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UNA RIFORMA STORICA

LA i,1  GGG PER Gil ANZIANI VA ALLA CAMERA
di Vincenzo raglia

C
aro direttore, la legge delega
per le politiche in favore della
popolazione anziana, nota
come D1506, è stata approva-
ta pochi giorni fa dal Senato,

senza voti contrari e con l'astensione
di Pd e 5 Stelle, che pure hanno contri-
buito in Commissione alla sua elabo-
razione. È davvero una buona notizia!
Si tratta di una grande riforma che
aspettavamo da decenni   l'aspetta-
vano soprattutto gli anziani e che
coinvolge l'intero Paese poiché richie-
de una nuova visione dell'invecchia-
mento come anche dell'assistenza e
della sosten.ibilità del suo modello ci-
vile ed economico. Va dato atto all'at-
tuale governo, che ringrazio di cuore,
di questa volontà che ha permesso alla
legge delega, già approvata dal Consi-
glio dei ministri del presidente Dra-
ghi, di essere finanziata e portata in
Parlamento per l'avvio di una concreta
realizzazione. Il ministero del Lavoro e
quello della Salute, insieme alla presi-
denza della Decima Commissione,
hanno portato avanti un progetto di
riforma ambizioso. Una legge che si
può definire storica: è la prima volta
nel nostro Paese, ma non solo, che è
apparsa quella che possiamo chiama-
re la vecchiaia «di massa». Ben 1q. mi-
lioni di cittadini, quasi uno su quattro,
hanno superato la soglia e vivono i lo-
ro 65 anni e oltre. Ma ci siamo arrivati
senza una consapevolezza chiara:tan-
to che non abbiamo inventato quasi
nulla per i 30 anni in più che sono stati
guadagnati negli ultimi due secoli.
Certo, abbiamo conquistato la pensio-
ne, ma non un modo completo di vi-
vere la vecchiaia, se non con farmaci e
ricoveri. È troppo poco, se paragonato
a quanto abbiamo inventato per i pri-
mi trent'anni di vita. Alla fine del seco-
lo XIX, di fronte al numero enorme di

bambini, ci siamo inventati l'infanzia.
Oggi ci presentiamo allo storico tra-
guardo di un indice di invecchiamen-
to prossimo a 200 200 anziani ogni
100 bambini under 15 con idee su-
perate o piuttosto confuse: dobbiamo
inventarci la vecchiaia. Ebbene, il dise-
gno di legge delega che il Senato ha
approvato, risponde al bisogno fortis-
simo e i.mprocrastinabile di ripensare
gli ultimi trenta anni di vita, in manie-
ra organica: come vivere questi anni?

L'inizio del nostro percorso, lo ri-
cordo, con la Commissione per la ri-
forma della assistenza sanitaria e so-
ciosanitaria della popolazione anzia-
na nominata dal ministro Speranza e
che mi onoro di presiedere, è dato dal-
la contraddizione che i.l Covid ha fatto
emergere: la società allunga la vita,
ma non la sa mantenere. La pandemia
ha svelato la pessima condizione del-
l'assistenza residenziale, la sua preca-
rietà, confermata dalla strage di anzia-
ni in tutto il mondo. La pandemia ha
rivelato che abbiamo supinamente
fatto crescere Rsa, case di riposo, case
famiglia e tante altre fantasiose sigle
per rispondere r- malamente a tre
grandi crisi: quella della famiglia e
della solitudine, che imponeva la de-
lega dell'assistenza ad altri attori;
quella del declino demografico e dello
spopolamento che fa mancare servizi
proprio laddove cresce il mondo degli
anziani; e quella del divorzio tra socia-
le e sanitario come sfere di sovranità
totalmente separate e reciprocamente
ignoranti. La legge delega cerca di sa-
nare tutto questo, a partire da un im-
pianto teorico di nuova concezione,
attraverso un'implementazione ispi-
rata a modelli di co-programmazione,
co-progettazione e co-sperimentazio-
ne. Sono ben consapevole che la legge
va perfezionata. Di qui l'importante la-
voro per i decreti attuativi.
La stesura di una Carta dei Diritti

degli anziani e dei Doveri della comu-

nità incardina l'intero disegno su tre
pilastri: il diritto al rispetto e alla di-
gnità, il diritto dell'anziano a scegliere
in autonomia e con adeguate informa-
zioni il tipo di assistenza cui aspira,
soprattutto quello di rimanere nella
propria abitazione, il diritto e la prote-
zione a una vita di relazione. Papa
Francesco, che ha potuto vedere que-
sta Carta, l'ha portata pubblicamente
come esempio di cura per gli anziani.
Non sono principi astratti ma fonda-
mento di un modo nuovo di vedere
l'anziano e di concepire la vecchiaia:
non uno scarto o, peggio, un proble-
ma; nemmeno solo corpo da curare e
alimentare; non gravame assistenziale
e fattore di destabilizzazione dei bi-
lanci ma persona, cittadino, capace di
partecipare, vivere e contribuire. Allo-
ra occorre ripensare e rivalutare in po-
sitivo l'enorme capitale sociale di 14.
milioni di cittadini, con la loro espe-
rienza, le loro energie e aspirazioni.

Mentre il disegno di legge delega si
avvia a essere esaminato dalla Came-
ra, invito i parlamentari ad accogliere
il cambio di paradigma che presiede
la legge. E questa la vera novità, ossia
la presa in carico di tutti gli anziani,
che avviene attraverso un articolato
continuum assistenziale. Questo sup-
pone l'incontro tra sociale, sanitario e
assistenziale per poter avviare una ri-
sposta coordinata e appropriata, con
la collaborazione di ospedale, Asl, Co-
mune o Ambito territoriale sociale e
Inps a tutti i livelli.
Non mi dilungo sulla legge. Ma sot-

tolineo che questa prospettiva si è via
via consolidata con il contributo di
tutti i partiti. E non è solo un caso che
sia frutto dei due ultimi governi. La
sua approvazione pone l'Italia al pri-
mo posto per come onora i propri an-
ziani. Un insegnamento offerto alle
giovani generazioni da parte del parla-
mentari che preparano anche per esse
una vecchiaia degna di essere vissuta.
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Sanità, Molise, 12 medici stranieri rispondono ad
avviso Asrem

Erano richiesti 19 specializzati in Anestesia e Rianimazione
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(ANSA) - CAMPOBASSO, 15 MAR - Sono 12 i medici stranieri specializzati in Anestesia e
Rianimazione che hanno riposto all'avviso pubblico dell'Azienda sanitaria regionale del Molise (Asrem)
per l'assunzione a tempo determinato di 19 professionisti.

