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GONTO ALLA ROVESCIA

PER 1 TAGLI ALLA SANITA

Quattro Regioni provano a evitare I'aumento

delle tasse perripianare il deficit. Rischiano anche Sicilia e Liguria

di Mario Reggio

‘autunno caldo della sa-
nita sta per cominciare.
A pagare saranno, come
al solito, i cittadini (al-
meno quelliche pagano le tas-
se). Rischiano grosso gli abi-
tanti della Campania, del La-
zio, del Molise, della Calabria
e dell’Abruzzo. In ballo i tre
miliardi e 260 milioni di euro
di deficit accumulati nel
2009. Entro la fine di settem-
bre i presidenti delle Regioni
“non virtuose” dovranno pre-
sentare al ministero dell’Eco-
nomia i piani di rientro: taglio
dei posti letto, ticket su far-
maci ed esami diagnostici, au-
mento dell'lrpef e dell'Trap.
Ogni Regione & libera di de-
cidere forme e modi per
“rientrare”. Il tempo a dispo-
sizione € di tre anni. A questa
manaovra si aggiungono le mi-
sure gia in atto e relative ai
deficit accumulati dal 2006 al
2008.
Nel mirino del Tesoro le quat-
tro Regioni “non virtuose”
con la sanitd commissariata:
Lazio, Campania, Molise e Ca-
labria. Se i loro “piani” non
verranno accettati, non po-

tranno usufruire dei Fondi
per le aree sottoutilizzate:

nell’ordine 420 milioni, mez-
zo miliardo, 67 milioni ed un
miliardo di euro. In quest'ul-
timo caso, la Calabria, la situa-
zione & disastrosa: nessuno &
in grado di stabilire a quanto
ammonta il debito reale visto
che i bilanci della sanita per il
2008 sono scomparsi.

NON E CHE la situazione sia
migliore non Lazio. Solo per il
2009 il “buco” ha superato il
miliardo e 300 milioni di euro.
Renata Polverini, alla guida
della giunta di centrodestra,
non sa piua che santo votarsi.
Ripete che i tecnici della Re-
gione lavorano giorno e notte,
assicura che non verranno ta-
gliati i posti letto. Ma intanto é
appena rientrata da una tre
giorni al santuario di Lourdes,
forse nella speranza che la Ver-
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gine dei Pirenei faccia il mira-
colo. Ma con un bilancio della
saniti che sfiora gli otto miliar-
di ’anno, per meti pagatialle
cliniche private convenziona-
te e agli ospedali “religiosi”, la
partita & molto complicata.
Entro ottobre, poi, il ministero
del Tesoro esaminera i bilanci
di altre tre Regioni, vale a dire
Sicilia, Liguria e Puglia. Enoné
detto che anche per loro non
scattino le “misure” peril rien-
tro dal deficit. Per la Regione
guidata da Nichi Vendola il
punto critico riguarda I’assun-
zione di 5 mila dipendenti del-
le cooperative che gid lavora-
no all'interno delle strutture
sanitarie. A fine luglio il Tesoro
ha dato l'ultimatum alla giun-
ta: “Se non cancellerete le as
sunzioninon avrete accesso ai
450 milioni di euro dei Fondi
per le aree sottoutilizzate”. Il
braccio di ferro si & concluso
con un armistizio a tempo. Se-
condo la Regione I'assunzione
dei 5 mila dipendenti delle
cooperative comporterebbe
un risparmio per il bilancio,
comungue le procedure di as
sunzione sono state sospese
“fatti salvi i diritti gid acquisi-
ti”. Lo scontro riprenderd ai
primi d’ottobre.

La saniti italiana marcia a due
velocitd: le Regioni “virtuose”,
quasi tutte quelle del Nord, e
quelle “spendaccione”, tutte
concentrate al Centro-Sud.
Queste ultime accumulano da
anni deficit anno dopo anno
ed i guai sono diventati evi-
denti dal 2006, cit da quando
lo Stato non ha piu ripianato i
deficit accumulati. Quello del
2009, per fare un esempio, € il
risultato della differenza tra i
106 miliardi del Fondo sanita-
rionazionale e gli oltre 109 mi-
liardi spesi dalle Regioni. “I di-
versi risultati tra le Regioni
non sono giustificati da diver-
sita di finanziamento - com-
menta Stefano Cecconi, re-
sponsabile nazionale delle Po-
litiche della Salute della Cgil -
quanto da una diversa capaci-
ti di “usare” le risorse. Infatti,
come € ormai chiaro, nelle Re-

gioni dove si concentranoi di-
savanzi sanitari piu gravi e per-
sistenti, si registranc le peg-
ciori performance assistenzia-
li.

MA ESISTE una via d’uscita
praticabile? “Come dimostra
I’'esperienza delle Regioni “vir-
tuose” - afferma Cecconi - il
risanamento non si raggiunge
con tagli indiscriminati e nem-
meno con l'aumento “puniti-
vo” della pressione fiscale,
quanto piuttosto con una pro-
fonda riorganizzazione dei ser-
vizi sanitari”. E 'esempio vie-
ne dalla Toscana, una delle po
che Regioni con il bilancio in
lieve attivo e un’assistenza sa-
nitaria di buon livello. Ma la
strada & stata lunga. Piu di 10
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anni per ristrutturare la rete
ospedaliera, il che vuol dire
trasformare i piccoli ospedali
in strutture territoriali, con-
centrando le emergenze in
centri di eccellenza. L'ex as
sessore Enrico Rossi, per dieci
anni alla guida della sanita, ora
presidente della Regione ha
dovuto affrontare le proteste
dei residenti nei piccoli centri
che si opponevano alla chiu-
sura della chirurgia sotto casa.
Alla fine, visti i risultati, il si-
stema ha preso a marciare spe-
dito. La stessa strada imbocca-
ta da altre Regioni, come
I'Emilia-Romagna, la Lombar-
dia e il Veneto seppur con per-
corsi e logiche diverse.

Sard unautunno caldo. Perché
ai piani di rientro dal deficit

sanitario si aggiungono i tagli
ai bilanci delle Regioni decisi
da Tremonti. Quasi nove mi-
liardi nei prossimi due anni.
Qui il fronte dei Governatori &
compatto, compresi i presi-
denti leghisti di Piemonte e
Veneto, che peréripetono che
il federalismo fiscale risolvera
tutti i problemi. Ma nove mi-
liardi di euro non sono brusco-
lini.




