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Pochi centri per1pazienti In coma
[ familian: “Pernol e un'odissea’

GIORGIO RUTA

Da dieci anni vive a Messina, da
quando suo figlio cadde dal bal-
cone mentre lavorava. Nono-
stantel’eta, lasignora Laura, ot-
tanta anni, non vuole lasciarlo
solo. Mario, 47 anni, era un otti-
mo fabbro a Bagheria, adesso
giace su un letto del reparto di
neuroriabilitazione del Bonino
Pulejo di Messina.

Laura a volte incrocia lo
sguardo di Mohamed, cingale-
se, da una vita a Catania. Nello
stesso reparto c'e sua moglie,
entrata in coma quattro anni fa
dopo aver partorito la loro fi-
glia. Viaggia ogni giorno in tre-
no o in pullman per vedere la
donna, “addormentata” sul let-
to. La donna che non ha mai vi-
stola sua bambina, mandata in
SriLanka dai parenti.

Cisonotanti Mohamed e Lau-
rain giro per la Sicilia: nell'Isola
c’é soltanto una struttura spe-
cializzata in grado di ospitare
chi ha subito gravi lesioni cele-
brali, il centro neurolesi del Bo-
nino Pulejo di Messina. Ma ad of-
frire il servizio ci sono anche il
San Raffaele Giglio di Cefalu,

ILCENTRO

Il Bonino Pulejo
di Messina
curai pazienti
instato
vegetativo

che ha sei posti letto e i presidi
di Mistretta e Sciacca della fon-

dazione Maugeri che hanno la
disponibilita di una trentina di
posti.

«E una situazione drammati-
caper tante famiglie costrette a
viaggiare ogni giorno per poter
vedere i loro cari. O per chi, sol-
tanto per una visita ambulato-
riale, & costretto a fare migliaia
di chilometri a settimana», dice
Angelo Aliquo, direttore del Bo-
nino Pulejo di Messina. Qui ciso-
no 82 postiletto, malalistad’at-
tesaconta 150 pazienti.

Per fortuna c’é qualche buo-
nanotizia. Nei primi giorni di ot-
tobre saranno aperti dei reparti
a Salemi e a Caltanissetta, gra-
zie a una convenzione con l'isti-
tuto di ricerca di Messina. Il Bo-
nino Pulejo dara macchinari e
medici per poter curare diretta-
mente liipazienti.

«E un’operazione che fa ri-
sparmiare le Aziende sanitarie
provinciali interessate, noi ab-
biamo lanciato questa proposta
atutte le strutture, speriamo di
coinvolgere piu aziende», dice
Aliquo. In effetti, il risparmio ci
sarebbe. L'Asp di Trapani, per
esempio, spende circa 8 milioni
emezzo all'anno per far curare i
propri pazienti in altre struttu-

re che hannoreparti di neuroria-
bilitazione, con la convenzione
— secondo una prima stima —
spendera5 milioni e nericavera
6 milioni e mezzo.

«Ho chiesto I'autorizzazione,
el’hoottenuta, al ministerodel-
la Salute per poter creare unare-
te di strutture che possa occu-
parsi dichi habisogno di questo
tipo di cure. Ho proposto a tutte
le aziende sanitarie dell'Isola di
stipulare dei protocolli con il Bo-
nino Pulejo. Adesso partiranno
Trapani e Caltanissetta, ma io
spero di avere almeno un altro
centro nel Sud Est della regio-
ne», dice |'assessore regionale
alla Salute Baldo Gucciardi.

Proprio ieri il direttore gene-
rale dell’'Asp di Palermo Anto-
nio Candela ¢ stato al centro di
alta specializzazione di Villadel-
le Ginestre dove potrebhe esse-
re applicata la convenzione con
I'istituto di ricerca di Messina:
«Stiamo lavorando al protocol-
lo, cerchiamo di adeguarlo alle
necessita della nostra struttu-
ra», assicura Candela.