Di questi, uno è risultato in possesso di tutta la documentazione richiesta, altri dieci sono stati ammessi
con riserva per carenza di documentazione, uno è stato escluso in quanto non in possesso della
specializzazione richiesta.

Da alcuni mesi, a seguito della scarsa adesione di medici italiani ad avvisi e concorsi per il Molise,
l'Asrem ha deciso di rivolgersi a quelli stranieri "in deroga alle norme che disciplinano le procedure per il
riconoscimento delle qualifiche professionali sanitarie conseguite in un Paese dell'Unione Europea o in
Paesi terzi". (ANSA).
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quotidianosanità.it
Mercoledì 15 MARZO 2023

I Forum di QS. Sanità pubblica addio?
Palumbo: “Aprire una fase straordinaria per il
SSN”
Occorre assumere un’iniziativa per fermare la deriva del nostro sistema sanitario.
Il persistere del pericolo pandemico e della gravissima crisi assistenziale e la
necessità assoluta di avviare per il SSN un percorso rifondativo con interventi
aggiuntivi per la resilienza

Partecipo a questo Forum non solo per commentare l’ultimo libro di Ivan Cavicchi ma anche per farne
occasione di partecipazione al dibattito sullo stato di gravissima difficoltà in cui versa il SSN.

Questa nota è composta di due parti: la prima per il vero e proprio commento per il Forum; la seconda per
operare una riflessione aggiuntiva su un tema che è chiamato in causa dalla parte prima, la Sanità integrativa.
Mi riservo nei prossimi giorni di inviare altre riflessioni aggiuntive su altre questioni toccate dal libro di
Cavicchi e dal Forum .

Il libro di Cavicchi e il Forum
In queste ultime settimane è cresciuta nel mondo sanitario del nostro Paese (purtroppo meno nella società
civile) la preoccupazione di quanto potrà accadere in materia di tutela e promozione della salute in Italia.
Paradossalmente ciò avviene proprio nel momento in cui si sta lavorando all’attuazione del PNRR , nel cui
ambito si sono adottate sul piano generale e teorico alcune linee di azione con una roboante adozione di
parole d’ordine evocanti obiettivi e azioni ampie a complesse (ci riferiamo all’ implementazione nel nostro
Paese di iniziative quali quelle rappresentate da One Health, Salute 2020, Agenda 2030) .

La pubblicazione del nuovo libro di Ivan Cavicchi avviene in questo scenario e fin dal titolo esprime una
valutazione molto preoccupata della situazione in cui ci troviamo. La crisi mette tutto il sistema sanitario
sotto stress che come spesso accade in situazioni come questa rende più visibili le debolezze del sistema,
anzi le sue ferite per il disagio forte che accomuna cittadini, pazienti e personale del SSN. Sotto questo punto
di vista, il libro mi sembra agire come un bisturi, anzi prospetta una iniziativa che agisca come bisturi , il
classico ubi pus, ibi evacua, anche sacrificando una parte per salvare il tutto. In fondo, mi pare sia questo
l’intento, quando propone di urgentemente intervenire, ripulendo (liberando?) l’organismo da coperture,
strati, superfetazioni, ingessature, applicazioni di correttivi incongrui o terapie inefficaci, insomma tutte
quelle modificazioni o innovazioni sbagliate che Cavicchi individua nelle norme che hanno modificato
(tradito in tutto ?, tradito in parte?) la originaria riforma del 1978.

L’analisi di Cavicchi arriva al cuore della 833 e trova anche nella stessa Riforma madre elementi di
debolezza che alla nascita del nuovo sistema furono sottovalutati. La più grave di queste carenze originarie
mi pare che Cavicchi la individui nel fatto che la stessa legge omise di riformare le prassi. professionali nelle
strutture sanitarie per adeguarle alla legge di riforma.

Cavicchi esamina strato per strato tutto l’impianto normativo soprattutto del decreto legislativo 502/92 e del
decreto legislativo 229/99. Nel farlo a mio avviso non registra una cosa che pure ha una sua rilevanza. Mi
riferisco alla modalità di elaborazione dei documenti base che nel caso del d.lgs. 502 furono molto
centralizzate e poco partecipate mentre per il d.lgs.229 videro un forte coinvolgimento regionale. Furono
tante le riunioni in cui con carta e penna alla mano (tablet se ne vedevano ancora pochi), si stilavano ipotesi,
si abbozzavano norme poi lasciate al Ministero per le proprie valutazioni.
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Questo aspetto mi porta ad aprire la riflessione sull’elemento regionalizzazione. Era evidente la situazione
fortemente contradditoria del Governo che da un lato per la Sanità predisponeva una seppur parziale
ricentralizzazione e dall’altro in Parlamento e nell’opera di alcune funzioni ministeriali afferenti alla
Presidenza del Consiglio lavorava al federalismo a Costituzione invariata. e poi al varo della legge
costituzionale n. 3 del 2001 con il nuovo Titolo V. Cito queste cose per riflettere su quanto quest’aspetto di
incongruenza centrale abbia contribuito a rendere tutto più difficile. È un fatto che non fece in tempo a
partire l’applicazione del 229 che il Ministero della sanità venne abolito. Certo, poi risuscitato ed
opportunamente intitolato con la parola salute al posto della parola sanità, ma sempre un passo indietro
rispetto, per esempio, al Ministero del lavoro.

Condivido fortemente l’analisi del malessere che affligge gli ospedali, che ben prima del Covid presentavano
difficoltà sia sul versante dei medici, degli infermieri e della altre figure professionali. che sul versante dei
pazienti. Quali elementi meriterebbero di essere ancor di più approfonditi? Ne cito uno: quello dell’assetto
istituzionale e degli organismi di direzione ed amministrazione dei presidi ospedalieri.

