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ST Aumenta il gap Nord-Sud nell’assistenza essenziale

Cure, sei Regioni nei guai

ROMA - Aumentano le Regioni
italiane «promosse» nelle cure
assistenziali, ma una su tre an-
cora non riesce a garantire un
livello minimo di cure e quasi
tutte si trovano nel Sud Italia.
Che soffre in modo sempre piu
strutturale il divario con le
aree del nord del Paese, una
forbice che potrebbe ulterior-
mente allargarsi con il ddl Cal-
deroli sulla autonomia differen-
ziata.

Sono le conclusioni di un rap-
porto della Fondazione Gimbe
che analizza i dati del monito-
raggio dei «livelli essenziali di
assistenza (Lea) attraverso il
nuovo sistema di garanzia» da
parte del ministero della Salu-
te. Nel 2021 sono salite a 14 le
Regioni che hanno superatol'e-
same dei Lea mentre erano 11
nel 2020: al primo posto c'e I'E-
milia-Romagna seguita da To-
scana, provincia autonoma di
Trento, Lombardia e Veneto
mentre nel Mezzogiorno solo
Abruzzo, Basilicata e Puglia
raggiungono la sufficienza ma
conipunteggi pit bassi. Riman-
gono inadempienti 7 Regioni:
Campania, Molise, Provincia
autonoma di Bolzano e Sicilia
con un punteggio insufficiente
in una sola area, Sardegna con
un punteggio insufficiente in
due aree, Calabria e Valle D'Ao-
sta insufficienti in tutre e tre le
aree.

Dal 2020 la «griglia Lea» & sta-
ta sostituita da 22 indicatori
Core del nuovo Sistema di Ga-

ranzia (Nsg), suddivisi in tre
aree: prevenzione collettiva e
sanita pubblica, assistenza di-
strettuale e assistenza ospeda-
liera.

In ogni areale Regioni posso-
no ottenere un punteggio com-
presotra0e 100 e vengono con-
siderate adempienti se raggiun-
gono almeno 60 punti in tutte
le tre aree; invece, se il punteg-
gio € inferiore a 60 anche in
una sola area, allora quella Re-
gione risultera inadempiente.
Il punteggio totale «enfatizza ul-
teriormente il gap tra
Nord-Sud - rileva il presidente
del Gimbe Cartabellotta - infat-
ti, nei primi 10 posti si trovano
sei Regioni del Nord, quattro-
del Centro e nessuna del Sud,
mentre in fondo alla classifica
si collocano, ad eccezione del-
laValle D'Aosta, soltanto Regio-
ni del Sud».

Inoltre secondo il ddl Calde-
roli sull'autonomia differenzia-
ta, sottolinea Gimbe, le mate-
rie per le quali sono necessari
livelli essenziali di prestazioni
(Lep) non possono essere tra-
sferite dallo Stato alle Regioni
prima della definizione stessa
dei Lep, al fine di garantire in
tutto il territorio nazionale un
livello di prestazioni minime,
evitando che il trasferimento
di competenze alle piu ricche
Regioni del Nord determini un
peggioramento dei servizi per i
cittadini del Sud.

Tuttavia, qualche giorno fa il
Comitato per l'individuazione

dei Lep - afferma Cartabellotta
ancora-«hasuggerito una peri-
colosa scorciatoia per la sani-
ta, per la quale non sarebbe ne-
cessario definire i Lep in quan-
togiaesistonoilLea, che, nono-
stante la loro definizione nel
2001, il loro monitoraggio an-
nuale e l'applicazione di piani
dirientro e commissariamenti,
di fatto non sono esigibili in ma-
niera uniforme su tutto il terri-
torio nazionale, con grandi di-
seguaglianze tra Nord e il Sud».
Un gap - prosegue Cartabellot-
ta - che «sara inevitabilmente
destinato ad aumentare se ver-
ranno assegnate maggiori auto-
nomie alle piu ricche Regioni
del Nord, ragion per cui in Com-
missione Affari Costituzionali
del Senato la Fondazione Gim-
be ha richiesto di espungere la
sanita dalle materie su cui le
Regioni possono richiedere
maggiori autonomien».
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