498- 001- 001

o
Ivll
sEsEm

Rassegna del: 09/02/23
Edizione del:09/02/23
Estratto da pag.:16
Foglio:1/1

& GIMBE

EVIDENCE FOR HEALTH
Sezione:GIMBE

0GGI

Dir. Resp.:Umberto Brindani
Tiratura: 205.893 Diffusione: 309.057 Lettori: 1.172.000

Che cosa rischia
la Sanita pubblica
con il regionalismo

differenziato?

Se si concederanno maggiori
autonomie per quanto riguarda
la tutela della salute, aumentera
il divario tra la qualita delle cure
al Nord e al Sud

to, nonostante le prestazioni che il
Servizio sanitario nazionale é tenuto
a fornire a tutti (i Lea, Livelli essen-
ziali di assistenza) siano definite dal
2001 e vengano monitorate ogni anno
dallo Stato, persistono inaccettabili
diseguaglianze tra i diversi sistemi
sanitari regionali. In secondo luogo,
le Regioni che hanno gia sottoscritto
i pre-accordi (Emilia-Romagna, Lom-
bardia e Veneto) sono proprio quelle
che erogano i migliori servizi sanitarie
hanno maggiore capacita attrattiva sui
pazienti del centro-sud, alimentando
il fenomeno della “migrazione sani-
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oncedere alle Regioni maggiori
C autonomie in materia di “tutela

della salute” aumentera le di-
seguaglianze regionali e legittimera
normativamente il divario tra Nord e
Sud rendendo la Sanita un patrimonio
pubblico per i residenti nelle Regioni
pil ricche e un bene di consumo per
quelle piu povere.
11 perché é presto detto. Innanzitut-

taria”. Infine, le maggiori autonomie
richieste dalle tre Regioni rischiano di
sovvertire l'organizzazione dei servizi
sanitari, ostacolando il monitoraggio
del Ministero della Salute.

In un momento di grave crisi della
sanita pubblica, facendo accelerare
chi gia corre senza prima ridurre le
distanze, si assestera il colpo di gra-
zia al Servizio Sanitario Nazionale,
violando il principio costituzionale di
uguaglianza dei cittadini nel diritto
alla tutela della salute.
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