Qui va detto che ci fu una sottovalutazione o comunque una inadeguatezza della 833. Ma, per fare un
esempio, come si è potuto pensare che a Napoli un aggregato di presidi ospedalieri quale quello del grande
ospedale Cardarelli insieme addirittura con un altro importante ospedale quale il Santobono, con un bacino di
fatto sovraregionale potesse essere gestito da un Comitato di gestione che doveva occuparsi di promuovere e
tutelare la salute di un gande quartiere di Napoli? Quello che è accaduto, lo sappiamo bene, fu l’interruzione
del processo implementativo pieno della legge Mariotti che in molte realtà locali ancora non si era realizzato.
E poi, a seguire l’impostazione opposta, l’affidamento di tutta gestione ad una figura monocratica e la
conseguente definitiva involuzione o paralisi di qualsiasi articolazione interna di ruoli , poteri, funzioni che
aveva iniziato verificarsi nei presidi ospedalieri. Ancora oggi ricordiamo i nomi di grandi direttori sanitari
ospedalieri. Invece, chi ricorda oggi il nome di un direttore medico di presidio, al di fuori dei dipendenti di
quel presidio? Tutta una esperienza andò dispersa e solo anni dopo ha ripreso a strutturarsi in connessione
con le varie forme di dipartimenti o assetti organizzativi equivalenti.

Su un piano più generale, imperdonabile fu anche l’occupazione che un certo tipo di politica fece dell’ Unità
Sanitarie Locali, con i Comitati di gestione che, in alcune realtà operarono bene, ma in molte altre
scimmiottavano le giunte municipali: una stanza per il Presidente, una stanza per ogni componente del
Comitato.

Ricordo il disorientamento degli esponenti delle realtà partecipative locali, che negli anni precedenti il 1978
avevano realizzato iniziative ed esperienze di gestione dei consultori oppure dei centri di vario tipo per la
promozione della salute nei quartieri periferici o degradati, che nel giro di uno o due anni furono di fatto
estromessi dagli spazi delle UUSSLL

Questo per dire che l’avvio del processo attuativo della 833 non fu un discorso lineare ed omogeneo. Per
alcuni anni ( in alcune regioni per numerosi annui) l’assetto complessivo continuò ad essere la sommatoria
dei precedenti assetti.

Come per ogni grande riforma strutturale , anche per la 833 era prevedibile che dovessero esserci degli
interventi di aggiustamento. Il problema fu che con la grave crisi del 1992 questo intervento manutentivo, si
trasformò in un drastico mutamento e l’aziendalizzazione fu finalizzata soprattutto a garantire la sostenibilità
finanziaria. In ogni caso la sanità territoriale decollò e ci fu grande apertura all’ integrazione con il sociale e
l’avvio di importanti esperienze sul versante del binomio salute e ambiente e di quello salute e lavoro.

La successiva ulteriore riforma del 1999 rappresentò il tentativo recuperare e aggiornare l’originaria
impostazione del SSN, blindando questo processo con una dettagliatissima definizione di ogni aspetto della
organizzazione aziendale , quasi ignorando il più generale processo di devolution dallo Stato alle Regioni che
la Repubblica si obbligava a realizzare anche per la materia tutela della salute. Con la modifica della
Costituzione del 2001, si apre una ulteriore fase : quella della definizione dei livelli essenziali di assistenza
(compito dello Stato) e del governo del settore sanitario (compito delle Regioni).

In questa nuova fase cresce lo spessore del carattere obbligatoriamente intergovernativo con cui va guidata e
mantenuta la organizzazione sanitaria e siamo alla fase dei Patti per la salute a partire dall’Accordo Stato
Regioni dell’8 agosto 2001 e dalla Intesa Stato Regioni del 23 marzo 2005.
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Come ho già sostenuto in precedenti articoli su questo quotidiano, questa ultima fase prima della vicenda
pandemica è molto rilevante perché vede il SSN - inteso come complesso delle attività sanitarie assicurate
dalla Regioni per assicurare la uniforme erogazione di prestazioni (o attività o servizi) sanitarie – impegnato
in un gigantesco sforzo per individuare inefficienze, sprechi, inadeguatezze gestionali sotto il profilo
economico finanziario- che non ha uguali nella recente storia delle pubbliche amministrazioni ( vedi i giudizi
fortemente positivi sia da parte di valenti economisti attenti alle problematiche dell’organizzazione sanitaria,
che da parte della Corte dei Conti). Ciò nella prospettiva di poter utilizzare le risorse liberate dalle
inefficienze corrette per fronteggiare i prevedibili costi crescenti per la Sanità italiana.

Come già segnalato nel precedente articolo, la decisione dello Stato di non assegnare alla Regioni per il SSN
questi importi economizzati conta non poco nello spiegare perché, già prima del Covid e ancora di più dopo
il Covid, la carenza di risorse (in primis, risorse umane per il settore sanitario) sta assumendo dimensioni
preoccupanti. Al riguardo i tre monitoraggi assicurati annualmente da OASI, CRESA e OSSERVASALUTE
ci raccontano la piega preoccupante che sta prendendo la crisi organizzativa e gestionale degli Enti del SSN e
correlatamente degli utenti singoli o componenti di nuclei familiari.

Un’ulteriore fonte di preoccupazione nasce poi dallo stesso PNRR di cui apparentemente sappiamo tutto ma
in realtà sappiamo pochissimo. Le uniche informazioni sono quelle inviate alla UE per ottenere le quote di
finanziamento secondo il programma temporale concordato. Ma si tratta di informazioni parziali, ad una sola
dimensione, mentre il processo di prima attivazione e implementazione di questo mondo assistenziale , che
nasce ex novo o va a sostituire parti del mondo assistenziale precedente, ne ha tante di dimensioni

Qualche dato o valutazione
Durante la pandemia sembrava proprio che le risorse di parte corrente del SSN fossero in aumento: dai 120
miliardi del 2019 ai 127 del 2020 fino ai 130 del 2021.

