso. Le stime profilano
un aggravio per gli assistiti (non
esenti)inmediadi1,50 euro: into-
tale, circa 27 milioni di euro in

pittall’anno. Ennesima “goccia” a
carico delle famiglie. - pacine12€13

", SPOIGHT

Sanita, aumentano i ticket
Ma a incassare di piu
Sono privati e intramoenia

Nel2024 gliitalianihanno speso oltre 23 miliardidieuro,lameta per visite e interventi
Cosile Aslin affanno si affidano alle strutture esterne, che devono poi essere pagate

ANNA MARIA ANGELONE
ROMA

L’autunno porta un aggra-
vio per i ticket sanitari sulle
tasche dei cittadini. All’origi-
ne, 'adeguamento delle ta-
rifferimborsate ai privatiac-
creditati per le prestazioni
erogate, scattato lunedi 21
settembre. Se buona parte
dell’extrasu centinaiadivisi-
te ed esami diagnostici sara
sostenutodal sistema pubbli-
co, le stime profilano un au-
mento anche per gli assistiti
(non esenti) in media, di
1,50 euro: in totale, circa 27
milioni di euro in piti all’an-
no. Ennesima “goccia” nel
mare delle spese per la salu-
teacaricodelle famiglie.
L’aggiornamento colpisce
anche diversi ausili ottici e

protesici:lenti a contatto, bu-
sti correttivi, protesi d’arto.
Dispositivi molto ricercati.
Secondo una recente rileva-
zione condotta dal Centro
studidi Confindustria dispo-
sitivi medici e promossa da
Aito, nel nostro Paese oltre 8
pazientisu 10incontrano dif-
ficolta a ottenere ausili e pro-
tesi con il Ssn e il 63% sostie-
ne la spesa personalmente.
Pil1 della meta dei pazienti
segnalacriticita per tempi di
attesa troppo lunghi, proce-
dure burocratiche comples-
se e scarse informazioni. Ec-
co, dunque, che si mette ma-
no al portafoglio.

L’Ufficio parlamentare di
bilancio certifica che I'ltalia
vantail pocolodevole prima-
to di una minore spesa sani-
taria pubblica della media

Ue e di un maggiore esborso
direttodei cittadini. La cosid-
detta “out-of-pocket” rag-
giunge circa il 23% del tota-
le: ben nove punti in piti ri-
spetto alla media europea.
Secondol'Istat, laspesa sani-
taria nominale pro-capite &
lievitata dai 2.637 euro del
2019ai 3.225 eurodel 2025:
di questi, 2.388 euro sono fi-
nanziati dal pubblico, 719
euro dalle famigliee 118 eu-
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ro dai regimi volontari (po-
lizze e altro).

«L’incremento della spesa
privata delle famiglie viag-
gia al ritmo del 5% annuo»
sottolinea Alessio D’Amato,
gia assessore alla Sanita del-
la Regione Lazio e oggi re-
sponsabile Welfare della se-
greteria nazionale di Azio-

ne. «Del resto, se spesso le
prescrizioni emesse che van-
no a buon fine si fermano al
50% 0 60%, ¢ la spia di un si-
stema che non funziona: il
cittadino non riesce a rag-
giungerel’assistenzaedé co-
strettoafarericorsoal priva-
to o rinunciare alle cure. Un
fallimenton.

1 monitorag?o della spe-
sasanitaria della Ragioneria
generale dello Stato resocon-
ta che, nel 2024, sono stati
trasmessi al sistema tessera
sanitaria ai fini delle dichia-
razioni dei redditi 46,41 mi-
liardi di euro di spese dei cit-
tadini: nel 2016, erano
28,13 miliardi di euro. Chi

@ SulaStampa

I buco nero delle liste d'attesa
A9 Lameta pagaorinunciaalle cure

~ )