Intanto, continuano i viaggi
di tante famiglie, costrette a
percorrere chilometri per poter
assistere i propri cari. Comel'ar-
chitetto palermitano Salvo Ma-
niscalco cheil martedi e il vener-
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divaaMessina per far visitare il
figlio di 10 anni. Mille chilome-
tri a settimana per una terapia
ambulatoria. «E impressionan-
tequellochedobbiamo fare: i sa-
crificidimio figlio a scuola, quel-
li miei al lavoro. Si accumula
una grande stanchezza», dice il
padre. Per ottenere dei miglio-
ramenti, il bambino deve esse-
re seguito e «qualche risultato
c'é, adesso, dopo un anno di te-
rapia, va in bici».

Le aperture dei centri di Tra-
pani e Caltanissettalasciano be-
ne sperare l'architetto Mani-
scalco, mac'éunadomandache
si fa ogni giorno: «Perché a Pa-
lermo, nel capoluogo siciliano,
non c¢'é un centro con i macchi-
nari necessari per mio figlio?».

AlBonino Pulejo di Messina
ilmaggior numero
dipersone in terapia

Nellastruttura peloritana
arrivano da tutte
le province della Sicilia

Da ottobre nuovi reparti

a Caltanissetta e a Salemni
L'assessore alla Salute: “Presto
nell'lsola una rete di strutture”
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STATALI

Sanita, piano
di assunzione
per 3 mila medici

Nel 2017 nuove regole
sui concorsi. Primi fondi
nella Legge di stabilita

Paolo Baroni APAGINA 26

VERSO LALLENTAMENTO DEL BLOCCO DEL TURNOVER MA CASO PER CASO. NELLA LEGGE DI STABILITA | PRIMI FINANZIAMENTI

.o Stato vuole assumere
Si parte con tremila medici

A gennaio regole sui concorsi. Lipotesi di un fondo per gli esuberi dei bancari

PAOLO BARONI
ROMA

Sara che nel campo della sanita
'emergenza é vera, che manca-
no migliaia di medici ed infer-
mieri. Sara che, nonostante gli
sforzi delle Asl, se non riuscire-
mo ad applicare la direttiva eu-
ropea sui nuovi tetti d'orario
degli ospedali rischiamo d'esse-
re sanzionati. Sta di fatto che
nella sanita si tornera presto ad
assumere. | piani del ministro
della Salute Beatrice Lorenzin
prevedono infatti esplicita-
mente il superamento del bloc-
co del turn over. «Le priorita
per il 2017 sono gli investimenti
sul personale sanitario: dobbia-
mo realizzare un meccanismo
che ci permetta in 2-3 anni di
stabilizzare i precari della salu-
te, di sbloccare gran parte del
turnover e far tornare il siste-
ma sanitario nazionale norma-
le nella sua fase di programma-
zione dell’accesso dei giovani
medici alla professione» ha
spiegato nei giorni scorsi.

Tremila assunzioni

Secondo i primi conteggi il pia-
no di assunzioni dovrebbe pre-
vedere l'entrata in servizio di
circa 3 mila nuovi medici. Gia
la legge di Stabilita per il 2016,

per tamponare la situazione,

aveva previsto un primo shlocco
concedendo assunzioni con con-
tratti a termine per coprire i pri-
mi dieci mesi dell’anno. Ora si
passa alla fase due: entro il 30
settembre le Regioni dovranno
completare il monitoraggio dei
fabbisogni reali, che secondo i
sindacati rischia di fornire nu-
meri ben superiori alle stime ini-
ziali, e quindi trasmettere tutti i
dati al ministero. In maniera tale
da prevedere i finanziamenti ne-
cessari nella nuova legge di Sta-
bilita. Per quanto riguarda le ri-
sorse, posto che il costo di 3 mila
nuovi medici vale circa 4-500
milioni, non si parte da zero. Lo-
renzin punta molto sulla tratta-
tiva in corso con le Regioni che
punta ad aumentare di 2 miliardi
ladotazione del fondo sanitario e
sui risparmi che si sono ottenuti
nel frattempo grazie all'introdu-
zione del Patto per la salute e al-
'avvio delle centrali d’acquisto
unificate. «Da queste misure ar-
rivano risparmi che devono es-
sere investiti nel sistema sanita-
rio nazionale insiste.

