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Il Servizio sanitario che verra

A

a

Superare il “contingente”

e cercare di ragionare

Su possibili scenari futuri
della Sanita europea

e italiana in una prospettiva
di medio-lungo periodo.
Questa in estrema sintesi
la finalita del progetto
“Sanita: scenari e
prospettive”, la cui
seconda pubblicazione,
“II Futuro del Servizio
Sanitario Nazionale:
protagonisti a confronto
e stata presentata

di recente a Milano

144

SANITA

SCEMARI, PRAOSPETTIVE

er poter governare l'inevita-
P bile processo di cambiamen-

to in atto nei sistemi sanitari
europei € necessario superare il
contingente e ragionare su di una
prospettiva a medio e lungo termi-
ne. E questo il razionale che ha dato
vita al progetto “Sanita: scenari e
prospettive” (nato per volonta di tre
partner: il Ceis - Centre for Econo-
mic and International Studies
dell’Universita Tor Vergata di Roma,
il Sole 24 Ore Sanita e Janssen lta-
lia) che, partendo da uno studio
dell’Economist Intelligence Unit, ha
cercato di delineare quale potrebbe
essere il futuro del nostro Ssn.
Secondo quando sottolineato da
Federico Spandonaro, Economi-
sta Sanitario all’Universita Tor Ver-
gata di Roma e coordinatore scien-
tifico del Ceis durante la recente
presentazione a Milano del volu-
me: “ll Futuro del Servizio Sanita-
rio Nazionale: protagonisti a con-
fronto, il secondo da quando & nato
il progetto, la riflessione dalla qua-
le si & partiti & stata quella di com-
prendere nel contesto delineato
dall'’Economist, dove si collocasse
il nostro Paese: sia sulla base dei
fattori culturali che lo caratterizza-
no rispetto al resto dell'Europa, sia
di alcune evidenze che riguardano
il Ssn e un certo numero di variabi-
li di carattere strettamente econo-
mico. Motivo per cui sono stati
coinvolti nel dibattito diversi inter-
locutori, promuovendo un confron-
to tra decisori politici, industria del
settore farmaceutico, ricercatori,
operatori sanitari e pazienti, ai qua-
li & stato chiesto quali scenari po-
tessero essere percorribili e quali
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assolutamente da escludere, im-
maginando che cosa sia possibile
gia fare oggi per realizzarli.

Lo studio dell’Economist

Il Rapporto, realizzato recente-
mente dall’Economist Intelligence
Unit, ha avviato la propria rifles-
sione, individuando:

Quattro principali driver di co-
sto: |'invecchiamento della popola-
zione e la conseguente cronicizza-
zione di molte patologie; il costo del
progresso tecnologico; la crescente
domanda di servizi da parte di pa-
zienti sempre piu informati, ma che
conducono stili di vita sempre me-
no salutari; l'inadeguatezza delle
strutture di finanziamento e delle
priorita esistenti rispetto alle neces-
sita e richieste attuali.

Sette trend interconnessi: la pro-
gressiva crescita della spesa sanita-
ria, la razionalizzazione dell'assisten-
za sanitaria, la maggiore importanza
dei Mmg e delle politiche di preven-
zione attraverso una piu efficace
promozione degli stili di vita saluta-
ri, maggiori e piu trasparenti infor-
mazioni sanitarie, pazienti sempre
pill consapevoli e protagonisti, me-
no burocrazia e maggiore liberaliz-
zazione delle professioni sanitarie.
Cinque scenari identificabili:

1. “lIl trionfo della tecnologia”: la
tecnologia trionfa nella cura delle
malattie croniche, mentre |'e-he-
alth assume un ruolo preminente
nella gestione delle cure sanitarie.
2.”Europa Unita”: gli Stati euro-
pei uniscono le proprie forze per
creare un unico Servizio Sanitario
pan-europeo.



3.“Prima di tutto il benessere”
(Wellness): la promozione di sani
stili di vita e la prevenzione diventa-
no prioritarie rispetto alla cura delle
malattie.

4.”Attenzione alle vulnerabili-
ta”: i Servizi sanitari europei si foca-
lizzano sui membri pit vulnerabili
della societa.

5."”Laissez-faire”: gli Stati europei
privatizzano tutte le cure e le pre-
stazioni sanitarie, compreso il loro
finanziamento.

Le opinioni

Sulla base del rapporto dell’Econo-
mist, I'indagine coordinata da Fe-
derico Spandonaro ha riportato, in
base ai cinque scenari identificati,
le opinioni di alcuni stakeholder.