Il spoTLIGHT

e e il e e

Sulgiornalediieriabbiamo
raccontatoilgaptraricettee
prenotazioni:lametadei
pazientiinlistad’attesaonon
sicuraofaricorsoaiprivati

neattiradi pit1?
Quasilametaéandataalle
visite specialistiche ambula-
toriali eagliinterventi opera-
tori, con un peso importante
diquellidentari (laspesaper
odontoiatri sale da 4,97 mi-
liardidieuroa6,08).
Invalore assoluto, pero, so-
no le “strutture autorizzate”
afare la parte del leone: nel-
lo stesso arco di tempo, sono

passateda 3,05a 8,20 miliar-
di di euro (il 169% in pit1). E
sonooraappaiate alle “strut-
ture private accreditate”, pa-
rimenti salite da 5,26 miliar-
dia8,20. Tradotto: le struttu-
re sanitarie autorizzate ma
non accreditate al Ssn (labo-
ratori di analisi e diagnosti-
ca, centri di terapie riabilita-
tive e fisioterapiche) galop-
panopili veloci.
Indirettamente, anche il
pubblico spende per il priva-
to. Secondo 1'UpB, le fami-
glie sostengono sempre pitii
costi di farmaci, dispositivie
prestazioni sanitarie private

SPESA SANITARIA TRASMESSA AL MINISTERO

In miliardi di euro

perridurreitempidiattesae
scegliere struttura o profes-
sionista. Ma, evidenzia la
stessa analisi, una parte del-
la spesa diretta “out-of-poc-
ket” & finanziata con risorse
pubbliche, sotto forma di mi-
nori entrate fiscali, «assicu-
rando, tuttavia, un vantag-
gio che sidistribuisce in ma-
niera diseguale tra i contri-
buenti, tale da sollevare criti-
cita in termini di equitay. In
pratica, le detrazioni fiscali
tendono ad aumentare al cre-
sceredel reddito.

Poi, ci sono i sistemi sani-
tari regionali. Quanto spen-
dono per pagare prestazio-
ni erogate da strutture priva-
te? La Fondazione Gimbe,
su dati della Ragioneria ge-
nerale dello Stato, rivela
che quasi il 20% della spesa
sanitaria complessiva a li-
vello regionale & destinato
alprivato. Secondo le elabo-

razioni, superano questa
media Puglia, Campania, Si-
cilia, Lombardia e Lazio.

Mentre il Molise svetta su
tutte: pitt di 31 euro su 100
della spesa sanitaria regio-
nalevaad acquistare presta-
zioni dal settore privato.

In valori assoluti, nel 2024
il conto superai 27,6 miliar-
di di euro. A spendere di pit
élaLombardiacon 6,16 mi-
liardi di euro. Seguono La-
zio (3,70 miliardi), Campa-
nia (2,77 miliardi) e Sicilia
(2,62 miliardi). Una spesa
che migliora le performan-
ce? Non e detto.—

Laspesamedia
pro-capite ¢ lievitata
dai2.637 eurodel 2019
ai 3.225eurodel 2025

QLRI

Voco | 206 | 202 | Var%(2016-202)

Farmacie pubbliche e private
Strutture pubbliche
Strutture private accreditate
Medici chirughi

- Medici

- Odontoiatri

Strutture autorizzate

Altri operatori sanitari
Esercenti professioni sanitarie
Iscritti agli elenchi speciali
TOTALE

8,29 12,77 54,0%
214 2,41 12,6%
5,26 8,20 55,9%
718 8,85 23,3%
2,21 2,77 25,3%
4,97 6,08 22,3%
3,05 8,20 168,9%
2,21 4,94 123,5%

- 0,98 nd. -

- 0,06 nd. -

2813 | 4641 | 650% MM |
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Lequote
Inmedia
i120%della
spesa
sanitaria
complessiva
alivello
regionale
édestinato
alprivato
Nel2024
ilconto
complessivo
hasuperato
i27,6 miliardi
dieuro
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Visiteeliste
d'attesa
éiltema
deldeskdi
giornalismo
investigativo
guidato
daPaolo
Festuccia
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