Durate la pandemia si è registrato un buon numero di assunzioni , complessivamente l’offerta di cura e
assistenza è stata potenziata : in primis, terapie intensive e centri vaccinali. Inizialmente si è ridotta la spesa
privata, La sensazione era che avremmo accorciato le distanze rispetto a Francia e Germania per quanto
riguarda la spesa sanitaria pubblica. Poi i documenti dii economia e finanza hanno fatto capire che non era
così. L’incidenza della spesa SSN sul PIL è prevista in discesa al 7,2% nel 2022 e al 6% nel 2025 (NADEF,
novembre 2022).

La spesa sanitaria pubblica in Italia resta molto indietro rispetto a Francia e Germania e si situa in una
posizione più bassa insieme a Portogallo e Spagna. L’incremento del personale si è rivelato come
temporaneo. Il tasso di copertura dei bisogni dei pazienti non Covid è ulteriormente peggiorato con liste di
attesa ancora più lunghe sia per i ricoveri, sia per l’attività ambulatoriali. La spesa privata si è riattestata su
valori più alti dopo il calo del 2020: i valori 2021 (692 € pro-capite) segnalano anzi in leggero aumento
rispetto al 2019 (684 €). Il declino demografico italiano si tradurrà in una riduzione delle basi imponibili
fiscali a fronte di un aumento degli anziani. Questa contraddizione genera un sovraccarico strategico sul
SSN.

I 15,6 miliardi del PNRR destinati alla sanità, a cui si aggiungono 4 miliardi di fondi complementari, certo
miglioreranno il quadro inizialmente ma poi, se non accompagnati da un incremento del finanziamento, non
saranno risolutivi. Quindi non rimarrebbe che incrementare l’efficienza tecnica e l’efficienza economica,
come se i margini di sostenibilità economica non si fossero già ristretti .

Da questo punto di vista la severità con cui Cavicchi giudica ogni aspetto passato e presente del SSN (il
catastrofismo di cui lui stesso parla) appare addirittura eccessiva. Io la leggo come un artificio retorico che
gli consente un bilanciamento tra due pensieri o affermazioni che sente di dover fare:

- da un lato per dire che il sistema sanitario va richiamato a dare ancora un contributo, ma la sensazione è che
non ce la si possa fare. Insomma, toni forti perché la situazione è davvero preoccupante

- dall’altro per sostenere che in sanità più si riforma e meglio è. Riformare, quindi, è la condizione
irrinunciabile per fare salute e cura. Ne deriva che meno riformi o più riformi male e più hai problemi. Ed è
così. Tutti i più grandi problemi della sanità nascono tutti da problemi di riforma cioè da riforme fatte a
metà, controriforme, equivoci riformatori, uso di concetti superati, quindi anacronistici. insufficienza
ideativa, mancanza di soluzioni soddisfacenti, aporie poca innovatività di pensiero ecc. ecc.

https://www.quotidianosanita.it/studi-e-analisi/articolo.php?articolo_id=110958
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Bisogna chiedersi se criticità così rilevanti siano affrontabili solo con azioni incisive, avviabili e realizzabili
con un approccio tipo Patti per la salute . La sensazione è che occorra qualcosa di più.

Occorre che si apra una fase straordinaria con iniziative segnaletiche della volontà del Governo di salvare il
SSN, individuando la modalità per reperire le risorse necessarie.

Una ipotesi potrebbe anche essere quella innanzitutto di fermare l’iter per le autonomie differenziate per la
parte sanitaria, anche perché c’è un problema tecnicamente (sul piano giuridico ) molto rilevante relativo alla
verifica di cosa sia cedibile alle nuove autonomie regionali della materia riguardante i livelli essenziali delle
prestazioni sanitarie cioè dei LEA.

Più in generale andrebbe invocato il persistere del pericolo pandemico e della gravissima crisi assistenziale e
la necessità assoluta di avviare per il SSN un percorso rifondativo creando un fondo dedicato per interventi
aggiuntivi per la resilienza. Tale fondo per un certo numero di anni integrerebbe il fabbisogno annuale di
risorse per il SSN. Per alimentare tale fondo si potrebbe far ricorso a risorse da rendersi disponibili a seguito
di limitazioni alle agevolazioni fiscali di cui alla normativa sui fondi integrativi sanitari e similari.

Riflessione aggiuntiva su Sanità integrativa
La tematica della Sanità integrativa si sta definendo come un’area di straordinaria criticità, che per
l’ampiezza del numero di cittadini che in vario modo sono coinvolti ( più di 10 milioni) costituisce una delle
problematiche più rilevanti da affrontare nel necessario provvedimento di riordino del SSN.

Innanzitutto va detto che si tratta di una questione che si pone al crocevia di molteplici linee tematiche : le
politiche sanitarie, le politiche fiscali, le politiche salariali, le politiche sociali. Ma questo sta comportando
che il settore si sta sviluppando in base a logiche sue proprie che, per taluni rilevanti aspetti, si stanno
rivelando contrastanti con le finalità ed il ruolo del SSN.

Sulla base di un quadro ricognitivo preparato dal GIMBE anche sulla scorta di documenti della Corte dei
Conti, ho predisposto in forma semplificata un riepilogo dei macro-dati che interessano questo settore.
Riportiamo qui di seguito alcuni dati

Alcuni dati sui fondi integrativi sanitari e attività collegate

- oltre 300 i fondi sanitari integrativi attestati dal Ministero della Salute

- oltre 10 milioni di iscritti ai fondi di cui il 73% lavoratori, il 22,3% familiari e il 4,7% pensionati

- 85% dei fondi sanitari riassicurati e/o gestiti da compagnie assicurative

- 40% dei contributi versati per spese quali copertura di costi amministrativi, oneri di riassicurazione e utili
delle assicurazioni

- € 2 ,4 miliardi di euro per rimborsare prestazioni agli iscritti

- 32% la percentuale di risorse destinate a prestazioni integrative quali odontoiatria e long term care

- più di 11 miliardi di euro l’ammontare dei contributi versati ai fondi portati in deduzione da persone fisiche
per una spesa fiscale complessiva di circa 3 miliardi e mezzo di euro

- € 2 miliardi di euro l’ammontare dei contributi versati da datori di lavoro/società di capitali, per una spesa
fiscale complessiva di circa 500 milion di euro, considerando l’aliquota IRES del 24%

Ai € 3.854 milioni di spesa fiscale per fondi sanitari bisogna aggiungere per Gimbe il mancato gettito fiscale
per i premi di risultato previsti dal welfare aziendale.

