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Le sfide. Nel libro «ll Servizio
sanitario nazionale guarda al
futurow il punto sui buoni
risultati del Ssn che ora ha
bisogno di una nuova
governance

Speranza 1l 10 gennaio
sara alla presentazione
del libro del direttore
generale del ministero
Andrea Urbani

‘ Trovadi piu sul sito

www.ilsole24aore.com/salute
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Livelli essenziali. Pronta la griglia Lea: Piemonte e Lombardia sotto il podio, Campania
e Calabria in coda ma con risultati migliori - Da quest’anno il sistema con 88 indicatori

Cure al top in Veneto, Emilia
e Toscana, ma il Sud avanza

Pagina acura di
Marzio Bartoloni

1Venetoassicurameglio di tutti

inItaliailivelli essenzialidi as-

sistenza(Lea), le prestazioni sa-

nitarie che ogni Regione deve

garantire ai propri cittadini.

Con 222 punti (Su un massimo
di225) conquistati nell’'ultima gri-
glia Lea che il ministero della Salute
pubblichera a giorni e sua la vetta
della classifica dove scalza il Pie-
monte (218 punti) che dall’anno
scorso scende al quarto posto. Sul
podio a pochissima distanza dal
Veneto c’e’Emilia Romagna (221)
e la Toscana (220). Al quinto la
Lombardia(215) e poi Liguria(211)
e Umbria (210).

La griglia definitiva con cui il mi-
nistero della Salute monitora il li-
vello di qualita delle curerelative al
2018, dopo alcune anticipazioni,
sarasul tavolo del Comitato Lea in
questi giorni. E la classifica finale
oltre aconfermare le miglioriper-
formance delcentro nord Italia (or-
mai abbastanza scontate) mostra

un generale miglioramento della
Sanita meridionale che dopo aver
messo a posto i conti (con I'uscita
dal commissariamento della Cam-
paniaresta ormai sololaCalabria)
comincia a macinare anche puntiin
piu nell’erogazione dei livelli es-
senziali di assistenza, con punte di
buona qualita come quella del-
I’Abruzzo che puo vantare ormai
una Sanita saldamente a meta clas-
sifica in Italia.

Se Calabriae Campania restano
in codaspicca peroil fatto cheinun
soloannohanno migliorato sensi-
bilmente le loro performance: la
Sanita calabrese, tuttoracommis-
sariata, passadai136puntinel 2017
ai 162 del 2018, quella campana fa
unbalzoinavantidais3a17o. Pun-
teggi, questi, soprala soglia limite
dei160puntiche rende entrambe le
Regioni virtualmente «adempien-
ti» nell’assicurare i Lea e quindi
meno a rischio di possibili inter-
venti del ministero della Salute.

Per valutare la situazione sani-
taria delle Regioni italiane queste
griglie suilivelliessenzialidiassi-

stenza prendono inconsiderazione
33 indicatori raccolti in tre macro
categorie: ospedale, distretto epre-
venzione. Ogni indicatore viene
pesato e misurato in base aivalori
“soglia” previstinel sistema di mi-
surazione, dando luogo a un pun-
teggio finale, che vadaun minimo
di-25ad unmassimo di 225.Sotto
lalente va un po di tutto: dalla co-
perturavaccinale all’adesione agli
screening, dal tasso di ospedalizza-
zione al numero di postiletto o ai
ricoveri inappropriati fino al nu-
merodeiparticesarei oaitempidi
reazione tra la chiamata al 118 e
I'arrivo dell'ambulanza o agli inter-
venti al femore svolti entro 48 ore
dalla diagnosi di frattura.

Le Regioni sottoposte alla verifi-
ca sono quelle ordinarie elaSicilia
(sono escluse la Valle d'Aosta, le
due Province Autonome di Bolzano
e Trento, il Friuli Venezia Giuliaela
Sardegna dal 2010). Questi monito-
raggisono molto attesi anche per-
ché aprono le porte a quote pre-
miali di fondi.

Mala griglia Lea sara comunque

La classifica

Punteggio ottenuto dalle Regioni
secondo la Griglia sui livelli
essenziali di assistenza

PUNTEGGIO PUNTEGGIO

REGIONE 2018 2017
Veneto 222 218
EmiliaR. 221 218
Toscana 220 216
Piemonte 218 221
Lombardia 215 212
Liguria 211 195
Umbria 210 208
Abruzzo 209 202
Marche 206 201
Basilicata 191 189
Lazio 190 180
Puglia 186 179
Molise 180 167
Sicilia 171 160
Campania 170 153
Calabria 162 136

Regioni e Province autonome non sono
sottoposte a verifica adempimenti

sostituita molto presto da un nuo-
Vo meccanismo previsto nell’ulti-
mo Patto per la Salute siglato dal
Governocon le Regioniafine 2019.
Da quest’anno infatti scatta il
«NSG» (Nuovo Sistema di Garan-
zia) che monitorera I’erogazione
dei Livelli essenzialidi assistenza
in modo molto piuaccurato grazie
all'impiego di ben 88 indicatori: 16
per la prevenzione collettiva e sa-
nita pubblica; 33 per l'assistenza
distrettuale; 24 per l'assistenza
ospedaliera; 4 indicatori di conte-
sto per lastima del bisogno sanita-
rio; 1 indicatore di equita sociale;
10indicatoriper ilmonitoraggio e
lavalutazione dei percorsi diagno-
stico terapeutici.

