IL COMITATO PER LA SANITÀ PUBBLICA SI BATTE PER UN SISTEMA SANITARIO PUBBLICO, EFFICIENTE E SOLIDALE







  e perché l’ospedale Sant’Anna, patrimonio rilevante della collettività, che l’ha pagato con le sue tasse e con le sue donazioni, sia ricostruito nello stesso comparto territoriale in cui ora si trova, rispettando la volontà di chi molti decenni fa donò l’area proprio per una finalità sociale (e non per far costruire condomìni).

Con questa opzione forte, e con la pressione esercitata nello stesso senso da varie forze politiche e da gruppi spontanei, è stata aperta una lunga campagna di opinione che ha incontrato i favori di moltissimi cittadini, e particolarmente degli anziani che sono ormai una parte molto rilevante della nostra città.

In questi giorni il consiglio comunale e provinciale stanno decidendo di destinare alla costruzione dell’ospedale un’altra area, al di fuori del comune di Como, presso Villa Giulini.

Bisognerà superare i vincoli ambientale e monumentale che su di essa sono stati imposti (e qualche motivo per imporli ci sarà pure stato), acquistare i terreni, trovare i soldi. Appunto, i soldi, perché in tanto discutere di varie e stravaganti localizzazioni del nuovo ospedale i politici che ci hanno amministrato negli ultimi anni hanno dimenticato un particolare: presentare una regolare domanda di finanziamento al ministero competente sulla base di un progetto credibile.

Questa dimenticanza ha una motivazione dal nome poco chiaro: “project financing”: significa che un privato anticipa i soldi (almeno la metà del costo dell’opera) e incassa i guadagni fino ad estinzione del debito con gli interessi. È ciò che si è fatto per le autostrade a pedaggio, si può fare per una metropolitana. Ma ha senso per un ospedale? Che cosa ci guadagna chi gestisce un ospedale, considerato che l’attuale Sant’Anna è in forte deficit? 

Un modo per guadagnare c’è: se si orienta l’attività dell’ospedale su quelle prestazioni o cure che “valgono” di più, si potrà incassare di più e recuperare più in fretta i soldi investiti. Le attività che “valgono” di più non sono affatto quelle che riguardano più pazienti, ma sono quelle che nelle apposite tabelle regionali sono pagate con le cifre (chiamate d.r.g.) più alte. I “clienti” interessati saranno quelli che hanno apposite polizze assicurative o pagano direttamente per queste prestazioni. Il nuovo ospedale dovrà cioè estendere a dismisura le attività erogate a prezzo pieno, ciò che oggi è confinato al cosiddetto “settimo piano”. Ma le assicurazioni pretenderanno premi a loro volta convenienti per sé: una persona anziana e già affetta da patologie serie potrà assicurarsi solo a prezzi elevatissimi.

Noi crediamo ad un sistema sanitario fondato sulla universalità e gratuità delle prestazioni, dove “gratuità” non significa la creazione di una voragine nei conti pubblici, ma l’utilizzo per tutte le attività sanitarie del denaro proveniente dalle tasse, eventualmente adeguate in funzione delle mutate esigenze; la sanità privata deve avere un ruolo di ampliamento dell’offerta e di competizione in positivo, non sostituire il sistema pubblico.

Ciò che emerge dalla scelta oggi vincente di Villa Giulini è la sperimentazione di un nuovo sistema sanitario, in cui si garantiscono prestazioni minime sempre più ridotte e si paga, con mutue volontarie o assicurazioni o di tasca propria, tutto il resto: la demolizione dell’universalità delle prestazioni sanitarie che ha fatto dell’Italia un paese con un livello medio di salute della totalità dei cittadini tra i più alti al mondo.

INVITIAMO TUTTI COLORO CHE HANNO A CUORE LA SANITÀ PUBBLICA AD ESSERE PRESENTI ALL’INGRESSO DEL MUNICIPIO DI VIA NAZARIO SAURO LUNEDÌ 18 NOVEMBRE DALLE ORE 19.30 ALLE 21.30 PER MANIFESTARE PACIFICAMENTE LA PROTESTA CONTRO QUESTE INTENZIONI, IN CORRISPONDENZA CON LA RIUNIONE DEL CONSIGLIO COMUNALE.

Como, 16/11/02

Comitato comasco per la sanità pubblica

Riprodotto in proprio in via Masia 34, Como.

