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Cartabellotta, fondazione Gimbe

«Sanita pubblica

da rafforzare»

Panettiere a pagina 12

| tagli alla Sanita pubblica
«Troppe famiglie perdono le cure

Il governo deve intervenire»

Il presidente del Gimbe, Cartabellotta: 'aumento medio dei costi sanitari certifica la crisi
«O sirilancia il Servizio nazionale o ¢’ il modello Usa. Ma non tutti possono permettersi il privato»

di Giovanni
Panettiere
ROMA

L'incremento della spesa sanita-
ria diretta delle famiglie (out of
pocket), combinato con la rinun-
cia da parte di quasi due milioni
d’italiani a visite ed accertamen-
ti diagnostici per motivi econo-
mici e con la presenza di 2,1 mi-
lioni d’indigenti a rischio salute,
«deve indurre il governo a pren-
dere una decisione: rilanciare il
Servizio sanitario nazionale, sem-
pre piu in affanno a causa di
quindici anni di tagli indiscrimi-
nati, oppure passare chiaramen-
te al modello statunitense nel
quale le prestazioni per la salute
sono in prevalenza coperte dai
singoli o dalle polizze assicurati-
ve», Tertium non datur per Nino
Cartabellotta, presidente della
Fondazione Gimbe, che, con
I'occhio clinico del medico - &
specialista in Gastroenterologia
e Medicina interna -, guarda con
preoccupazione alle condizioni
generali di una paziente illustre:
la sanita pubblica.

L’'Italia spende per la salute il
6,6% del Pil, siamo sotto dello
0,5% alla media Ocse (Organiz-

zazione per la cooperazione e
lo sviluppo economico) e a
quella dell’'Unione europea.
Stiamo ‘perdendo’ il malato?
«Considerando la spesa sanita-
ria in termini assoluti, non possia-
mo dire che ci sia una diminuzio-
ne particolare rispetto agli anni
precedenti. Il dato pil rilevante,
pero, & la percentuale sul Pil che
registra un calo indiscutibile de-
gli stanziamenti per la salute
pubblica, ancor piu significativo
se posto in correlazione con
quanto accade all’'estero. Nel
2022 la spesa sanitaria si attesta-
va al 6,7%, quest’anno, stando al-
le previsioni del Def, si ridurra al
6,4%, per poi scendere al 6,3%,
come nel 2026, e I'anno succes-
sivo al 6,2%».

Anche se sarebbe ingeneroso
gettare la croce sul solo gover-
no Meloni, dato il trend negati-
vo da 15 anni a questa parte,
tocca all’esecutivo in carica fa-
re una scelta definitiva?

«Si, perché 'aumento medio di
64 euro annui a famiglia per co-
stisanitari racconta di una coper-
ta sempre piu corta per la sanita
pubblica. Non tutti poi possono
permettersi di accedere al priva-
to di tasca propria. A proposito,
quasi il 16,7% delle famiglie ha

scelto di rinunciare ad alcune
prestazioni e probabilmente que-
sto & un dato, se possibile, anco-
ra sottostimato, pensando allari-
servatezza dei singoli sul fronte
salute. Crescono anche gli indi-
genti che oggi rappresentano
2,1 milioni di persone. Parliamo
dei soggetti ai quali la Repubbli-
ca, a norma dell’articolo 32 com-
ma 1 della Costituzione, dovreb-
be garantire cure gratuite. Con
quali soldi?».

Voi che cosa proponete?

«Noi abbiamo presentato al mini-
stero della Salute un piano dira-
zionalizzazione e rilancio della
sanita pubblica. Purtroppo non
abbiamo ricevuto alcuna rispo-
sta».

Piu1 di 4 milioni di famiglie han-
no limitato le spese per la salu-
te, soprattutto al sud. La solu-
zione potrebbe arrivare dall’au-
tonomia differenziata?
«Tutt’altro, si rischia d’'ingenera-
re solo un doppio binario fra le
regioni. Temiamo che anche |l
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nord non sara in grado di garanti-
re livelli minimi di assistenza per
la popolazione».
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alla Sanita pubblica (mentre la
Ragionera dello Stato ha messo
in guardia sullo slittamento al
2025 dei Lea e delle relative
tariffe. Tra le altre cose, le
regioni chiedono I'abrogazione
del titolo 1 comma 13 del dI
Pnrr che taglia 1,2 miliardi alle
regioni relativi soprattutto a
opere per la sicurezza sismica
delle strutture ospedaliere, o
un impegno formale per la
reintegrazione dei fondi.

a

Nino Cartabellotta, classe 1965, & il presidente della Fondazione Gimbe,

che ha analizzato la spesa sanitaria delle famiglie sulla base dei dati Istat

Peso0:1-3%,12-97%

Te|p—|;e55 Servizi di Media Monitoring

Il presente documento non e’ riproducibile, e' ad uso esclusivo del committente e non e' divulgabile a terzi.