[l nuovo sistema di garanzia fara
scattare piani di potenziamento dei
Leain casodicarenze in almeno 2
macro livelli (tra ospedale, distretto
e prevenzione) con monitoraggi
costantidapartedel ministero del-
la Salute. E con la possibilita di ri-
correre al commissariamento solo
come extrema ratio.
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L’assessore alla Sanita del Veneto Manuela Lanzarin

«Primi perché combattiamo ogni giorno gli sprechi»

J ultima griglia Lea assegnaal

Veneto 222 puntisu un mas-
simo di 225: «Siamo primi in
[taliae vicinissimi alla perfe-
zione: significache il cittadino riceve
tutte le curedicui habisogno, e dirit-
to sulla base della Costituzione»,
sottolinea I'assessorealla Sanita Ma-
nuela Lanzarin.

I1Veneto esempre traleprime Re-
gioni. Come ci siete riusciti?
Quiesti risultati si raggiungono gesten-
dol'organizzazione deiservizi e la spe-
sa conil criteriodelbuon padredi fami-
glia: accertato quale sia il bisogno dei
veneti, si assegnano i finanziamenti
necessari, ritoccando I'organizzazione
praticamentedigiomoingiomoe po-
nendo un'attenzione maniacale aevi-
tare di causare sprechi. Lasanita viene

da lunghi anni di tagli indiscriminati,
che hanno colpito le Regioni virtuoseal
paridi quelle sprecone. Cisiamo rim-
boccatile maniche eabbiamo “taglia-
to” solo i costi amministrativi, river-
sandosulle cure le economie ottenute.
Quindi economie al massimo?
Neglianni il Fondosanitario estatota-
gliato einalcuni casi gli “aumenti” pre-
vistinonerano sufficientinemmenoa
coprire icosti fisiologici. Per non far pe-
saresugliassistiti questedifficolta, ab-
biamo inciso profondamente sulla
parteamministrativa. Meno Ullss (da
22 siamo passati a9) ha significato la
possibilita di accentrare servizi che si
duplicavanoin ogni struttura, opera-
zione valutata in 9o milioni di rispar-
miol'anno. Le gare d'acquisto centra-
lizzate hanno abbassato vistosamente

icosti cosicome I'Azienda Zero, cheab-
biamo creato proprio peroccuparsiin
maniera centralizzata di una miriadedi
incombenzeamministrative. Siamo gli
uniciin Italiachenonapplichiamo ad-
dizionali Irpef, lasciando ai veneticirca
1,2 miliardi I'anno.

In Veneto 'emergenza carenza
personale e stata piu pesante?
I tagli, abbinati a macroscopici erroridi
programmazione nazionaledell'acces-
soalla professione, hanno pesato pro-
ducendo una carenza attualedi almeno
1.300camicibianchi. Noicisiamomos-
si in autonomia: abbiamo avviato e
chiuso con successo due bandiprovvi-
sori e temporanei conl’assunzionedi
medicilaureatie abilitati, manonanco-
raspecializzati, periProntoSoccorsoe
I'areamedicaegeriatrica; primiin Ita-

lia, abbiamo chiuso inquesti giorniun
accordo conleUniversital'assunzione
negliospedali degli specializzandi;ab-
biamo autorizzatoatrattenerecon for-
me contrattualidiverseimediciche de-
siderino continuare a dareilloro con-
tributo ma dovrebbero andare in pen-
sione. Per le vie ordinarie, nel 2019
abbiamo messoa disposizione 705 po-
stiattraversovari CONcorsi.

MANUELA
LANZARIN
Assessore
alla Sanita
e ai servizi sociali
del Veneto

Le opposizioni parlano dilunghe

liste diattesa ediavanzata del privato
in Veneto. Qual ela situazione?
Mai comein questo caso, vale ildetto
“fa pit1 rumore un albero che cade di
una foresta che cresce”. La soddisfa-
zione totale da parte dell'utente epra-
ticamenteirraggiungibile. Oggiitem-
pidiattesa sono rispettati al 95% dei
ricoveriospedalieri per chirurgiaon-
cologica ealgo% ditutte lealtre bran-
chedichirurgia. Perquanto riguarda
laspecialistica ambulatoriale, attual-
mente, il 95% delle prestazioni trac-
ciantierogate rispettaitempimassimi
previsti. Dalzo17al2019i valoridella
performance sono rimasti sostanzial-
mente invariati sia nel pubblico che
nel privato accreditato.
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IN BREVE

