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SANITÀ
LA PROVA DELLA SOSTENIBILITÀ

2.119 euro
InTrentino-A.A. Èil ripartopro capite inbase

all’etàdellapopolazione, il piùaltod’Italia

Il divario tra le regioni

IlVeneto,accantoaLom-
bardiaedEmilia-Romagna,sa-
lesulpodioitalianodegliospe-
dali "rosa". Strutture sanitarie
a misura di donna. Tra le 350
individuatequest’annoalivel-
lonazionaledall’Osservatorio
nazionale sulla salute della
donna (Onda), il Nord-Est ne
conta diciotto, e di questi ben
quattordici in Veneto, con ot-
to strutture che si sono aggiu-
dicate il massimo riconosci-
mento.

Più in generale, su un totale
di 132 candidature, 122 nuove
strutture sono i sono aggiudi-
cate i bollini rosa: a51 ospedali
sono stati assegnati 3 bollini,
altri51nehannoricevuto2e20
ospedali hanno ottenuto un
bollino. Il Centro (17%) e il

Sud (13%) sono tuttora meno
rappresentati, mentre prose-
gue la scoperta di eccellenze
italiane nei piccoli centri di
provincia e all’estero, con una
struttura premiata a Sorengo,
inSvizzera.

«Questoprogettogiuntoal-
la quarta edizione – afferma
Francesca Merzagora, presi-
dente di Onda – vuole essere
doppiamented’aiutoalledon-
ne:da una parteè un consiglio
perlasceltadeicentrichepos-
sano offrir loro un’assistenza
migliore, dall’altra punta a
spingerelestrutturesanitarie,
che spesso non considerano o
forse neppure conoscono le
esigenzefemminili,afarsicari-
coinmodopiùcompletodella
salute della donna. Le donne,

infatti, rappresentano la prin-
cipale utenza dei servizi sani-
tari, con 5 milioni di ricoveri
ognianno».

Traleprincipalinovitàl’au-
mentointuttaItaliadegliospe-
dali"senzadolore"elestruttu-
re che propongono la parto-
analgesia. La classifica – stila-
tadaunaappositaCommissio-
ne scientifica presieduta da
Laura Pellegrini, direttore ge-
nerale dell’Istituto Spallanza-
nidiRoma,annovera,traglial-
tri, l’ospedale Franz Tappei-
ner di Merano, 393 posti letto
e stanze di degenza a uno o
due letti, telefono e tv, ha ben
11 donne in posizione apicale:
puntaa creareun centro dedi-
catoperladiagnosticaelatera-
piadel seno, separato dalla di-

visione e dall’ambulatorio
convenzionale,perassicurare
una maggiore privacy alle pa-
zienti.L’ospedalediBressano-
ne,262posti letto,possiedeun
centro di eccellenzasenologi-
co in collaborazione con
l’ospedaledimeranoelaclini-
ca universitaria di Innsbruck:
è certificato Iso 9001 e secon-
do i criteri della Società di se-
nologia germanica. Per quan-
to riguarda il Veneto, ospeda-
le della Ulss 4 Alto Vicentino,
490postiletto,puntaarispon-
dere ai bisogni di una società
multiculturale:traiservizi,cu-
cinamultietnicaeunaconven-
zione con 30 mediatori cultu-
rali, corsi di formazione anti-
violenza. Fiore all’occhiello il
Progetto Giobbe, centrato su
percorsicertiperilmalatoon-
cologico. L’ospedale è centro
diriferimentonazionaleperla
pet therapy.

 www.ondaosservatorio.it

Modelli. Molte strutture
aNord-Est rispondono ai bisogni

diuna società multietnica

Il welfare veneto
è quello più colpito
dalla manovra
Solo 123 euro per la tutela sociale degli anziani
I medici verso un boom di pensionamenti

Spesa pro capite:
la media nazionale
e nelle singole aree

Valore percentuale
della spesa sanitaria
in rapporto al Pil

Fonte: Rapporto Sanità del Ceis Tor Vergata

Dati relativi alla spesa pubblica per abitante, «pesata» in base all’età, e calcolata rispetto al Pil
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Il Nord-Est è la culla
dell’assistenza socio-sanita-
ria, ma ora alcune regioni ri-
schiano di restare al palo, se le
risorsediminuirannopereffet-
to della manovra del governo.
Sono quelle che invecchiano
di più, come Veneto e Friuli-
VeneziaGiulia,mentreilTren-
tino-Alto Adige mantiene am-
pi margini, grazie a una ricca
autonomia».

È il quadro delineato da Fe-
derico Spandonaro, coordina-
tore del Rapporto Sanità del
Ceis (Centre for economic and
internationalstudies)dell’Uni-
versità di Roma Tor Vergata.
Quasi700 pagine sullo stato di
salute del sistema sanitario
pubblico e su quello privato,
che, a livello nazionale, indivi-
duano due fondamentali criti-
cità: da un lato una spesa pro
capite ben al di sotto della me-
dia europea, con uno scarto
del 17,6% rispetto all’Europa a
quindici, dall’altro la carenza
di tutela per la non autosuffi-
cienza.