Su questo, GIMBE ha stimato per il 2017 un importo di circa € 311 milioni sulla base dei seguenti dati:
- 2.038.647 lavoratori hanno percepito premi di risultato
- € 1.270 stima del premio di risultato individuale medio
- 40% dei servizi di welfare aziendale riguardano forme di sanità integrativa
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- € 1.036 milioni il totale dei premi di risultato, per una spesa fiscale complessiva di € 311 milioni,
considerando un’aliquota IRPEF media del 30%

Su tutta questa tematica è molto utile rifarsi ad un numero monografico della rivista Politiche sanitare (
n.1/2019) che raccoglie ed elabora i dati disponibili. Qui in particolare ci riferiamo a quanto scritto da
REBBA, CITONI e PIPERNO.

Vi è innanzitutto una questione terminologica relativa al termine integrativa , che, certo, non deve costituire
una questione esclusivamente nominalistica, ma che di fatto agevola questa tendenza del settore ad andare
avanti in base a sue logiche endogene poco governabili. Il termine integrativo non quadra perfettamente con
la terminologia Ocse e con quella OMS-Osservatorio europeo dei servizi sanitari .

OCSE 2004: Classificazione dei fondi

supplementari (per la copertura totale o parziale delle prestazioni non incluse nei Lea);
complementari (per la copertura totale o parzial e delle spese sostenute come partecipazione alla spesa
quindi ticket sanitarie e le altre spese private sostenute per fruire di prestazioni sanitarie pubbliche,
quindi libera professione);
duplicativi (per la copertura di prestazioni incluse nei LEA)

OMS- Uff europeo OSS SIST SAN Classificazione dei fondi

supplementari' per la copertura delle spese per un accesso più rapido ai servizi e ottenere maggiori
possibilità di scelta dei fornitori
complementari 1 per la copertura delle spese di prestazioni non comprese nei Lea
complementari 2 per la copertura delle spese sostenute come partecipazione alla spesa per prestazioni
incluse nei Lea
sostitutivi per la copertura delle spese per assicurazioni private che coprono le perso  ne non rientranti
per obbligo o per scelta (opting out) nella copertura pubblica.

Il settore è rimasto regolato, sul versante sanitario , sostanzialmente solo da due decreti ministeriali ai quali
non poteva attribuirsi che un carattere di prima applicazione.

La normativa frammentata e incompleta ha favorito l’involuzione dei fondi sanitari riassicurati in strumento
di privatizzazione del SSN.

Gli autori fanno rilevare , che sono già ben evidenti, nel caso italiano, le tipiche conseguenze di un sistema
duale evidenziate in letteratura, quali le violazioni dell'equità, l'effetto espansivo sulla spesa sanitaria totale, i
profili di conflitto intergenerazionale e la probabile erosione del potere monopsonistico pubblico

Questi fondi seppur in crescita, sia come numero di assicurati sia come quantità di prestazioni garantite,
configurano una situazione in cui il settore intermedia ancora un ridotto ammontare di risorse pro capite.
Sarebbe questo, dunque, il momento di intervenire per renderlo coerente e complementare al Ssn, prima che
il suo sviluppo sregolato configuri situazioni di conflitto con il sistema pubblico.

Il lavoro contiene un'opzione minimale di policy, che , tiene conto della situazione che si è determinata che
va rettificata fortemente e che nella sostanza rifinalizzi le risorse già correntemente intermediate dai fondi e
consistente nella delimitazione normativa dell'ambito d'intervento dei fondi integrativi a prestazioni
predefinite della sola area dell'assistenza specialistica, con possibilità di opting out dei cittadini dal Ssn
limitatamente appunto a questa tipologia di prestazioni.

Si tratta di una prima proposta da integrare sulla base di simulazioni e valutazioni di impatto.

Filippo Palumbo
Già Direttore Generale e Capo Dipartimento della Programmazione sanitaria del Ministero della salute

Leggi gli altri interventi al Forum: Cavicchi, L.Fassari.

https://www.quotidianosanita.it/studi-e-analisi/articolo.php?articolo_id=111947
https://www.quotidianosanita.it/studi-e-analisi/articolo.php?approfondimento_id=17885
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15/03/2023 - COMUNICATO STAMPA N. 96 - SANITÀ, SIGLATA L'INTESA SINDACALE.
INDENNITÀ PER INFERMIERI E OPERATORI SOCIO SANITARI

Dopo l'accordo di questa mattina per i medici, oggi è stato siglato l'accordo con le organizzazioni sindacali (ad
eccezione della Cisl) anche per l'indennità di pronto soccorso destinata a al personale infermieristico e operatori
socio sanitari.

Per garantire tutto il personale dipendente del comparto che opera nei servizi di Pronto Soccorso e le strutture OBI
aziendali con sistematicità e continuità, con l'accordo siglato sarà attribuita una indennità pari a 80 euro mensili a
titolo di acconto, per 12 mensilità, a decorrere dal 1 gennaio 2022, fatto salvo i conguagli delle risorse che
dovessero essere ancora disponibili fino al loro completo utilizzo.
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"I Io un tumore ai polmoni
una mi visitano solo nel 2024"
IRENE FAMA E PAOLO RUSSO -PAGINEI2 E13

La testimonianza della torinese Maria Lombardo, 77 anni e una bronchite cronica
"Sino a cinque anni fa la prenotazione era automatica, ora ti visitano solo se paghi "

6411

o un tumore  apolmoni  

ma la visita è a giugno 2021

Spero eli esserci ancora"

IL COLLOQUIO

IRENE FAMA
TORINO

o una bron-
/ chite croni-

ca`\̀\  ostrutti-
va e un tu-

more polmonare. La visita
di controllo dal pneumolo-
go? La prima disponibile è
a giugno 2024. Speriamo
di esserci ancora». La signo-
ra Maria Lombardo fa gli
scongiuri. E una donna
combattiva e piuttosto iro-
nica. Ma questa vicenda la
voglia di scherzare gliel'ha
tolta. Quella visita per lei è
più che importante, è es-
senziale. Eppure prima del
giugno del prossimo anno
non c'è posto. Se non hai
soldi, certo. Perché se puoi
permetterti uno speciali-
sta privato, allora tutto
cambia. «Se avessi i soldi,
potrei farmi visitare anche
domani», dice la signora
Maria. Con amara consape-
volezza. E si chiede: «Ma
come siamo ridotti?».