ALLARME AGGRESSIONI
Lamorgese: dal 15 gennaio
telecamere in ambulanza

«Dal 15 gennaio saranno attive le prime telecamere sul-
leambulanzein servizio nel territorio di Napoli come
sollecitato il 16 dicembre scorso in sede di Comitato
provinciale perl'ordine e lasicurezza pubblica mentre
e previstalarealizzazione da parte dei presidi ospeda-
lieri di sistemi divideosorveglianza collegati conle cen-
trali delle Forze dipolizia». L’annuncio e arrivato ieri
direttamente dal ministro dell'Interno Luciana Lamor-
gese di fronte all’escalation di aggressioni e violenze
a danno del personale sanitario che gia nei primi giorni
del 2020 hanno confermato I'allarme. L' ulti-
mo clamoroso episodio e avvenuto a Napoli
nei giorni scorsi quando un gruppo di ragazzi
hannosequestratoambulanza e operatori sa-
nitari del 118 dell’'ospedale Loreto Mare per
costringerlia soccorrere un amico 16enne con
unadistorsione al ginocchio.Il1 gennaioin-
vece un’altra ambulanza era stata presa di
miradaunlancio diun petardo, senza conta-

Luciana re le aggressioni contro gli operatorisanitari
Lamorgese. (se ne contano almeno 1200 I'anno).

Minstra Peroral'introduzione delle telecamere ri-
dell'lnterno guardera soloI'area di Napoli. Mal’emergen-

2,3

zaaggressionieviolenze in corsia, soprattut-
to nei pronto soccorso, riguarda tuttaItalia. Tanto che
il presidente dell’Ordine dei medici, Filippo Anelli, ha
invocato al piu presto misure d’emergenza: dalla pre-
senza dipostidi pubblica sicurezza di Polizia nei Pron-
to soccorso di maggiore affluenzaalricorso ai vigilan-
tes sulle ambulanze nelle aree di maggiore criticita.
«Questa e diventata una vera emergenza - afferma
Anelli- elo Statodeve trovare le risorse economiche per
attuare unarispostaforte». E ¢’echiinvocaaddirittura
I'intervento dell’esercito come Manuel Ruggiero, presi-
dente di «Nessuno tocchilppocrate», il medico che ha
denunciato il sequestro di un'ambulanza.

Intantoin Parlamento,dopoil vialiberadel Senato
asettembre, e fermaalla Cameralalegge che prevede
sanzioni penali piu pesanti per chiaggredisce un ope-
ratore sanitario. Unafrenatache ha fatto dire al mini-
stro della Salute Roberto Speranza che se ci sara biso-
gno siinterverra con un decreto legge.
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LE EMERGENZE GLOBALI

[Oms rilancia: nel 2020
resta I'allarme stili di vita

Sul pianeta ormai 2,3 miliardi di persone sonoin so-
vrappeso od obese, 50 milioni di anziani convivono
conAlzheimer, fumo e alcol continuanoa uccidere: e
questo, per I'Organizzazione Mondiale della Sanita
(Oms), il ritratto della popolazione globale che entra
nel 2020 alle prese con emergenze sanitarie vecchie
e nuove, tra cui morbillo e Ebola. Molti dei problemi
su cuil’Oms ha puntato I'attenzione sono legati agli
stili divita. Nel mondo 2,3 miliardidi persone sono in
sovrappeso e obese e molte di queste hannoil diabete.
Circa 3milioni di mortil'anno sono causati da malattie
legate all’'abuso di alcol, cuisi somma il 42% delle morti
per incidentistradali, che riguardano spessoigiova-
nissimi. Oltre 8 milioni sono i decessi per malattie,
come tumorio infarto, legate al tabacco, mail numero

dei fumatoriresta “caparbiamente alto” toc-

cando 1,1 miliardi sopraiis annie 43 milioni

traii1zeiis. A causadel progressivo invec-

MILIARDI chiamentodellapopolazione, le nuove dia-
Le persone in gnosi di demenza, soprattutto Alzheimer,
sovrappesoe salgono al ritmo di 6 /7 milioni annui.

obese nel mondo
e molte di queste
sono malate di
diabete. Oltre
otto milioni sono
i decessi per
malattie come
tumori e infarto
legate al tabacco

Diverselebattaglie che segnanounarre-
tramento, come quella controilmorbillo: a
novembre 2019 i casi globali sono piu che
triplicati rispetto allo stessomese del 2018,
superando i 65omila. Ogni anno 7oomila
persone muoiono per infezioni resistenti
agli antibiotici, ma il numero potrebbe au-
mentare fino a 10 milioni 'anno nel 2050
senza contromisure. Il numero di persone
esposte al caldo eccessivo dovuto ai cambiamenti cli-
maticiaumenta alritmodi 125 milioni ’anno, ma «la
consapevolezza dei rischi e ancora insufficiente».

Il 2019 havisto inoltre, secondo 'Oms, conquiste da
consolidare negli anniavenire: controla malaria, kil-
ler dibimbi in Africa, e stata avviatala prima vaccina-
zione su larga scala in Malawi, Ghana e Kenya con
I’obiettivo di raggiungere 36o0mila bambini I’anno.
Circa22milionidi persone con Hivsonoin trattamen-
toconfarmaciantiretrovirali che permettono di con-
trollareI'infezione e 7milioni hannoricevuto terapie
salvavita per la tubercolosi, ma 3 milioni mancano
ancora all’appello.
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