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[l rapporto. LaFondazione Gimbe

«Lasanita sardarischia
di scivolare ancora»

Con 'autonomia differen-
ziata la Sanita sarda ri-
schia di affondare. L’Isola
éterzultima perilivelli es-
senzialidiassistenzaeper-
de pitt medici di tutti, il
34.,2%. Lo rileva la Fonda-
zione Gimbe, nell’analisi
delle criticita e del poten-
ziale impatto del ddl Cal-
deroli sul sistema delle

maggiori autonomie ri-
chieste dalle Regioni in
materia di tutela della sa-
lute.

@ L. PIRAS A PAGINATI

Insalaoperatoria

EXZX) [analisi dellaFondazione Gimbe tracciaun quadro negativo:I'lsola ¢ terzultima perilivelli essenziali diassistenza offerti

Autonomia differenziata,
la sanita in Sardegna
¢ in zona retrocessione

Il centrodestra invita alla prudenza
Lai (Pd): Illavoro della Giunta sara difficile»

Con I'autonomia differenzia-
talasanita sardarischia di af-
fondare. L'Isola é terzultima
per i livelli essenziali di assi-
stenza e perde piu medici di
tutti,il34,2%. LorilevalaFon-

dazione Gimbe nel report
“L'autonomia differenziata
in sanita”, in cui é contenuta
I'analisidelle criticitae del po-
tenziale impatto del ddl Cal-
deroli sul sistema delle mag-

gioriautonomierichieste dal-
le Regioni in materia ditutela
della salute.

I dati
Nel dettaglio, dall'analisi de-
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gli adempimenti deilivelli es-
senziali di assistenza (Lea),
cioé le prestazioni sanitarie
chelaRegione deve garantire
aicittadini gratiso attraverso
il pagamento di un ticket,
emerge che nel decennio
2010-2019 la percentuale cu-
mulativa totale & del 56,3%
(media Italia 75,7%) e che «il
43,7% delle risorse assegnate
nel periodo 2010-2019 non ha
prodotto servizi peri cittadi-
ni». Inoltre, nel 2020, il pun-
teggio totale degli adempi-
menti dell'Tsola ai Lea é di 179
(punteggio massimo 300): la
Sardegna é coslin15? posizio-
netraleRegionied ¢ inadem-
piente secondoil Nuovo Siste-
ma di Garanzia (Nsg) perché
haregistratoun punteggioin-
sufficiente nell'area distret-
tuale (48,95 su 60) e nell'area
ospedaliera (59,26 su 60). Nel
2021 ha fatto anche peggio,
con un punteggio di 169,7 po-
sizionandosi al 19" e terzulti-
mo posto. Inoltre, non basta
la carenza di medici: manca-
no anche gli infermieri, che
in Sardegna sono 4,82 ogni
mille abitanti, sotto la media
nazionale, pari a 5,06. Dall'a-
nalisi della mobilita sanitaria
nel periodo 2010-2021 emer-
gepoi chel'lsolahaaccumula-
to un saldo negativo pari a
-864.970.904 euro. Questo si-
gnifica che molti sardi hanno
deciso di curarsi fuori Regio-
ne: «Nel 2022 I'aspettativa di

vitaallanascita é paria82an-
ni mentre la media italiana é
82,6 anni», fasaperelaFonda-
zione Gimbe, che mostral'Iso-
la quintultima nel Paese.

Cautela

E naturale che questi dati
abbianoscosso, e non poco, la
politicasarda. Anche sec’é su-

bito chi prende le distanze.
Salvatore Deidda, deputato
di Fdl, contesta: «L'autono-
miadifferenziatanon peggio-
rera di certo l'accordo Sta-
to-Regione fatto dal centrosi-
nistra, che ha scaricato sulla
Sardegna tutto il peso econo-
mico e gestionale su settori
come trasporti e soprattutto
sanita. Graziealla Giunta Soli-
nas, abbiamo stanziato fondi
per 224 nuovicontrattidi for-
mazione per gli iscritti al pri-
mo anno delle scuole di spe-
cializzazione in area medica
e79borsedistudiopergli spe-
cializzandi in area sanitaria
non medica. I risultati si ve-
dranno tra qualche anno. Chi
utilizza questi argomenti, fa
propagandabecera». Piti cau-
ti i Riformatori: «Autonomia
differenziataono», argomen-
ta Michele Cossa, «la sanita
sarda ha bisogno di meno in-
gerenze da parte della politi-
ca, che deve limitarsi a dare
indirizzi chiari e a verificare i
risultati. La nostra risorsa
pit importante é il capitale
umano: disponiamo di medi-

ci e operatori di grande uma-
nita e competenza che trop-
po spesso hanno visto la loro
professionalita frustrata in
nome dell’appartenenza». In-
vita alla prudenza anche Ugo
Cappellacci (FI), presidente
dellacommissione Salute del-
la Camera: «Il quadro che
emerge dall'analisi Gimbe é
maturatoinuno scenario pre-
cedente alla riforma dell’au-
tonomia differenziata, che an-
cora non é vigente. Tuttavia
ritengo che, prima di parlare
di autonomia differenziata,
occorrachesututtoilterrito-
rionazionale siano assicurati
nonsologli stessilivelli essen-
ziali delle prestazioni e dei

servizi, ma anche gli stessi li-
velli essenziali di assistenza.
C’éunaltrodatodanonsotto-
valutare ed & emerso nella
Commissione  bicamerale
sull'insularita: per le isole il
tasso di emigrazione ospeda-
lierainaltraregione é piu bas-
so della media nazionale per
via delle difficolta negli spo-
stamenti. Per questolarinun-
cia alle cure sanitarie & note-
volmente superiore alla me-
dianazionale. Occorrono pru-
denza ed equilibrio affinché
il divario non aumenti».

Accuse
Ditutt’altroversol'interpre-
tazione sul fronte opposto.
«Nelle differenze del sistema
sanitario delle regioni si vede
innucelo sviluppo del proget-

toCalderoli-Salvinineidiritti
fondamentali», dice Silvio
Lai, deputato del Pd, «che ve-
donoil Mezzogiorno soccom-
bere sempre di pitl. Per quan-
toriguardai dati della Sarde-
gnasitrattain parte di unatri-
ste conferma dell’arretra-
mento delle performance gia
evidenti nei dati del ministe-
ro dell’Economia. Il compito
della nuova Giunta regionale
non sara agevole. In sintesi,
occorre far risalire la qualita
dei servizi sanitari pubblici
all’altezzadi quantoisardipa-
gano con i loro tributi che
nonsonoinferiorialrestod’l-
talia». Chiude Francesco
Agus (Progressisti): «L'unica
fortuna della Sardegna é che
I'autonomia differenziata sa-
ra solo un’enorme montatu-
ra propagandistica. Quando
si verificheranno gli effettivi
livelli di assistenza, non solo
nell'Isola, ci si accorgera del
divario e non si potra dare al-
cuna autonomia aggiuntivaa
chi sta meglio degli altrix».
Lorenzo Piras
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GLI ALTRI.
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