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Ilnumerodeicentri
dianalisi: la
Regionevuole
accorparli

Il taglioai tettidi
spesa, in totale,
con la legge
nazionale135/2012

Laspesaper le
prestazioni
assicuratedai
privatiaccreditati

MariaPirro

Èscontrosulbudgetdellasanità tra im-
prenditorieRegione,machinefalespe-
sesonoicittadinichehannobisognodi
assistenza. Ai tempi della spending re-
viewcurarsipuòdiventareun lussoper
gliammalatistrettitrailbloccodellepre-
stazioni gratuite con il ticket, nei centri
privatiaccreditati, e le listediattesache
si allungano nelle Asl e negli ospedali.
Oltre la battaglia sui fondi e le polemi-
che politiche, il segretario della Cgil,
Franco Tavella, e il segretario della Fp
Cgil, AlfredoGarzi, apronounabreccia
cheperòinvestetuttoilsistemaregiona-
le da riorganizzare: «È sotto gli occhi di
tutticheaNapolie inCampaniavisono
più laboratori di analisi che salumerie.
E in questo, vi è un evidente ritrarsi
dell'offertapubblicaconleimmaginabi-
li ricadute sul bilancio sanitario». I sin-
dacalisti attaccano la giunta
Caldoro sulla politica sanita-
ria. «Tuttavia, non possiamo
sottostare a interessi di lob-
bies cheutilizzano il gravebi-
sognodellacollettivitàperam-
pliare il loro potere economi-
co».Di più. Lina Lucci, segre-
tariodellaCisl, rincara ladose
contro i privati: definisce la
protesta «strumentale e crea-
ta ad arte». A partire dalle an-
nosecriticitànelrapportocon
ilpubblico.
«Eccessivaframmentazionedellare-

te»èunadellecriticitàriconosciutedal-
laRegione.Si contanocirca700 labora-
tori di analisi privati in Campania, pic-
coli emedinellamaggiorpartedei casi,
peraltrogià sulle barricate perbloccare
lariorganizzazioneannunciataaPalaz-
zo Santa Lucia. Il piano contestato da-
vanti al Tar prevede l’accorpamento
dellestruttureconmenodi70mila«pre-
stazioni equivalenti», previsto entro il
31 dicembre, da portare a 200mila pre-
stazionil’annoprossimo.Macisonoin-
teri settori incui i privatihannounruo-
lo fondamentale, e anched’eccellenza,
nella riabilitazione e non solo. Un pro-
blema investe, ad esempio, i disabili,
«notoriamente, per una serie di presta-
zioni fornitesoltantodaprivatiaccredi-
tati»,comesottolineatodaGiovanniSe-
verino, presidente della sezione sanità

dell’Unione industriali. Tavella eGarzi:
«Leresponsabilitàsonosicuramenteri-
conducibili a una inadeguata politica
sanitaria messa in atto dalla Regione,
ma vi sono colpe altrettanto pesanti di
alcune associazioni datoriali che,
sull’onda del ricatto occupazionale,
nonrinnovandoicontrattioaddirittura
costruendocontrattipirata,tendonoad
abbassare i livelli salariali e di garanzia
deilavoratori».Così,ogniannoilproble-
ma si riproponepuntuale: i tetti di spe-
savengonosuperatigiàinautunno.Ba-
staconsultare la«deadline»nell’ultimo
triennioper rendersene conto. Stop il 6
ottobre2011per ladiabetologia in con-
venzionenell’Asl di Caserta, l’8 ottobre
2011perlamedicinanucleareeaddirit-
tura il 23 per la radiodiagnostica
nell’AsldiNapoli.Incrisianchelaradio-
terapia,decisivapergliammalationco-
logici, ma in questo settore l’Asl può

chiedere una deroga al tetto
dispesaallastrutturacommis-
sariale regionale. Lucci però
avvisa: «Non vorremmo assi-
stereadungiochinochenegli
anni passati, con l'appoggio
dicertapoliticaaccondiscen-
dente, ha solo dato luogo a
contenziosi onerosi - spesso
anche fittizi - a danno della
collettività e spinto la stessa
politica ad accordi sull'innal-
zamentodei tetti di spesa che
hannocontribuitoagenerare

