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QUANTE MEDAGLIE
DILATTA
PERINOSTRI EROI
DELLA SANITA

FRANCESCOJORI
roi davvero, ma non da adesso col coronavirus. Sono
almeno dieci annicheimedicieil personale sanitario
in servizio nei nostri ospedali vivono in trincea, do-
vendoarrangiarsicon risorse sempre pitirisicate. E fa-
cendo daparafulminiper conto terzi, come dimostranoitanti
casi di aggressioni fisiche subite, di fronte alle quali troppi di
coloro che oggi li santificano si sono ispirati al modello Pon-
zio Pilato. Attraversola crisidiposti-lettoin terapia intensiva,
'epidemia sta mettendo a nudo una situazione inutilmente
denunciata da anni dagli operatori del settore: quelle ragioni
della salute di cui tutti oggi proclamano il primato, sono pas-
satein secondo piano rispetto a quelle della convenienzaeco-
nomica e opportunita politica. Sulle cifre non si gioca. Spiega
l'autorevole Fondazione Gimbe (Gruppoitaliano per lamedi-
cina basata sulle evidenze) che negli ultimi dieci anni la sani-
tahasubito una contrazione di 37 miliardi; e che trail 2000 e
12017 ilnumero dei posti-letto pro capite & sceso del 30%, at-
testandosia 3 per 1000 abitanti contro unamedia Uedi 5.
Perfino su questo i saltimbanchi della dichiarazione seriale
hanno trovato da far polemica, sostenendo che i fondi sono
sempre aumentati. Vero solo in apparenza (con le eccezioni
del 2006, 2013 e 2015): gli incrementi effettivi sono rimasti
regolarmente inferiori sia alle previsioni che agli accordi Sta-
to-Regioni. L’Ocse certifica che in Italia la spesa pubblica per
il settore sanitario rispetto al pil ha smesso di crescere dal
2007. Aumento di prezzi e svalutazione annua hanno falci-
diato ancor di pit1 gli importi reali. A Palazzo fa fastidio chia-
marli tagli? Ricicliamo in mancati stanziamenti, ma non ci
prendiamo in giro. La verita & che nell'ultimo decennio tutti i
governi, di qualsiasi formula e colore, hanno attinto ai fondi
previsti per la sanita pubblica per tamponare le esigenze di

una finanza in vistoso debito d’ossigeno. Non paga, la politica
ha decimato il personale del settore, bloccando le nuove as-
sunzioni anche sul turn-over di chi andava in pensione. Oggi
I'eta media deinostri mediciinservizio é trale pit1 alte d’Euro-
pa, e 140% dei camicibianchiénellafasciadietatrai55ei65
anni; solola Bulgaria é suinostrilivelli. Clamorosoil casodel-
lacarenza dianestesisti, portatoin primo piano dal coronavi-
rus: gia prima della sua esplosione venivano impiegatispecia-
lizzandiagliultimi annidiuniversita, e molti volontari presta-
vano gratuitamente la propria operaper tamponare le falle.
L’analisi diventa ancor pitiimpietosa passando alle dispari-
ta sul territorio. Un rapporto Demoskopea sull'indice di per-
formance sanitaria segnala che solo 4 regioni possono definir-
sisane; 9 sono classificate a livellodiinfluenzate; 7 dimalate.
E da tempo il Censis ha rivelato che una parte consistente di
popolazione, che in condizioni normali si rivolgeva al siste-
ma sanitario per la cura di eventi acuti o cronici, si & vista co-
stretta a rinunciare alle cure. Ma anche nelle aree con stan-
dardelevatinon é tutto oro: come ben sannoimedici costretti
avisitare 7-8 pazienti l'ora (cioé a non visitarli) dall'ottusita
di burocrati e politici cui interessa solo mettersi all'occhiello
le statistiche deiservizierogati, senza badare allaqualita. Cer-
to che chi opera in corsia in queste condizioni & un eroe; ma
nessuno di loro avrebbe voluto diventarlo, perché lo sta pa-
gando a caro prezzo. E perché sa bene che, come in tutte le
guerre, anche col coronavirus chi & in prima linea si vede ap-
puntare sul petto medaglie senza risparmio. Che a ostilita
conclusesirivelanobeffardamentedilatta. —
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