Le nuove regole

E Madia? Il ministro della Pub-
blica amministrazione si prepa-
ra a dettare le nuove regole per

le assunzioni. Le novita saranno
contenute nel suo testo unico
sulla P.a., che dovrebbe vedere la
luce ainizio anno. Esclusala can-
cellazione tout court dei tetti che
via via si son o fatti pit rigidi, &
previsto che le nuove assunzioni
non vengano pit decise in base
alle vecchie piante organiche ma
solo per rispondere a fabbisogni
reali delle amministrazioni o per
affrontare problemi contingenti
(come & avvenuto mesi fa con le
maestre precarie di Roma ad
esempio). Con la stessa norma
cambiera anche la struttura dei
concorsi pubblici, che potranno
essere sia nazionali, i famigerati
«concorsoni», che loeali, avran-
no cadenza biennale e prevede-
ranno tempi ridotti per le proce-
dure (massimo 5-6 mesi).

«I1 tema dello sblocco esiste,
¢ sul tavolo», conferma il segre-
tario della Funzione pubblica
della Cgil, Serena Sorrentino.
«Ma per ora sia la forma che i
contenuti della proposta del go-
verno restano indefiniti - spiega
-. Noi come sindacati chiediamo
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che il governo ci presenti un
pacchetto di misure. Che in ter-
mini di risorse tenga separato il
rinnovo del contratto dallo
sblocco del turn over, preveda
un giusto equilibrio tra stabiliz-
zazione dei precari e assunzio-
ne di nuove professionalita e in-
centivi alle fuoriuscite».

Esuberi dei bancari
Per sostenere le banche che

avessero la necessita di ridur-
re il personale il governo sta
poi valutando l'opportunité di
rendere disponibili fondi ad
hoc «liberando» le risorse che
le banche versano per gli am-
mortizzatori sociali. Gli istitu-
ti finanziano la Naspi per i la-
voratori, pagando a fondo per-
duto 200 milioni di euro I'anno
allo Stato, senza perd usufrui-

Dal 2017 potrebbe partire un piano di assunzione p

re del mececanismo visto che il
settore bancario ha un suo
Fondo esuberi che entra in
campo per coprire le uscite
anticipate.

. FoTOGRAMMA
er i medici
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Fscedalcoma
dopo4anni
“Casounico”

> Emorragia cerebrale, risveglio a Messina
> Lasignora parla, canta e riconosceifigli
> Manell'Isola unsolo centro specializzato

vo dopo quasi quattro anni e

chiede dei figli. Rosalba Giusti,
palermitana, 68 anni, ha passato gli
ultimi 45 mesi della sua vita in coma
all’'ospedale per neurolesi Bonino Pu-
lejodi Messina, dopounintervento di-
sperato per la rottura di un aneuri-
sma al cervello subito all’'ospedale Ci-
vicodi Palermo. Unanotte, all'improv-
viso, si & svegliata e ha chiamato per
nome l'infermiera di turno. Ora ri-
sponde compiutamente alle doman-
de e canta le canzoni di Ranieri e Ba-
glioni. La specialista che ha seguito il
caso dice: «Mai visto un risveglio cosi
in 25 anni di attivita». Uno dei piu no-
ti neurochirurghi italiani, Renato

S I RISVEGLIA dallo stato vegetati-

Scienza, conferma: «Un caso eccezio-
nale che interroga il mondo scientifi-
co». Orai figli lanciano un appello alle
istituzioni: «Trovate un centro piu vi-
cino per nostra madre». Ma in Sicilia
c'ésoloun centro pubblicospecializza-
to, quello di Messina, e un reparto Ri-
svegli all'ospedale Giglio di Cefalu. Il
resto & appaltato ai privati, alla fonda-
zione Maugeri in particolare. Alcune
Asp, come quella di Trapani, si stan-
no attrezzando con convenzioni con i
medici dell'istituto Bonino Pulejo. Ma
all’Asp di Palermo, dove sorge il cen-
tro Villa delle Ginestre per pazienti
con lesioni spinali, costato un fiume
di fondi pubblici, non sono ancora at-
trezzati per curareipazienticonlesio-

nicerebrali. E le famiglie sono costret-
te a lunghi e costosi pellegrinaggi.
L'assessore: «Ho chiesto I'autorizza-
zione al ministero per creare unarete
di strutture per questi pazienti».
SPICA ALLE PAGINEILE NI
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Sirisveglia dal coma
dopo quattro anni
[ medici: “Caso unico”