Settantasette anni, di To-
rino, da dieci è seguita dalla
sanità pubblica per una
bronchite cronica ostrutti-
va. Da dieci anni si presenta
in lungo Dora Savona, all'A-
sl, per ottenere la visita di
controllo. «E pensare che si-

no a cinque anni fa la preno-
tazione era di default. Auto-
matica. Andavo lì, tanto mi
conoscono tutti, e mi dava-
no già la data per l'anno suc-
cessivo. Me ne uscivo con il
mio figlio, con sopra data e
ora». Poi le procedure sono
cambiate. «Adesso bisogna
chiedere l'impegnativa al
medico curante». Un picco-
lo disagio. Ma, come dice
Maria Lombardo, «su que-
sto posso soprassedere. Ma
sul resto proprio no».
La visita di routine era

prevista a giugno 2022.
«Non sono potuta andare.
Mi hanno diagnosticato un
tumore al polmone e sono
stata ricoverata al San Gio-
vanni Bosco. Hanno dovu-
to operarmi». Va da sé,
«non potevo di certo presen-
tarmi dal medico. Mi sono
preoccupata di curare ciò
che mi sembrava più grave.
Al resto, lì per lì, non ci ho
più pensato. Poi ero in ospe-
dale, ero monitorata». La si-
gnora Maria viene dimessa.
Per combattere il tumore si
rivolge all'Istituto di Can-
diolo, centro oncologico
d'eccellenza. Ma i problemi
respiratori ci sono ancora.
E si fanno sempre più fasti-
diosi, più frequenti, più pre-
occupanti. «Non mi sentivo
bene. Avevo e ho tutt'ora
problemi a respirare. Ho
chiesto chiarimenti all'on-

cologa, speravo potesse visi-
tarmi lei. Invece mi ha spie-
gato che quel determinato
tipo di problemi sono dovu-
ti alla bronchite cronica. E
mi ha consigliato di rivol-
germi al pneumologo, co-
me sempre».
Così Maria Lombardo

prende appuntamento dal
medico curante. Come al so-
liti si fa prescrivere la visi-
ta. E una trafila che purtrop-
po lei conosce bene. Vener-
dì 10 marzo si presenta in
Lungo Dora Savona. Di mat-
tina presto, per evitare co-
de. «Per me, spostarmi non
è una cosa semplice o da po-
co. Tra il tumore e la fatica a
respirare, mi stanco molto.
Basta nulla e le gambe non
mi tengono. Però, faccio
quello che devo per curar-
mi». Maria Lombardo è te-
nace, su questo non c'è alcu-
no dubbio. «Dovevo preno-
tare una visita pneumologi-
ca di controllo. Mi è stata of-
ferta la prima disponibilità
a giugno 2024», racconta.
Senza nascondere la delu-
sione: «Mi sono sentita iner-
me, umiliata e considerata
una "cosa", non una perso-
na. Avessi i soldi, potessi pa-
gare, avrei un monitorag-
gio tempestivo». Agli spor-
telli, prova a ottenere una
data più vicina. «Le ho tenta-
te tutte. Ad un certo punto
ho anche chiesto allamiain-

terlocutrice di immaginare
che fossi sua madre, una
sua parente. Le ho chiesto
cos'avrebbe fatto, come
avrebbe agito. Non è servi-
to a nulla. Non ho scalfito
nessuno». La signora Maria
Lombardo sarebbe stata an-
che disposta a raggiungere
uno specialista fuori Tori-
no. «Con fatica, questo sì.
Perché ormai per me è tutto
complesso. Ma l'avrei fatto.
Cosa vuole che le dica?».
Nonostante la rabbia,

non se la prende con tutti in
maniera indistinta. «Non ce
l'ho con il presidio di Lungo
Dora Savona. Fanno il loro
lavoro e se le regole sono
quelle, non posso di certo fa-
re eccezioni. Ogni volta.
Vorrei che fosse chiaro. Pe-
rò ce l'ho con la sanità pub-
blica. Avessi i soldi, non sa-
rei qui a raccontare questa
spiacevole situazione».
Maria deve badare a sé

stessa. «Sono single, non
mi sono mai sposata e non
ho figli. Scelte che rivendi-
co tutt'ora. Non mi sento
sola, fortunatamente ho
un bel giro di amiche che
mi aiutano. E sono lucida.
Insomma, sono fortuna-
ta», dice. «Ho un grande
aiuto dal punto di vista psi-
cologico, ma da quello pra-
tico, ovviamente, devo fa-
re da sola». —
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MARIA LOMBARDO
TORINESE,77ANNI

Mi sono sentita
inerme, umiliata
e considerata
una "cosa"
non una persona
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L'Italia
che rinuncia alle 2Ure

50 miliardi è l'abisso
che separa l'Italia

dai Paesi europei per
investimenti in sanità

Oltre quattro milioni di italiani non fannoaccertamenti, intrappolati nelle liste d'attesa
I pazienti che hanno provveduto a proprie spese a visite specialistiche sono saliti dal 37 al 41,8%

