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Costi e risparmi

SEANCHE

"LASANITA

EINOFFERTA
SPECIALE

di CARLA COLLICELLI

L«FAIDA TE» e il «low

costy». Due tendenze che
segnano latteggiamento de-
gliitaliani difronteallasalu-
te e che non mancano di
destare preoccupazione. La
prima risponde a un approc-
cio funzionalista secondo il
quale stare bene vuol dire
non perdere mai colpi e
guarire nel minor tempo
possibile. Essa include la
tendenza all’autocura ¢ al-
l'autoprescrizione, ¢la spin-
ta, a volte necessaria altre
volte velleitaria, ad accede-
resenza attese e senza inter-
mediazioni alle visite e agli
accertamenti.

A questo atteggiamento
socio-culturale fa riscontro,
negliultimi tempi, lo svilup-
po del «low cost» sanitario.
Si stima che la spesa degli
italiani per servizi sanitari
abasso costo, offerti da sog-
getti commerciali e recla-
mizzati per lo piu nel web,
ammonti a circa 10 miliar-
di di euro all’anno, con ri-
sparmi tra il 30 e 1'85% del
costoneiservizitradiziona-
li. Questo tipo di offerta,
che arriva spesso da siti di
acquisto collettivo, ¢ in rapi-
dissima espansione e coin-
volge segmenti di mercato
sempre pitl ampi, con un
impatto moltiplicatorio e
dirigonfiamento deiconsu-
mi in direzioni non sempre
di prima necessita. Il che
prefigura scenari preoccu-
panti anche per i possibili
danni derivanti da un rap-
porto costi/benefici squili-
brato, dalla mancanza di
controllidiqualita e dall’in-
duzione di una domanda
impropria.

Ma si tratta anche di
atteggiamenti che spostano
volumi economici non in-
differenti. La spesa pubbli-
ca per la salute ammonta a
qualcosa come 113 miliar-
di di euro (pari al 7,3% del
Pil). Quella privata a 31
miliardi. Per un totale tra
pubblico e privato del 9%
del Pil. Con un numero di
addetti di 1 milione 568
mila unita, la sanita ¢ un

settore sempre pitl impo-
nente non solo per il valore
del bene salute nella vita
delle persone ¢ nella co-
scienza collettiva dei citta-
dini del terzo millennio,
ma anche per il contributo
datoall’economia del Paese.

CONTINUA A PAG. 12

Un settore chiamato a contri-
buire in questi mesi, come
tutti gli altri comparti della
amministrazione pubblica,
al risanamento dei conti. Il
Pattoperlasalute 2013-2015
prefigura un rallentamento
dellacrescita della spesasani-
taria, con uno sbilancio tra
richieste delle Regioni e fon-
di assegnati che cresce pro-
gressivamente, raggiungen-
do un totale cumulato di piu

di 17 miliardi nel 2015.

A questabattuta d’arresto
fanno da contorno fenomeni
come la crescita della spesa
privata, I’abbassamento dei
livelli qualitativi dell’offerta
el’espandersi del «faidaten e
del «low cost». Dallericerche
risulta che si spende di tasca
propriaper quello cheil servi-
zio pubblico non offre (come
I'odontoiatria), ma anche a
causa delle lunghe liste di
attesa, che spesso si frappon-
gono nell’accesso alle presta-
zioni, nonché perlivelli quali-
tativigiudicatinon adeguati.
Una spesa privata che lievita
a seguito della contrazione
della spesa pubblica riman-
da a un pericoloso calo dei
livelli qualitativi dell’offer-
ta, registrati in maniera mol-
to netta negli ultimi mesi: il
39% dei cittadini delle regio-
ni sottoposte a piano di rien-
tro ritiene che la sanita della
propria regione sia peggiora-
ta e il 58% la giudica inade-
guata (contro il 28% delle
altreregioni), con unaradica-
lizzazione dunque delle gia
notevoli differenze nella sod-
disfazione e nell’efficacia. In
questo contesto il «fai da te»
e il «low cost» sono quasi una
risposta indotta.

Come correggere un
trend cosi pericoloso? Per 1
cittadini la sanitd pubblica
dovrebbe rispondere alla du-
plice esigenza di garantire sia
la sostenibilitad finanziaria
cheunaadeguata qualita del-
le prestazioni. La crisi gene-
ra, accanto a timori crescen-

ti, anche una consapevolezza
maggiore € un consenso socia-
le allargato rispetto a mano-
vre che sappiano salvaguar-
dare qualitd e appropriatez-
za, mentre sono le strategie
di puro contenimento quelle
che incontrano una ostilita
crescente.

Accanto a ¢io occorre de-
dicare maggiore attenzione
alla individuazione di canali
ulteriori di finanziamento
della sanita, come ad esem-
pio quelli della mutualita in-
tegrativa, vero e proprio ter-
zo pilastro, di cui godono
attualmente 5,7 milioni di
italiani, mentre altri 3 milio-
nisarebbero prontiad aderir-
vi.
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