Rosalba Giusti era caduta in stato vegetativo
peridanni provocati da un'emorragia cerebrale

GIUSISPICA

E una notte come tante all‘'ospedale per neu-
rolesi Bonino Pulejo di Messina. Nella penom-
bra della grande sala dove dormono i pazien-
tiin comairreversibile, I'infermiera sta facen-
do il solito giro di controllo. «Anna, Anna».
un attimo ma quel nome sussurrato due vol-
terompe la pace surreale della corsia. L'infer-
mierasi volta per vedere chila chiama. Pensa
a una collega da un altro reparto. Comincia
ad avere paura. Ci mette qualche minuto per
capire che quel sibilo viene dal letto numero
2. Si avvicina e trova due occhi sgranati:
«Ciao Anna».

No, non & una notte come tante all'ospeda-
le per neurolesi Bonino Pulejo di Messina. Ro-
salba Giusti, “Giustina” come la chiamano af-
fettuosamente tutti, si & svegliata. Anzi, e ri-
nata. Di pit: & risorta. Rieccola, dopo quasi
quattro anni di coma profondo e una diagno-
si impietosa di «stato vegetativo». Chiede di
Patrizia, la sua dottoressa. Chiede dei suoi cin-
que figli. «Sono sei — spiega il medico — ma
dopotutto & normale che si cominci con il re-
cuperare la memoria pil arcaica». Emanue-
le, 24 anni, il figlio pit giovane, I'ha gia “per-
donata”. Non pensava di poter parlare di nuo-
vo con la sua mamma dopo quell’'emorragia
cerebrale che I'ha tenuta in un limbo per 45
mesi. Non pensava di poter ascoltare di nuo-
vo la sua voce cantare le canzoni anni Settan-
ta che tanto amava. E invece Rosalba, 68 an-
ni da compiere il 20 settembre, palermitana,
un passatoda parrucchiera, ricorda chie, che
lavoro faceva, inomi dei suoi ragazzi. E canta.
«Canta Ranieri, Baglioni, Iglesias, Adamo»,

raccontano i figli, mostrando orgogliosi i vi-
deo girati dagli infermieri.

Rosalba intona “Roserosse per te” e a fare
il tifo per lei cisonotutti:i medici, gli infermie-
ri, gli psicologi. Per i figli che abitano a Paler-
mo, a due ore e mezza di distanza in auto, so-
noimmagini preziose. E con un video su Wha-
tsApp che la primogenita Rita ha saputo del
“miracolo”: «Era il 5 dicembre scorso, il saba-
to prima dell'Immacolata, quando ho ricevu-
to la chiamata dall'ospedale. I medici ci ave-
vano detto che non c’erano speranze e inve-
ce...”. Nemmeno loro sanno spiegarselo: «In
25 anni di carriera — racconta la neurologa
Patrizia Pollicino — non mi era mai capitato
di vedere una paziente in stato vegetativo
riacquistare coscienza. La signora non ha so-
loriaperto gli occhi, madarisposte coerentie
complesse. Certo, ha perso le funzioni moto-
rie ed & paralizzata. Ha avuto un’emorragia
che ha compromesso parte del tronco encefa-
lico. Le porzioni corticali superiori, evidente-
mente, sono rimaste integre e ha riacquista-
to la memoria e la parola. Se me lo avessero
chiestoun anno fa, avrei risposto che non era
possibile». Eppure, per una seriedi circostan-
ze fortunate, Rosalba é tornata. E chissa per
quanto tempo & rimasta prigioniera del suo
corpo: «Si chiama sindrome di Locked in —
spigano i medici — percepisci quello che ti
sta intorno ma non dai segni esterni». Men-
tre sembrava che dormisse, Rosalba memo-
rizzavainomiditutti. Conlei anchei figlisi so-
no “risvegliati” da un incubo: «Non dimenti-
chero mai il voltodell'operatore che, dietro le
porte della Rianimazione dell’'ospedale Civi-

