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‘ Il caso Freno airicoveri da fuori regione. Ospedaliin allarme
Sanita, un giro di vite
ai viaggi della speranza

Da una parte la liberta del
paziente di farsi curare dove
vuole, dall’altra il dovere di
mantenere i conti della Sanita
in pareggio. La Lombardia é
tra le regioni pil attrattive per

la qualita dei suoi ospedali,
ogni anno vengono a curarsi
120 mila pazienti da tutta Ita-
lia. Ma presto tutto potrebbe
complicarsi. Il 29 settembre la
Conferenza dei presidenti del-

le Regioni ha approvato una
stretta per la mobilita interre-
gionale dei malati.

alle pagine 2¢ 3 Ravizza

Un tetto a1 ricoveri
dal resto d 'Ttalia
A rischio 30 milioni

Allarme negli ospedali privati della Lombardia
che curano il 60% di pazienti da fuori regione

n gioco c’e il diritto alla
salute e allo stesso tempo
la necessita di non butta-
re via soldi pubblici.
Quando finisce la liberta
del paziente di farsi curare do-
ve vuole e inizia il dovere di
mantenere i conti della Sanita
in pareggio? La questione €
tutt’altro che filosofica: in un
futuro prossimo — probabil-
mente gia a partire dal 2017 —
un malato del Sud che telefo-
nera a un ospedale di Milano
rischia di sentirsi rispondere
che non puo essere curato.

In Lombardia, tra le regioni
piu attrattive d’Italia per la
qualita dei suoi ospedali, ogni
anno vengono a curarsi ben
120 mila pazienti dal resto
d’Italia. Ma presto tutto potra
trasformarsi in un’odissea.
L'argomento é d’attualita per-
ché a Roma € appena stato ap-
provato un accordo tra Stato e

Regioni che da un giro di vite
ai viaggi della speranza (in cre-
scita dell't1%). Il 29 settembre
la Conferenza dei presidenti

delle Regioni ha approvato
una stretta per la mobilita in-
terregionale dei malati che si
spostano da casa per farsi cu-
rare negli ospedali privati ac-
creditati con il servizio sanita-
rio come 'Humanitas, lo Ieo e
il San Raffaele, notoriamente
tra la mete predilette da chi
decide di partire dal Meridio-
ne in cerca di cure considerate
migliori. Al momento & stata
siglata solo una manovra eco-
nomica che mette un punto
fermo sul passato in nome di
una sorta di solidarieta inter-
regionale. In sintesi: Regioni
come la Lombardia riceveran-
no un po’ meno soldi nella di-
stribuzione delle risorse del
Fondo sanitario nazionale. Gli

abbattimenti — forfettaria-
mente pari al 50% — saranno
calcolati sui ricoveri in pil1 fatti
nel 2014 e nel 2015 per i pa-
zienti provenienti da fuori re-
gione che hanno deciso di far-
si curare negli ospedali privati
accreditati. 11 motivo? Regioni
come la Calabria che vedono
andare via molti malati per
farsi ricoverare in Lombardia
non hanno poi i soldi per rim-
borsare la nostra Regione che
li prende in carico. Di qui la
necessita di fare uno sconto.
Ma l'accordo appena appro-
vato traccia una strada anche
per il futuro. L'idea in discus-
sione é di mettere un tetto di
spesa alla mobilita tra regioni.
Chi riceve i malati lo potra an-
cora fare, in pratica, ma senza
superare una certa soglia. Un
meccanismo complicato e che
si perde in mille tecnicismi,
ma che per il malato del Sud
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potra tradursi in un rifiuto di
cure al Nord senza che magari
ne capisca il perché.

La stretta sui viaggi della
speranza, comungque, non ri-
guardera gli ospedali pubblici,
ma solo quelli privati accredi-
tati: ma sono proprio loro in
Lombardia ad attrarre il 60%
dei malati da fuori regione con
un giro d’affari di 460 milioni
di euro I'anno. Faranno ecce-
zione le cure per le malattie
piu gravi come il cancro e la
cardiochirurgia, mentre oltre
400 prestazioni considerate di
bassa complessita potranno
essere contingentate (dalle co-
ronarografie alla chirurgia

Gli ospedali privati accredi-
tati della Lombardia sono in
allarme: il loro rischio é di per-
dere fino a 30 milioni di euro
l'anno. E facile, allora, com-
prendere il nervosismo nel-
l'aria: «L’Associazione italiana
ospedalita privata (Aiop) si
batte da sempre per la tutela
del diritto di ogni paziente a
scegliere liberamente il luogo
di cura, senza barriere regio-
nali o nazionali, con pieno ri-
spetto dei principi di accessi-
bilita, efficacia e soddisfazio-
ne — dice il presidente Ga-
briele Pelissero —. Un buon
servizio sanitario abbatte le
barriere interne e non le crea».

contro 'obesitd). I'soldi in gioco sono molti: a
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per 'extraregione

Il fatturato del pubblico
per l'extraregione

. La parola

livello italiano la mobilita in-
terregionale vale oltre 3 mi-
liardi solo alla voce ricoveri. E
comprensibile, dunque, il ten-
tativo di fare curare ogni mala-
to nella regione in cui vive sen-
za lo spostamento di enormi
flussi di denaro. Il problema é
che per il paziente c’é solo la
sua malattia e il desiderio di ri-
volgersi dove pensa di essere
curato meglio. Tenere insieme
i due interessi sara la sfida dei
prossimi mesi della Conferen-
za Stato e Regioni. Con la Lom-
bardia, meta dei pellegrinaggi
della salute, in prima fila.
Simona Ravizza

W @SimonaRavizza
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Diritti e costi

Il problema e
salvaguardare la scelta

AIOP

Nata nel 1966, 'Aiop € I'’Associazione
italiana ospedalita privata. Rappresenta 500
case di cura di tutta Italia con oltre 53 mila
posti letto (di cui 45 mila accreditati con

il Servizio sanitario nazionale), 26 centri
diriabilitazione (con due mila posti letto
di cui 1.800 accreditati) e 41 residenze
sanitarie assistenziali Rsa (con 2.800 posti
letto tutti accreditati). L'associazione

¢ in prima linea, anche a tutela dei propri
interessi, per la liberta di scelta dei pazienti

del malato di curarsi
dove vuole e i bilanci

dell'«extraregione»

La quota di alta complessita
sul valore totale dei ricoveri

La quota di alta complessita
sul valore totale dei ricoveri
extraregione in Lombardia
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%

Pelissero
Un buon
servizio
sanitario
nazionale
abbatte

le barriere
interne
invece

di crearle

%

Come Aiop
siamo

da sempre
in prima
linea per
tutelare

il diritto

di scegliere
dove
curarsi

® Gabriele
Pelissero, 66
anni, ¢ membro
del Consiglio
Generale di
Confindustria,
presidente
dell'ospedale
San Raffaele

e presidente

di Aiop,
I'associazione
italiana
ospedalita
privata. E stato
per 30 anniil
braccio destro
dell'imprendi-
tore Giuseppe
Rotelli

Moschee abusive
Caosdelledenunce
dopeil bande flop
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