PAOLO RUSSO
ROMA

S
i fa sempre più folta la
schiera degli italiani
che rinunciano alle cu-
re. Per motivi econo-

mici, ma ancor più perché in-
trappolati nelle liste d'attesa.
Che sono anche una delle
principali cause del contem-
poraneo aumento della spesa
sanitaria privata. Tanto che
ogni dieci euro spesi perla no-
stra salute due e mezzo esco-
no oramai dal portafoglio de-
gli assistiti.
Quanto il nostro Servizio sa-

nitario nazionale, a corto di ri-
sorse e personale, stia sempre
più scricchiolando lo dicono
gli ultimi rilevamenti dell'I-
stat contenuti nell'indagine
"Aspetti della vita quotidia-
na" presentata al Senato.
Partiamo da chi lo scorso

anno ha rinunciato alle cure.
Dall'era pre-pandemica al
2022 il numero di chi ha fatto
a meno di accertamenti e visi-
te è passato da 3,5 a oltre 4 mi-
lioni, pari al 7% della popola-
zione. Ma la novità di mag-
gior rilievo è che questa volta
la prima causa del passo indie-
tro sono le liste d'attesa, che
hanno frenato il 4,2% della
popolazione mentre per moti-

vi economici è stato il 3,2% de- di investimenti pubblici in sa-
gli italiani a rinunciare, con- nità. Così non c'è poi da stupir-
tro il 4,9% del 2019. Come di- si se nel 2022 si è ulteriormen-
re che più della crisi ha potuto te ridotta l'offerta di prestazio-
l'incapacità del sistema a far ni, senza che questa volta si
fronte alla domanda di salu- possa attribuirne la responsa-
te. La rinuncia alle cure, infor- bilità al Covid. La quota di per-
ma la direttrice delle statisti- sone che ha effettuato visite
che sociali e del welfare dell'I- specialistiche infatti è passata
stat, Cristina Freguja, fa riferì- in tre anni dal 42,3 al 38,8%,
mento al totale della popola- con punte più alte al Sud. La
zione che necessita di visite flessione riguarda tutte le fa-
specialistiche (escluso l'odon- sce di età ma è maggiore negli
toiatra) o di esami diagnostici anziani e tra le donne. «Con-
e che dichiara di averne fatto trariamente a quanto sarebbe
a meno per motivi economici stato auspicabile -sottolinea
o per la difficoltà di accesso ai l'Istat - non sembra quindi
servizi. «Sulle liste di attesa bi- che nel 2022 si sia riusciti a re-
sogna fare un'operazione che cuperare le prestazioni sanita-
non è solo economica e legata rie al livello pre-pandemia».
ai soldi, infatti bisogna razio- Sempre l'Istituto di statisti-
nalizzare: ci sono persone ca nota come nella rinuncia al-
che fanno esami inutili ed al- le prestazioni sanitarie que-
tre costrette ad aspettare lun- sta volta non pesi come nel
gamente. Ci vuole un model- passato il «gradiente territo-
lo organizzativo diverso e oc- riale», che vedeva un minor
corre cercare l'appropriatez- numero di rinunce al Nord.
za», è il punto di vista, poco Una differenza che si è annui-
condiviso dalle Regioni, del lata durate la pandemia e che
ministro della Salute, Orazio tale è rimasta lo scorso anno.
Schillaci. Il quale giorni fa ha Inoltre «le disuguaglianze
ribadito poi che «serve mette- sociali nella rinuncia alle pre-
re nelle agende di prenotazio- stazioni mostrano, dopo il Co-
ne anche il privato convenzio- vid, differenziali minori» e
nato», mentre «bisogna dire quindi «anche le fasce più ab-
basta alle liste bloccate che im- bienti sembrano aver dovuto
pediscono ai cittadini di pre- rinunciare a prestazioni sani-
notare visite e analisi». Un tarie in misura maggiore ri-
trucchetto che usano le azien- spetto agli anni precedenti la
de sanitarie tanto pubbliche pandemia». Due spie che con-
che private convenzionate, fermano come il problema
quando in autunno si vedono più urgente sia ora quello del-
andare fuori budget. la difficoltà ad accedere alle
Per ora di concreto c'è lo cure a causa dei tempi d'atte-

stanziamento di 500milioni, sa biblici.
di cui 150 destinati al privato. Ma le diseguaglianze socia-
Ma la quota di spesa sanitaria li riemergono quando si va a
pubblica rispetto al Pil è in ca- gettare l'occhio alla spesa sa-
lo, tanto che secondo l'ultimo nitaria privata, di nuovo in au-
rapporto del Crea-Sanità, am- mento, perché chi ha la possi-
monta oramai a 50 miliardi bilità l'ostacolo delle liste d'at-
l'abisso che ci separa dai Paesi tesa lo ha aggirato pagando.
europei di riferimento in fatto A conferma che quel minor

numero di prestazioni eroga-
te non dipende dal fatto che
gli italiani siano improvvisa-
mente più in salute, ma sem-
plicemente che quando c'è da
attendere un anno per una
tac o una mammografia chi
può si rivolge al privato. Il nu-
mero di chi nel 2022 dichiara
di aver provveduto a proprie
spese alle visite specialistiche
sale così dal 37 al 41,8% e per
gli accertamenti diagnostici
dal 23 al 27,6%, mentre solo
il 5% dichiara di aver effettua-
to visite e accertamenti con
una copertura assicurativa, la-
sciando ancora più esposto al
rischio di spese catastrofiche
per la salute chi una copertu-
ra assicurativa non ce l'ha.
Comunque sia la spesa sani-

taria privata scavalla l'asticel-
la dei 37 miliardi nel 2021, se-
gnando un aumento del
20,7% rispetto all'anno prece-
dente. Considerando che ci
sono poi 4,5 miliardi di spesa
per le mutue integrative, il to-
tale della spesa sostenuta dai
cittadini per la propria salute
è di 41 miliardi e mezzo. Un
quarto della spesa sanitaria
complessiva. Con quella pub-
blica che dopo essere salita
nel 2021 al 7,4% del Pil si atte-
sta ora al 6,3%, senza prospet-
tive di incremento nei prossi-
mi anni, viste le risorse pro-
grammate dal governo per la
sanità. Sempre più a carico de-
gli assistiti. —

CD RIPRODUZIONE RISERVATA

I cittadini pagano 41
miliardi per la propria
salute, un quarto della
spesa complessiva
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I NUMERI DEL FENOMENO
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DA BUENOS AIRES ALLA SICILIA

Ospedale di l\'Tussomeli non trova medici
arrivano chirurgo e ortopedico argentini