Sirisvegliadal cf
dopoquattro
Imedici: “Caso
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co, ci chiese il consenso per la donazione de-
gli organi». I medici del Civico iniziarono I'os-
servazione per la morte cerebrale, ma il neu-
rochirurgo registro dei piccoli movimenti. E
decise di provare I'impossibile per ridurre I'i-
drocefalo provocato dall’emorragia.

Negli ultimi giorni i figli si sono messi alla
ricerca diquel chirurgo. Elo hanno trovato. Si
chiama Giancarlo Perra e mentre guardai vi-
deo della signora che sorride e risponde alle
domande, non crede ai suoi occhi: «Quando
arrivo —racconta — era gia in coma e la Tac
mostravail cervelloinondatodisangue perla
rottura di un aneurisma alla basilare. Decisi
di operare lo stesso». Oggi quell’'operazione
non sarebbe pit possibile: «I protocolli sono
cambiati e su un paziente cosi non si intervie-
ne piu in modo tradizionale». L'intervento

La donna, palermitana,
ericoverata a Messina
Perrecuperare la memoria canta
isuccessi di Baglioni e Ranieri

tecnicamente riusci ma la signora non si sve-
glio. Dopo un mese fu trasferita a Messina
con diagnosi di stato vegetativo. Per lei ades-
so inizia una nuova battaglia. «Chiediamo al-
le istituzioni di trovare una sistemazione piu
vicino a casa», & I'appello dei figli Rita, Vin-
cenzo, Giusi, Piero, Tony ed Emanuele che
ringraziano il personale dell‘istituto. «Riu-
sciamo ad andarci solo una volta a settimana
a turno. A Palermo non ci sono altri centri in
grado di ospitarla». La signora ha infatti biso-
gno di una riabilitazione specifica e si nutre
artificialmente: «Ma la terapia dell’affetto —
conferma la dottoressa Pollicino — & fonda-
mentale. E assurdoche in Sicilia non sia possi-
bile garantire a chi & nelle condizioni di Rosal-
baun'assistenza domiciliare adeguata».

LECURE
Un reparto
di rianimazione
In alto a destra
Rosalba Giusti
in una foto IL MALORE
scattata poco 116 marzo del 2012
tempo prima Rosalba Giusti,
dell'emorragia AT

sisente male

cerebrale

nella sua casa di
Palermoin zona
Malaspina

per larottura
diun aneurisma
al Cervello

L'INTERVENTO

I medici
dell'ospedale Civico
iniziano
I'osservazione per
morte cerebrale, ma
il neurochirurgo si
accorge che ancora
c'e un minimo di
attivita e decide di
operare

IL RISVEGLIO

Per quasi quattro
anni érimasta
ricoverata nel centro
per neurolesi Bonino
Pulejo di Messinain
stato vegetativo.ll5
dicembre del 2015
Rosalba Giusti si
risvegliae chiede
deisuoifigli

Peso: 1-17%,2-45%

Tel press Servizi di Media Monitoring

Il presente documento & ad uso esclusivo del committente.



193-135-080

ARS

Sezione: CRONACA REGIONALE

Edizione del: 06/09/16
Estratto da pag.: 2
Foglio: 4/4

Peso: 1-17%,2-45%

Tel press Servizi di Media Monitoring

Il presente documento € ad uso esclusivo del committente.



