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MIGRAZIONE SANITARIA DALTACCO D’ITALIA CI S| SPOSTA ANCORA AL NORD PER CURARSI

In undici anni persi due miliardi

el periodo 2010-
N 2021, la Puglia ha

accumulato un sal-
do negativo per la mobilita
sanitaria di quasi 2,1 mi-
liardi di euro secondo I'a-
nalisi del Gimbe. Nel 2021,
su 4,25 miliardi di valore
della mobilitd sanitaria, il
93,3% di quella attiva si
concentra in Emilia Roma-
gna, Lombardia e Veneto,
mentre il 76,9% del saldo
passivo grava su Calabria,
Campania, Sicilia, Lazio,
Puglia e Abruzzo. La fo-
tografia che emerge dal re-
port diffuso ieri & quella di
un Paese tagliato in due
che non pud permettersi
che accentuare ulterior-
mente le differenze nell’as-
sistenza sanitaria. I1 ri-
schio, infatti, non & solo che
al Sud non vengano ga-
rantiti diritti fondamentali
previsti dalla Costituzione

ma che anche il sistema
Settentrinale vada in so-
vraccarico, dovendo far
fronte non solo alle esigen-
ze “locali” ma anche alla
migrazione sanitaria. La
Fondazione Gimbe, inoltre,
ricorda che Il1 Comitato
Clep, istituito per determi-
nare i Livelli essenziali del-
le prestazioni (Lep),nonha
ritenuto necessario defi-
nirli per la materia “tutela
della salute” in quanto esi-
stono gia i Lea, «ai quali
tuttavia non corrisponde
alcun fabbisogno finanzia-
rio», ricorda il presidente
Cartabellotta. Una perico-
losissima scorciatoia ri-
spetto alla necessita di ga-
rantire i Lep secondo
quanto previsto dalla Carta
Costituzionale: infatti, sen-
za definire, finanziare e ga-
rantire in maniera unifor-
me i Lep in tutto il territorio
nazionale, & impossibile ri-
durre le diseguaglianze tra
Regioni». Un capitolo a
parte merita il Pnrr. 1l rag-
giungimento degli obiettivi

ella Missione Salute e ral-

lentato dalle scarse perfor-
mance delle Regioni del

Centro-Sud: dagli over 65
da assistere in Adi con ab-
normi obiettivi di incre-
mento di circa il 300% per
Campania, Lazio, Puglia e
oltre il 400% per la Ca-
labria, all’attuazione del fa-
scicolo sanitario elettroni-

co con percentuali di at-
tivazione e alimentazione
molto basse; dal numero di
strutture da edificare (Ca-
se della Comunita, Centrali
Operative Territoriali,
Ospedali di Comunita), alla
dotazione di personale in-
fermieristico, ben al di sot-
to della media nazionale so-
prattutto in Campania, Si-
cilia e Calabria. Quello che

emerge dal regort presen-
tato leri da Gimbe & un
guadro particolarmente
esolante anche nell’attua-
zione del Pnrr, con ritardi
che rischiano di affossare il
rilancio del sistema sani-

tario nazionale.
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Il raggiungimento
degli obiettivi
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dalle performance
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