ildebitostrutturaledellasanità».
C’è una prima conseguenza, intan-

to, provocata indirettamentedall’allar-
mesull’imminentesospensionedell’as-
sistenza gratuita, con il ticket, lanciato
giànellescorsesettimaneneicentripri-
vati. La corsa alle cure «anticipate» se-
gnalata dalla Fimmg, il sindacato dei
medici di famiglia: i pazienti in questi
giorniaffollanogli studiperanticipare i
controlli,anchesenonurgentiedevita-
redipagareinseguito,perintero,lapre-
stazione o aspettare in più lunghe liste
d’attesa in Asl e ospedali. Con il rischio
dideterminarepiùrichiesteemenoap-
propriatezza, amplificate dalla cosid-
detta medicina preventiva, cioè esami
indicatidaglispecialistiperevitarelede-
nuncefacilidapartedeipazienti.Difat-
ti, leazionilegalisonosemprepiùdiffu-
se perché gli avvocati si propongonodi

seguirepresunticasidimalasanitàaddi-
ritturaacostozero.
Apropositodispeseridotte,aincide-

reècomunqueil tettodispesaabbassa-
to dal governo. Budget diminuito
dell’1% nello scorso biennio, ulteriore
taglio dell’1% previsto nel 2014 a una
spesadi430milioniper ladiabetologia,
lebrancheavisite, lacardiologia,lame-
dicina nucleare, radiodiagnostica, ra-
dioterapia.«Intervenganoparlamenta-
ri. Colpa governo. Perché bloccare re-
gione virtuosa?». È il tweet di Gennaro
Salvatore, consigliere regionale del
gruppo “Caldoro presidente” in rispo-
sta alle dichiarazioni dell’europarla-
mentarePinaPicierno, cheaccusa: «Le
bugie sulla sanità raccontate daCaldo-
roinquestigiornihannomostratoatut-
ti i cittadini le loro gambe cortissime.
Nessun taglio agli sprechi né potenzia-
mentodelle risorseesistenti. Idati con-
fermanoquellochegiàsapevamo,icon-
ti regionali della sanità sono stati “risa-
nati” dimezzando i servizi ai cittadini».
Loscontroèanchepolitico.«Seilgover-
no intervieneemodifica lenormedella
spending review che impediscono alle
Regionidipoterstanziarequantoneces-
sarioalfabbisognoregistratodallestrut-
ture sanitarie accreditate il problema

sollevatodall’onorevolePiciernononsi
pone»affermailsenatoreecoordinato-
re regionale campano di Forza Italia,
DomenicoDeSiano, che riassumecosì
laposizionedelgovernatore:«LaRegio-
ne Campania, mi risulta, ha le risorse
cheservonoedèprontainqualsiasimo-
mento. C'è solo da cambiare il comma
14dell'articolo4dellalegge135del2102
che impedisce alle Regioni di sforare il
tetto stabilito per l'anno precedente e
questopuòfarlosoloRenzi,noncertola
Regione o il presidente Caldoro nella
suaqualitàdicommissarioadacta».Un
interventoimprobabileneigiorni incui
iministerisonochiamatiaunaaltradie-
ta. «Di sicuroquestononèunmomen-
to facile e gli ulteriori tagli paventati al
fondosanitariononaiutano»fannono-
tare iverticidellaUilCampania.
Maresta, intanto,decisivomigliora-

rel’efficienzadelsistemaregionalesani-
tario complessivo, anche attraverso la
riorganizzazione dei centri privati.
Un’operazione rinviatanegli anni eog-
gi a metà del guado: difatti, sono state
accreditate circa 700 strutture su 1400,
permigliorare la qualità con la verifica
di requisiti e standard dei servizi. Il ter-
mineè fissatoper il 31ottobre.
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Le risorse
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