193-135-080

Sezione: EVIDENZA FATTI DI CRONACA

b it

Dir. Resp.: Mario Calabresi

Tiratura: 289.219 Diffusione:

339.543 Lettori: 2.355.000

Edizione del: 06/09/16
Estratto da pag.: 2
Foglio: 1/1

RENATO SCIENZA GUIDA LANEUROCHIRURGIA DELL’OSPEDALE CIVILE DIPADOVA

“Eun evento eccezionale
dovra occuparsene
la comunita scientifica”

«F un risveglio eccezionale. Casi
come quello di Rosalba si conta-
no sulle dita di una mano». Paro-
ladiRenato Scienza, uno dei pit
noti neurochirurghi italiani, di-
rettore del reparto di Neurochi-
rurgia dell'ospedale Civile
dell'Universita di Padova e presi-
dente dell'istituto di formazio-
ne Brain House.
Quante possibilita di salvarsi
ha un paziente con rottura
dell’aneurisma alla basilare?
«La mortalita & altissima. Chi
viene operato prima della rottu-
ra ha poche speranze di risve-
gliarsi. Per questo unrisveglio a
cosi grande distanza di tempo &
ancora piusorprendente».
Casi del genere mettono in
crisi un sistema di conoscen-
ze consolidato?
«Certamentesiriapreildibat-
tito nel mondo scientifico. Ci so-

no dei parametri ben precisi per
dichiarare un paziente in stato
vegetativo, ma evidentemente
avolte qualcosa cisfugge. Il caso
della signora deve essere ogget-
todistudio».

E possibile il risveglio da un

giorno all’altro?

«Da quanto si apprende, la si-
gnora érientrata a contatto con
larealta gradualmente. Mentre
eraincoma, hacominciato a per-
cepire qualcosa dell’ambiente
esterno, tanto che ha memoriz-
zato i nomi degli operatori. Se
fosse accaduto in un reparto di
Rianimazione, dove ci sono stru-
menti diversi, forse gli operatori
avrebberoregistrato prima que-
sti progressi».

Ha memoria di altri casi simi-

Li?

«Nel mondo si registra un ca-
soogni cinque anni. Le possibili-

ta maggiori le hanno i bambini
sotto i due-tre anni, il cui cervel-
loédotato di quella chein gergo
si chiama neuroplasticita, ovve-
ro la capacita di creare nuove
connessioni. Per le persone
avanti con l'eta & molto piu diffi-
cile. Casi come questo stimolano
glioperatori a non mollare mai e
danno una speranza ai parenti,
sempre a patto di non abbando-
narsi all'irrazionalita».

Ci sono ancora margini di re-

cupero per Rosalba?

«Ilrecupero dal puntodivista
motorio € molto improbabile
peridanniriportatial tronco en-
cefalico. Madal puntodivistaco-
gnitivo qualche margine c'e.
Non mi stupisce che la signora
abbia cominciato a recuperare
lamemoriaatavica, iricordid'in-
fanzia. Le Neurorianimazioni

LUMINARE

stanno puntando a potenziare
le tecniche e i sistemi tecnologi-
ci per un'assistenza piu effica-
ce»,
g.sp.

SORPRESA

Esistono parametri

precisi per lo stato

vegetativo

ma evidentemente

qualcosa cisfugge

Renato Scienza, direttore della
Neurochirurgia dell'Ospedale
Civile dell'universita di Padova
e presidente dell'istituto

di formazione Brain House

Sirisveglia dal coma
dopoquattroanni
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Conto alla rovescia verso la nuova legge di stabilita: sul groppone del Ssn si sommano troppe scommesse

Le 20 partite del puzzle d’autunno

Sul piatto farmaci, investimenti, personale, risk e farmacie - Nel 2017 solo | mld in piu?

di avere solo 1 mld in piu

(a quota 112 mld, non
113). Il rebus dei farmaci e
dei contratti. La spending re-
view e i Lea che a febbraio
saranno rivalutati, per capire
se gli 800 mln in pit bastano.
Gli investimenti e gli ospedali
che reclamano finanziamenti.
La cronicita e la non autosuf-
ficienza. Chi pit ne ha piu ne

I 1 Fondo 2017 che rischia

metta: anche le tre partite
aperte in Parlamento su ri-
schio clinico, farmacie-socie-
ta di capitali, Ordini ¢ Albi.
No. non sara esattamente un
autunno con i colori morbidi
¢ dolci della stagione, quello
che attende il pianeta Sanita.
In vista della legge di bilancio
- la madre di tutte, o quasi, le
misure - che atterrera in Par-
lamento entro il 20 ottobre.

prepariamoci a tutto. Perché
non ftutto, delle 20 partite
aperte, arrivera in porto. Con
tutte le conseguenze del caso.

