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DISILVERIO, SEGRETARIO NAZIONALE DI ANAAO-ASSOMED

«A farme le spese saranno gli abitanti
piu fragili delle regioni piu povere»

HN Segretario Di Silverio, di-
verse analisi ci mostrano che
la sanita & gia diseguale. Cosa
eérimasto daregionalizzare?
L'articolo 116 permette un'ulte-
riore devoluzione di funzionial-
le regioni. Ad esempio, oggi in
ambito sanitario non sono anco-
ra regionalizzate la definizione
dell’'organizzazione del servi-
zio, 1 livelli essenziali di assi-
stenza e la contrattazione. Con
la nuova legge sull’autonomia
differenziata queste funzioni
potranno essere definite a livel-
loregionale.

Quali saranno le conseguenze
pericittadini?

Con l'autonomia differenziata
laLombardia potrebbe stabilire
che le ecografie in gravidanza
non rientrano tra le prestazioni
essenziali da garantire gratuita-
mente, il Veneto potrebbe deci-
dere altrettanto per un’altra
prestazione e cosi via. L'Italia

potrebbe frammentarsi in 21
piccoli stati, ancora pit di quan-
to avvenga oggi. Le disugua-
glianze si allargheranno ulte-
riormente. Le regioni del sud
partono in svantaggio non tan-
to peruna minore qualita politi-
ca e amministrativa, ma soprat-
tutto per un livello di reddito
nettamente inferiore che si tra-
duce in minore gettito fiscale.
Senza una redistribuzione delle
risorse a livello nazionale, que-
ste regioni saranno costrette a
aumentare le accise o a ridurre
le prestazioni.

Le disuguaglianze perd sono
gia molto rilevanti tra una re-
gione e 'altra.

Migliaia di assistiti devono tra-
sferirsi da una regione all’altra
per curarsi, e questo comporta

spostamenti di risorse a favore
delle regioni che curano i citta-
dini che arrivano da fuori. Do-
mani questo meccanismo po-

trebbe acuirsi ulteriormente.
Una regione potrebbe decidere
cheicittadinidi altre regioni pa-
gano un ticket diverso, oppure
potre un tetto al numero di pre-
stazionimesse a disposizione de-
gli assistiti extra-regione. Il co-
sto della mobilita regionale ver-
rebbe scaricato dalle istituzioni
aisingoli pazienti e ne farebbero
le spese i cittadini pit fragili del-
leregioni pitt povere. Ma non mi-
greranno solo gli assistiti.

Inche senso?

Allamobilita si aggiungera quel-
la professionale. Le Regioni au-
tonome potranno proporre una
contrattazione differenziata da
quella nazionale offrendo con-
dizioni salariali migliori rispet-
toalle altre. Le regioni del sud si
troverebbero  doppiamente
svantaggiate, perché aumente-
ra il numero di medici e infer-
mieri che scegliera di muoversi
altrove mentre le aree piti pove-

re non avranno la possibilita di
offrire condizioni competitive.
Non bastanoi Livelli essenziali
di assistenza (Lea) per conser-
vare 'equita delservizio alivel-
lo nazionale?

I Lea verranno inglobati all'in-
terno dei Livelli essenziali delle
prestazioni sociali (Leps). Ma il
raggiungimento dei Lepsrichie-
de che nelle regioni piti arretra-
te vengano inviate piu risorse
per compensare le disugua-
glianze che si verranno a crea-
re. Invece il testo approvato fari-

ferimento ai fabbisogni stan-
dard stabiliti sulla base della

spesa storica: in breve, le risor-
seadisposizione saranno le stes-
se di prima, e cosi le disugua-
lianze aumenteranno.

E quello a cui assistiamo gia
con i Lea attuali, che non ga-
rantiscono lariduzione delle di-
suguaglianze.

Non funzionano per lo stesso
motivo: per garantire i Lea oc-
corrono risorse che non vengo-
no stanziate. Abbiamo chiesto
da anni I'attuazione del fondo

perequativo previsto sin dal
2013 per riequilibrare la riparti-
zione del Fondo sanitario nazio-
nale (I'insieme delle risorse che
ilgoverno assegna ogni anno al-
le regioni per i servizi sanitari,
ndr) in modo da tenere conto
dell'indice di deprivazione so-
ciale delle regioni. Ma questo
meccanismo ¢ stato applicato
solo dal 2022, e solo per lo
0,75% del totale. Bisogna far ca-
pire che in campo sanitario I'e-
quita éun presupposto dell’effi-
cacia enon I'inverso come spes-
so si crede. Per ora i cittadini
non si sono resi conto del fatto
che sta saltando lo stato sociale.
Quando se ne accorgeranno ci
sard unarivolta sociale.
Proverete a ostacolare larifor-
ma?

Stiamo valutando la possibilita
di un referendum abrogativo, e
diun ricorso alla Corte europea
per la violazione dell’articolo
32 della Costituzione, che ga-
rantisce la tutela della salute
s«come fondamentale diritto
dell'individuo e interesse della
collettivita, e garantisce cure
gratuite agli indigenti». Ma spe-
ro che si facciano sentire anche
le Regioni. (an. cap.)

(O Tutti i diritti riservati
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Le disuguaglianze
cresceranno. Senza una
redistribuzione delle risorse
alivellonazionale,

le regioni del sud dovranno
aumentare le accise
oridurrele prestazioni

Pierino Di Silverio

(O Tutti i diritti riservati



