la Repubblica

28-GEN-2024
paginal2/
foglio 1/2

Intervista all’'ex ministro della Salute

Speranza "L autonomia
uccide la Sanita pubblica
Vincono le diseguaglianze”

Aumenteranno

il divario tra Regioni
Jorti e deboli
e la migrazione
dei pazienti. I vaccini
servono, Schillaci non
si faccia spaventare

diMichele Bocci

Roberto Speranza € statoil
ministro alla Salute dei governi
Conte e Draghi, quandoil
mondo & stato sconvolto dalla
pandemia provocata dal
coronavirus. Gia segretario di
ArticoloUno, oggi & deputatoe
dal giugno dell’anno scorso &
rientratonel Pd.

Che impatto avra
I’auvtonomia differenziata svl
sistema sanitario nazionale?
«Puo essereil colpo di grazia
definitivo al servizio sanitario e
allidea di universalita sucui é
stato fondato. Nel nostro Paese
gia oggi ci sono diseguaglianze
traterritori. Bisognerebbe
ridurre le distanze e invece la
riforma della maggioranza le
aggrava in modo drammatico. Se
il gettito fiscalerestanel
territorio, il divario tra Regioni
forti e deboli aumenterae
crescera anche la migrazione
sanitaria dei pazienti. E lo stesso
problema cisara anche peril
personale sanitario, che verra
attratto nelle Regioni pii1 solide e
lascerale altre».

I problemi di diseguaglianza
trale Regioni sono molto
antichi, voi cosa avete fatto per
risolverli quando eravateal
governo?

«Io holavorato per portare molte
piurisorse al servizio sanitario
nazionale e in modo particolare
alle Regioni pit1 deboli. Durante

ilmio mandato, perla prima
volta & stato approvatoil Pon
salute, dedicato al Sud. Sitratta
diun piano perridurrele
diseguaglianze, finanziato
dall’Europa con oltre 600
milioni. Fino a quel momento, i
Pon in Italia erano statiattivatiin
altri ambiti, mainella sanita.
Sono arrivati soldi per screening
oncologici, consultori,
assistenzaalla salute mentalee
lotta alla poverta sanitaria nel
meridione».

Se I’Autonomia differenziata
non va bene, di che riforma
avrebbe bisogno il sistema
sanitario?

«Intanto va superatoil tetto di
spesa peril personale, va
cambiato il modello di
programmazione della spesa
sanitaria e bisogna continuare la
riforma del territorio che ho
avviato. llmodelloregionale
della sanita in Italia & gia
piuttosto spinto, forzarlo
ulteriormente fa uscire
dall’ambito dell’autonomia e
portaaun passodella
secessione, parola che, del resto,
usavalimpidamentela Lega di
Bossinegli anni Novanta.
L’autonomia puo anche essere
virtuosa, quiinvece sivaalla
rottura dell’'unita nazionale».

La bozza del nuovo piano
pandemico presentata dal
ministero alla Salute contiene
tutte le misure adottate ai
tempidel Covid. Che ne pensa?
«Non mi sorprende, € naturale
chesia cosi. I piani pandemicili
scrivono gli scienziatinoni
politici oi partiti. Le evidenze
sono rimaste le stesse in questi
anni.Cheivacciniservanonon
lodicoio, ma la comunita
scientifica internazionale. Chele
mascherine siano utili in certe
situazioni, cosi come le misure di
distanziamento, lo dice sempre

quella comunita. Sorprende che
qualcuno sisorprenda di
questo».

Il ministro alla Salute Orazio
Schillaci, comunque, in
Parlamento ha annunciato
modifiche al piano.

«Lui & un uomo di scienza, sono
convinto che non sifara
spaventare da qualche pulsione
No Vax e antiscientifica che vive
in alcuni pezzidella sua
maggioranza».

Lei ha pubblicato adesso il
suo libro sulla sanita “Perché
guariremo”, che il martedi
prossimo presentera alla
Camera con Schlein e Conte.
Perché durante la pandemialo
feceritirare?

«Loavevo scritto nell’estate
2020 trala prima ela seconda
ondata. Poiin autunno conla
ripresadei casinon c’eralo
spazio per quel dibattito
sull'importanza della sanita
pubblica cheeraeresta
I'obiettivo del libro. Durante la
pandemia avevamo detto “mai
piu”: mai piu tagli,
disinvestimenti, sanita
cenerentola. E invece a quattro
anni dai giorni pin duri sembra
chelalezione venga cancellata.
Quando sono stato ministro ho
portatoil rapportotra spesa
sanitaria e Pil sopra il 7%,
addirittura al 7,4. Ora siamo al
6,5% circa e rischiamo di andare
dall’anno prossimo sottoidati
degli anni precedenti al Covid.
Quando mi hanno nominato, nel
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2019, 1a spesa sanitaria pro
capiteeradi2.629dollaria
persona enel 2022 é salita a 3.255
dollari. In tre anni non era mai
avvenuto un salto del genere.
Non & successo perché ero pitl
bravo degli altri, ma perchéla
storia ci eraentratain casae
aveva cambiato le gerarchie. Ma
passatal’emergenzasiée
drammaticamente chiusala
stagione investimenti e siamo
tornati a tagli e disinvestimenti.
Questo € inaccettabile».

Il dibattito sul tema del fine
vita sta agitando ancheiil Pd.
Come ne uscirete?

«Bisogna ripartire dal testo
approvato alla Camera. Edi
buon senso e fa tesoro della
sentenza della Corte
Costituzionale.Il vuoto
legislativo & grave e va colmato.
Miimpegnero su questo
teI'I'eIlO». ©RIPRODUZIONE RISERVATA
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