Il trionfo della tecnologia. Il primo
scenario, quello del trionfo della tec-
nologia, non solo & auspicabile, ma
necessario per il progetto di investi-
mento e valorizzazione del territorio
anche se, per il momento, appare
abbastanza improbabile sia per pro-
blemi di tipo tecnico ed infrastruttu-
rale (livello di copertura e velocita
della rete propri del nostro paese ri-
spetto ad altri in Europa), sia per la
contraddizione che caratterizza la
declinazione dell’Agenda Digitale in
ambito sanitario. Se da un lato, infat-
ti, I'implementazione tecnologica do-
vrebbe attingere a finanziamenti
esterni al Fondo Sanitario, di fatto
per quanto di competenza all'area
convenzionata del territorio, tutta la
sua realizzazione ricade direttamente
sul professionista e di conseguenza
proprio sul Fondo Sanitario stesso. A
pensarla cosi ¢ Silvestro Scotti, vi-
cesegretario nazionale Fimmg.
Europa Unita. Un certo scettici-
SMo su questa prospettiva, almeno
nel breve periodo, & stato mostrato
da Cesare Cislaghi, coordinatore

scientifico delle attivita e delle ricer-
che economico-sanitarie di Agenas.
Fattore di criticita evidenziato € la
molteplicita ed estrema diversita dei
singoli sistemi nazionali che com-
pongono |"'Unione Europea. C'é poi
la necessita di definire i valori impre-
scindibili sui quali costruirlo e solo
successivamente confrontarsi per la
definizione delle singole scelte, sia
di carattere politico che tecnico, piu
o meno efficaci per la sua realizza-
zione. C'¢ chi come Francesco
Moccia, vice segretario generale di
Cittadinanzattiva Onlus, considera
questo scenario auspicabile a patto
che l'universalita venga prima della
sostenibilita per la quale & necessa-
ria una chiamata alla responsabilita
da parte di tutti, al fine di individuare
le priorita su cui allocare le risorse.
Prima di tutto il benessere. Per
Ignazio Marino - Senatore della Re-
pubblica del PD - la driving force del
nostro secolo € in realta I'aumento
della speranza di vita che ha radical-
mente cambiato la nostra societa.
L'unico modo per governare questi
nuovi processi & intervenire sugli stili
di vita. A tal fine il senatore auspica
di: introdurre nelle scuole elementari
un modulo didattico dedicato agli
“stili di vita"; premiare chi tra la popo-
lazione adulta persegue stili di vita
salutari e allo stesso tempo sanziona-
re gli stili di vita non sani. Servirebbe
quindi una seria politica di responsa-
bilizzazione dei cittadini. Sulla stessa
lunghezza d'onda ¢ Stefano Vella -
dirigente di Ricerca dell'Istituto Supe-
riore di Sanita. Per Cesare Cislaghi,
invece, non ¢ possibile caricare di re-
sponsabilita i malati in funzione dei
loro comportamenti, mentre & neces-
sario fare in modo che la medicina
diventi proattiva ed educativa pro-
muovendo I'empowerment.
Attenzione alle vulnerabilita. Se-
condo Paola Binetti, deputata di
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Scelta Civica, la tutela delle vulnera-
bilita rappresenta il principio costitu-
tivo del “Sistema Sanita”, il Ssn na-
sce per prendersi cura dei pit deboli,
degliindigenti, degliammalati. Quan-
do si parla di vulnerabilita, ci si riferi-
sce sostanzialmente a politiche se-
lettive, di priorita e decisioni che, se
da una parte includono, dall‘altra ne-
cessariamente escludono. Per que-
sto motivo, c¢'€ necessita piu che
mai di scelte nitide e della chiarezza
necessaria per definire quanto e do-
ve investire, non si pud pensare a un
modello che punti solo alla preven-
zione a scapito dell'assistenza per i
pazienti acuti o per quelli che richie-
dono interventi di alta tecnologia.
Laissez-faire. || meno auspicabile
ma il piu probabile, secondo Aldo
Ancona, dirigente Responsabile
della delegazione di Roma della Re-
gione Toscana, € lo scenario che
prevede una completa privatizzazio-
ne del Ssn. Il sistema ¢ destinato ad
andare in crisi per la continua ridu-
zione e contrazione delle risorse
oggi disponibili.

Per Gabriele Pellissero, presiden-
te dell’Associazione Italiana Ospe-
dalita Privata, lo scenario tratteggia-
to dall'Economist prospetta un duali-
smo (pubblico/privato) non condivisi-
bile, come I'ipotesi di una gestione di
sistema totalmente privata. Pelisse-
ro sostiene che una strada possibile
sia quella di aumentarne la competi-
zione in modo virtuoso e positivo, ri-
ducendo gli spazi di inefficacia.
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