TURNO A PAG. 5

MANOVRA E DINTORNI/ Ripresa complicata con trappole e tante (troppe?) aspettative

Tsunamid’autunno in sanita

¢ la madre di tutte

Nel 2017 solo | mld in piu? - Tutti i nodi dai farmaci al risk agli investimenti
le battaglie, quella

C che si porta dietro

ogni cosa: la consistenza del
Fondo sanitario. Ma anche il
labirinto del personale. Con-
tratti e convenzioni. Il buco
nero degli investimenti, tanto
pit dopo il terremoto del 24
agosto, ¢ il rebus ospedali. La
farmaceutica in cerca di go-
vernance (¢ di denari). C'¢ la
trilogia Lea-cronicita-non au-
tosufficienza. Senza dimenti-
care la spending review che
tira la corda. E tre leggi che
navigano in Parlamento: la
concorrenza con le farmacie e
le catene che aspettano di sa-
pere che tempo (e quando) fa-
ra. I'ex Ddl Lorenzin con le
partite su Albi ¢ Ordini (ma
non solo) e il rischio clinico
in cerca d’autore.

C’¢ tutto questo. ma perfi-
no, se possibile, anche di pit,
nell’autunno che avanza a
grandi passi. Autunno roven-
te, altro che 'estate. per la
Sanitd. Come al solito, come
sempre. Ma questa volta forse
con la sensazione che ci sara
molto da aspettarsi. E chissa
sc da temere. A contarle tutte,
sembra quasi impossibile. Ma

¢ cosi: I'autunno ci riserva 20

sfide, chissa se tutte missioni
impossibili. Undici partite con
nove sotto-partite incluse. Un
ottovolante per il Governo ¢
per le Regioni. Naturalmente
per la tenuta del sistema piu
che mai alla ricerca della so-
stenibilita possibile. Senza di-
menticare naturalmente il re-
ferendum costituzionale, che
anche per la sanita puo valere
tutto, o quasi, con 1’abbando-
no o meno
del federali-
smo datato
2001.

E dunque
la manovra
2017, la ri-
battezzata
legge di bilancio, sara la pie-
tra miliare. Deve essere pre-
sentata entro il 20 ottobre: 45
giomi di passione. Qui si gio-
chera la dotazione del Fondo
sanitario. La questione ¢ nota:
2 mld in pin rivendica la mi-
nistra Lorenzin, ma pare che
all’Economia si freni. Tra ri-
sparmi auspicati della spen-
ding e non solo e ospedali
sotto ripiani. E cosi comincia-
no a circolare altre cifre: 112
mld, 1 in piti, non 2. Sara du-
ra. Con I'aggiunta dell’annosa
guerra di religione tra gover-

natori (il Sud incalza sempre)
per il riparto del Fondo.

La partita delle partite, ap-
punto. Che se ne trascina altre
a valanga. La spending re-
view in via di rafforzamento ¢
le centrali d acquisto, che rap-
presentano uno snodo comun-
que complicato. Il dilemma
con mille addentellati del per-
sonale (si veda articolo in

basso) dipen-
dente e non:
tra contratti ¢
convenzioni,
standard del
personale
(una vera ¢
propria mina
vagante su cui Governo ¢ Re-
gioni sono all’opera, piu o
meno segretamente), compe-
tenze. formazione, specializ-
zandi e precari. Ecco, la sta-
gione del personale si annun-
cia davvero incandescente. E
senza sbocchi reali. se i soldi
non ci saranno abbastanza. E
del resto per tutto non potran-
no mai bastare, questo ¢ sicu-
ro ¢ anche i sindacati lo san-
no, pronti comunque ad affi-
lare le armi.

