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di Pier Luigi del Viscovo

L

a sanita ha subito ta-
gli per i quali e arri-
vata impreparata al-
la pandemia. Questa & la
bufala che si cerca di far

IL DOSSIER

Promemoria
dei disastri
della sanita
pubblica

passare. Col corollario che
tutta la spesa pubblica é te-
nuta al guinzaglio e dun-
que non puo funzionare co-
me dovrebbe. La causa pri-
ma sarebbe I'Europa, che
impedisce di sguazzare nei
soldi pubblici come si do-
vrebbe. Vediamo di fare or-
dine, con la premessa che
non esistono i soldi pubbli-
cima soloisoldi dei contri-
buenti, che paganc tasse
spropositate, in percentua-
le e ancor pit in relazione
alla quantita e alla qualita
dei servizi che ricevono in
cambio.

La sanita come sistema
e cosa ben diversa dal per-
sonale. La qualita e l'etica
di medici e infermieri sono
mediamente molto buone,
con punte di assoluta ec-
cellenza. Questo nonostan-
te il sisterma in cui opera-
no, che non ne riconosce i
meriti; che non sempre gli
mette a disposizione (...)
segue a pagina 11

CONVIVERE CON IL VIRUS 1l nodo delle cure

LA SANITA PUBBLICA MALATA

Soldi buttati, clientele
e sistema inefficiente
Altro che colpa dei tagli

1l Covid ba messo nel mirino il modello privato
Reso necessario da decenni di malaffare statale

(...) tutte le strutture necessa-
rie; che non li tutela dai rischi
associati alle decisioni che ov-
viamente devono prendere
ogni giorno; che gli affianca

medici e infermieri meno bra-
vi o addirittura impreparati,
facendoli pascolare invece di
espellerli.

Quando si parla di soldi
» & bene vedere i numeri.

Da inizio secolo la spesa sani-
taria pubblica, a prezzi co-
stanti, & aumentata di 9 mi-
liardi di euro. Appena 0,2
punti meno dell'inflazione
ma molto meno di quanto sa-
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rebbe servito a una popola-
zione invecchiata, che dun-
que ha maggiori bisogno di
assistenza sanitaria. In rap-
porto al Pil & passata dal 7 al
6,6%. La minore spesa ha in-
teressato il personale, oggi
sottodimensionato e di eta
avanzata, non essendoci sta-
to un sufficiente ingresso di
giovani risorse. Anche i posti
letto, salvo quelli in terapia
intensiva che sono aumenta-
ti, sono molto diminuiti, seb-
bene si debba tenere conto
delle efficienze portate dalla
tecnologia nella chirurgia e
nel trattamento medico. Se-
condo la Fondazione Gimbe,
nel decennio scorso sarebbe-
ro stati necessari 37 miliardi
di aumenti, cancellati per
motivi di bilancio e che
avrebbero dovuto essere
compensati dal recupero di
sprechi e inefficienze, non
pervenuto.

Come si spendono i no-
o stri soldi? Gran parte se

9

| miliardi di euro che indicano
laumento della spesa sanita-
ria pubblica da inizio secolo, a
prezzi costanti. Si calcola corri-
sponda a 0,2 punti in meno
dell'inflazione

0,0%

In rapporto al prodotto interno
lordo, la spesa sanitaria e pas-
sata dal 7 al 6,6%. La minor spe-
sa ha interessato il personale,
oggi sottodimensionato e di
eta avanzata a causa di un turn
over molto scarso

37

I miliardi di aumento negli inve-
stimenti della sanita pubblica
necesari negli ultimi dieci anni
secondo i dati della fondazione
Gimbe. Una cifra enorme che sa-
rebbe stata da compensare con
un recupero degli sprechi

30%

Trail 2000 el 2017 é sceso del
30% il numero di posti letto pro
capite in ospedale, passando
da 3,9 ogni 1.000 abitanti a 3,2,
contro una media Ue vicinaa 5
ogni 1.000 abitanti

2.515

Euro il costo per una protesi
d'anca in alcuni ospedali. La
stessa protesi in altre forniture
regionali costava appena 284
euro. Un divario inaccettabile
in una sanita che dovrebbe es-
sere uniforme (anche nei costi)

ne va per offrire ai cittadini
una delle migliori assistenze
del mondo, che sarebbe an-
cora superiore se una buona
fetta non venisse impiegata
per altre finalita. C'é da assu-
mere e pagare medici non
meritevoli, truccando i con-
corsi in Umbria come in Ca-
labria, in Toscana come nel
Lazio. C'e da lasciare la ge-
stione di interi ospedali alla
criminalita, che € ancora og-
giil modo piti sicuro per fare
aggredire i pazienti dalle for-
miche. C'e da strapagare al-

cune forniture, sia di mate-
riale di consumo, sia di im-
pianti, in modo da destinare
parte dei soldi di tutti alle
tasche di alcuni, interni ed
esterni al sistema sanitario.
Siringhe pagate 4 centesimi
ma anche 24. Suturatrici mo-
nouso che costano 188 euro
oppure 520. Garze in cotone
a 2,89 euro come a 7,47. Pro-
tesi d’anca acquistate a 284
euro ma anche a 2.575. Go-

]

vernatori regionali, a Milano
come all’Aquila, condannati
per corruzione nella sanita,
non per guida in stato di
ubriachezza. Sprechi e ma-
laffare non conoscono terri-
torio né bandiera. Tra Mila-
no e Napoli, le brave perso-
ne saranno pure diverse ma
i farabutti si somigliano as-
sai. Anche in politica, i colo-
ri delle idee sono tanti, ma
quello della corruzione e
uno.

Quanto sopra ha impo-
o sto per sette Regioni un
Piano di rientro economi-
co-finanziario, che in quat-
tro casi s'e¢ trasformato in
commissariamento, perché
chi doveva realizzarlo non e
stato capace di portare i risul-
tati sperati e/o ha sacrificato
i livelli essenziali di assisten-
za, ossia le prestazioni che
vanno comunque garantite
ai cittadini.
Tradotto in soldoni, la sani-
ta pubblica italiana & eccel-

lente, nonostante il sistema
chela governa. I tagli ci stava-
no e ci stanno, ma sugli spre-
chi e su strutture e protocolli
inutili e anacronistici. Pur-
troppo, se il risanamento e i
tagli sono affidati agli stessi
che avevano la governance
di un sistema inefficiente e
spesso corrotto, € improbabi-
le che sappiano e vogliano ta-
gliare il marcio e tenere cio
che funziona. Se non si intro-
ducono parametri di misura-
zione oggettivi e responsabili-
ta manageriali con controlli
e punizioni, non se ne viene
a capo.

Pier Luigi del Viscovo

Concorsi truccati

e protocolli obsoleti

bhanno ammorbato

leccellenza italiana

ACCUSA

La sanita
italiana sotto
accusa: per
colpa dei tagli
¢ arrivata
impreparata a
gestire
I'emergenza
Covid. Ma
questa é solo
una bufala. Il
vero guaio
noneéla
quantita di
soldi investiti
nella sanita
pubblicama il
modo in cui
sono stai
gestiti
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IPUNTIDEBOLI

I mali del
sistema:
scarso turn
overdei
medici, posti
letto non
potenziati,
costi delle
forniture
eccessivie
(alcuni)bilanci
mal gestiti
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