Bastapensare che, nel 2009,
oltre5milioni di italiani hanno
avuto problemi economici
nell’accesso a cure e assisten-
za. In particolare, il finanzia-
mento medio per la non auto-
sufficienzaelatutelasocialeri-
sulta carente (appena 123 euro
perogniover65)eframmenta-
to incinque diversiFondi.

È il Veneto a detenere il pri-
matodell’assistenzadomicilia-
re integrata (Adi), con 73.431
casi:diquesti,quasi60milaso-
no over 65. E la regione ha an-
che una delle più alte quote di
anziani seguiti a casa (6,4%)
sul totale degli over 65. Anche
il Friuli-Venezia Giulia ha un
buon numero di assistiti (qua-
si 25mila, il 7,3% degli anziani)
e, nel complesso, l’area regi-
stra quasi un quarto del totale
italiano.Un’eccellenza,insom-
ma, che però rischia di essere
penalizzata dai tagli della ma-
novra. Anche alla luce del pre-
visto blocco delle assunzioni
del personale sanitario, sul
quale comunque si profilano
aperture da parte del ministro
Tremonti.

«Ci preoccupa il blocco del
turnover–diceFrancescoPie-
trobon,dirigentedelladirezio-
nedeiServizisanitaridellaRe-
gione Veneto – perché regi-
striamo un’impennata delle
domande di pensionamento
deimedicidifamigliaeospeda-
lieri.Gliorganicisonogiàabba-
stanzascarsi rispettoaiservizi
offerti. D’altra parte, la regio-
ne ha chiuso in pareggio il bi-
lancio2009,maèdovutaricor-
rere a un’integrazione con ri-
sorseproprie».

Intanto il Veneto, dove è in
corso una riduzione delle pol-
trone ai vertici della sanità,
mantiene le sue aspettative
nei confronti del federalismo

fiscale.Ilquadronazionale,co-
me ricorda il Rapportodel Ce-
is,ècaratterizzato«daunafor-
te disomogeneità nella distri-
buzione delle risorse, dovuta
essenzialmente al criterio del
riparto pro capite in base
all’età della popolazione: si va
dai 2.119 euro del Trentino-Al-
to Adige ai 1.638 della Campa-
nia, con un differenziale del
23% (in pagina, nell’infografi-
ca,èriportatalaspesaprocapi-
te "pesata" in base all’età della
popolazione,ndr)».

Qual è la situazione a Nord-
Est? «Il Veneto ha una spesa
pro capite relativamente bas-
sa – dice Spandonaro – con cui
riesceagarantireunbuonlivel-
lodiservizi.AncheilFriuli-Ve-
nezia Giulia è virtuoso, ma un
po’ in affanno. Negli ultimi an-
ni ha subito pesantemente la
crisi e l’alto ricorso alla spesa
privata (649 euro pro capite,
con una media italiana di 479)
dimostra che è stato chiesto
uncontributorilevanteallapo-
polazione, mantenendo co-
munque bassi tassi di ospeda-
lizzazione».

A Trento e Bolzano, invece,
vige un’autonomia statutaria
ricca e sopra gli standard na-
zionali: in Alto Adige, in parti-
colare,laspesapubblicaproca-
pite arriva, da sola, a sfiorare il
totale della spesa pubblica e
privata italiana.

silvia.sperandio@ilsole24ore.com
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1. Azienda Ospedaliera di Padova, Veneto
2. Ospedale San Luca, Trecenta, Veneto
3. Ospedale Franz Tappeiner, Merano, Trentino-Alto Adige
4. Ospedale di Bressanone, Trentino-Alto Adige
5. Ospedale di Arzignano, Veneto
6. A.O.S. - ULSS 4 Alto Vicentino, Thiene, Veneto
7. Ospedale Policlinico GB Rossi, Verona, Veneto
8. Ospedale Civile Maggiore, Verona, Veneto

1. Ospedale di San Candido, Trentino Alto Adige
2. Ospedale di Brunico, Trentino-Alto Adige
3. Ospedale Mater Salutis, Legnago, Veneto
4. Ospedale Civile di Adria, Veneto
5. Ospedale San Giacomo Apostolo, Castelfranco Veneto, Veneto
6. Presidio Osp. di Cittadella, Veneto
7. Presidio Osp. di Camposanpiero, Veneto
8. Ospedale di Dolo, Veneto
9. Ospedale di Mirano, Veneto

1. Ospedale Sant'Antonio, Padova, Veneto

Nella classifica degli ospedali 18 centri a misura di donna

Nord-Est sul podio «rosa»
Solo in Veneto 14 strutture

Fonte: Onda