Gia, i denari. Perché gli
euri in piu per la farmaceuti-
ca sono un’altra scommessa

da giocare a rotta di collo. Si
chiudera con la legge di bi-
lancio a dicembre, ma gia il
Ddl del 20 ottobre dovra dare
la rotta della nuova governan-
ce che continua a restare un
mistero dopo le distanze (ora
accorciate?) di questi mesi tra
Governo ¢ Regioni. Intanto
perd ¢’¢ da colmare il bic-
chiere degli alti costi (ma an-
che dei risparmi che genera-
no) dei farmaci innovativi, la
sostenibilita, appunto. Mentre
gia tra una decina di giorni il
Tar Lazio deve pronunciarsi
nel merito sui ripiani ante
2016 che pin aziende farma-
ceutiche hanno contestato, la-
sciano nel vuoto pay-back per
circa 300 mln. Somme che
per le Regioni - che le aveva-
no messe a bilancio - rappre-
sentano vero ¢ proprio oro
colato. Diciamola tutta: una
partitaccia a questo punto da
giocare pero tutti a carte sco-
perte.

Ed eccoci alle altre appen-
dici di questi giorni. I Lea che
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giusto mercoledi dovranno ri-
cevere gli ok regionali, ma

poi fare ancora cammino ver-
so il Parlamento ¢ il si del
Consiglio dei ministri prima
di diventare operativi (ma es-
sere verificati nei loro effetti
per eventualmente cambiare
ancora). E la non autosuffi-
cienza con quel provvedimen-
to sulla cronicita da applicare,
con tutte le difficolta del caso.

E non basta ancora. sia
chiaro. Perché il terremoto
che ha sconvolto il Centro
Italia ha riportato a galla quel-
lo che tutti sapevamo, ma che
qualcuno fingeva di dimenti-
care. E il nodo degli investi-
menti: per la sicurezza, 1 rifa-
cimenti, la messa a norma, le
misure antisismiche. Gli inve-
stimenti in sanita sono fermi
da troppo tempo, la situazione

Almeno 20 sfide
e mille ostacoli

¢ insostenibile ormai. Si pensi
che nel 2008 un rapporto del
Welfare stimava per la messa
a norma la necessita di 30
mld, 3.5-4 solo per norme an-
tisismiche. Gia, a farcela, a
trovarli. Intanto dal 1988, in
28 anni sono stati impegnati
24 mld. Piu quelli delle Re-
gioni, Per gli ospedali insom-
ma, la cura non sara leggera
né low cost. Che qualcuno
stia pensando a rilanciare le
partnership P/P? O altro an-
cora? O che aliri magari, su
un altro piano, per via dei de-
nari che non bastano mai, ri-
lanci forte sui Fondi integrati-
vi?

Ed ecco ultime. ma non ul-
time. le sfide in Parlamento.
Roba che scotta. Metto la leg-
ge sulla concorrenza con la
disfida farmacie-societa di ca-

pitali, che il Senato dovrebbe
licenziare a settembre ma ri-
spedire alla Camera. Proprio
mentre spuntera il nuovo Ddl
concorrenza chissa se con al-
tre sorprese sui farmaci. E poi
il nschio clinico, che entro ot-
tobre tornera alla Camera. E
la partita di Albi-Ordini e non
solo, ora alla Camera ma de-
stinato a rifare navetta verso il
Senato. Le categorie sono su-
gli scudi, i riflettori sono ac-
cesl a luce alta. Ma chissa
quanto ci impieghera il Parla-
mento. E se fara in tempo: il
dubbio sulla tenuta della Le-
gislatura in caso di fallimento
del referendum, benché Renzi
lo neghi. ¢ sempre 1i, sul tap-
peto. Come tutte le troppe
partite in sospeso di Sanita
nostra. (r.fu.)

Peso: 1-17%,5-45%

Tel press Servizi di Media Monitoring

Il presente documento € ad uso esclusivo del committente.