L'ospedale di Mussomeli, co-
mune di diecimila abitanti
nell'entroterra siciliano, ha ri-
schiato la chiusura per man-
canza di medici. Un pericolo
scampato grazie a Erica Mo-
scatello, argentina e pronipo-
te di Che Guevara, arrivata un
anno fa: è stata lei a mettere l'a-
zienda sanitaria di Caltanisset-
ta in contatto con l'università
di Rosario. E il rapporto si èri-
velato decisivo per le sorti del
piccolo ospedale che a partire
da aprile assumerà la prima
chirurga, ex primaria di una

clinica di Buenos Aires: Laura
Lator, 37 anni, da febbraio si è
trasferita con la famiglia e ora
affiancherà il primario rima-
sto solo in reparto. Ma il sinda-
co annuncia che ad aprile ci sa-
ranno colloqui con altri sette
medici che hanno partecipato
al bando. Tra gli ortopedici c'è
un nome che riporta a un altro
argentino famoso in tutto il
mondo: Luciano Verrone ha
lavorato come traumatologo
al B oca Juniors, la squadra do-
ve militò Diego Armando Ma-
radona.—
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4 PAESI PROTESTANO

Affari europei:
pagheremo
a Pfizer le dosi
che non produce
di ALESSANDRO RICO

Pfizer preten-
de i soldi per le
dosi che i Paesi
Ue non vogliono.
Quattro Stati

1 dell'Est si ribel-
lano; Italia non pervenuta.

a pagina 9

Era stato proprio
il ministro Schillaei
a puntare il dito
contro i contratti

Spunta l'ennesima
follia: il vaccino
acquistato non si può
regalare ad altri

STALLO A destra, Orazio
Schillaci, 56 anni, ministro

della Salute. In basso, Stella
Kyriakides, 67 anni,

commissaria europea [Ansa]
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Pfizer batte cassa per le dosi inutili'
Sofia & C. protestano, Rauca dorme
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>   VN  LA RESA DEI CONTI 

Pfizer batte cassa per le dosi inutili
Sofia St C. protestano, Roma ~~~~~ ~~~~~
Bulgaria, Polonia, Lituania e Ungheria si oppongono alle pretese dell'azienda, che chiede i soldi anche
per le fiale non prodotte. La Commissione non fa ostruzionismo, ma stranamente l'Italia ora si sfila

di ALESSANDRO RICO

Dov'è U ministro Orazio
8chiDum ? Ci ha ripensato?
Non crede più che l'italia sia
sommersa di vaccini inuti-
lizzati e che non dovrebbe
essere costretta a riceverne
e pagarne altri? Eppure

era stato lui, insieme all'o-
mologo ceco, lo scorso di-
cembre, a sollevare un pol-
verone sui contratti cape-
stro tra Ue e Pfizer, suonan-
do la sveglia in Europa.
Adesso, come da indiscre-
zioni del Financial Times, il
colosso farmaceutico
avrebbe accettato sia di di-
lazionare le consegne fino
al 000G, sia di tagliare le
forniture d i Tuttavia,
la società guidata da Albert
Bonrlu pretenderebbe che
le dosi che non saranno pro-
dotte vengano pagate lo
stesso. Non esattamente un
affare per l'Unione, che co-
no n b abituata a
stipulare accordi autolesio-
nistici.
E contro la clausola spun-

totu in questi giorni che si
sono schierati, in una missi-
vu, i ministri della Salute di
Bulgaria, Polonia, Lituania
e Ungheria. L'altro ieri, co-
storn hanno espresso
«preoccupazione»per la ri-
chiesta di Pfizer e hanno
lamentato che «tali propo-
ste non rappresentano una
soluzione finale ed equa ai
problemi del surplus di vac 
cini Covid-19 e non rispec-
chiano i bisogni dei sistemi

l'in-

teresse finanziario degli
Stati membri».
Le quattro nazioni si sono

rivolte direttamente alla
Commissione Ue e all'a-
zienda. Dalla yrinuu, si
aspettano che cerchi nuove
«opportunità per negoziare
ulteriormente» con l'indu-
stria americana, «in parti-
colare sui pagamenti delle
dosi non consegnate, ridu-
000do il numero di quelle
prenotate per contratto». In
alternativa, vogliono che l'e-
saootivo «prenda l'iniziati-
va da sé e com i i vacciniin
surplus dagli Stati membri,
per donarli alle regioni»
nelle quali scarseggiano. I
quattro Paesi dell'Est consi-
derano essenziale la sforbi-
ciata alle dos anche perché

regolato-
ria sull'uso continuo dei
bonstc,». Già la quarta e la
quinta puntura, in effetti,
non sono state accolte pro-
prio con grande entusiasmo
dalla popolazione.

I firmatari della lettera
indirizzano risolu-
to
dola ad «assumersi la sua
responsabilità nei confron-
ti dei cittadini Ue e degli
Stati membri e ad agire in
buona fede per una soluzio-
uc equa verso tutti. Nel no-
me del bene comune, non
solo dell'interesse economi-
co». Una bella tirata d'orec-
chie.

Sofia avrebbe presentato
le sue rimostranze al com-
missario D
già a febbraio. L'8 marzo, il

Salu-

te, Asen Medzhidiev, ha an-
nunciato che l'iniziativa per
modificare i contratti con
Pfizer aveva ricevuto il so-
stegno di Varsavia e altre sei
nazioni. Non si sa se nel
blocco ci fosse l'Italia. Fatto
sta che, a siglare la sotto-
scrizione di onoÓcd\, sono
stati solo quattro Paesi. Ro-
ma, se mai aveva manifesta-
to interesse per la petizio-
ne, si è sfilata. E un peccato,
perché la dmo. stan-
do ai verbali del vertice di
dicembre 2022, è consape-
vole che «il mandato per la
strategia vaccinale Ue viene
dagli Stati membri». Quin-
di, coalizzarsi ed esercitare
pressioni è nel pieno diritto
delle capitali. E proten<aro,
talora, paga. Basti vedere
cosa è successo ai polacchi:
già a inizio nncsc, hanno
ricevuto da Bruxelles il per-
messo di rin i con la
compagnia. Il pretesto uffi-
oiu|r? Hanno accolto /o mi-
lioni di profughi ucraini e,
ora, si ritrovano con un bu-
co di 2 miliardi nel fondo
dedicato all'acquisto dei
medicinali contro il corona-
virus.

Dal canto suo, al Consi-
âÜoeuropeodeDofiocdel-
l'anno soocao, il nostro
Schillaci aveva proposto
che le strategie d'acquisto
dei vaccini venissero «gesti-
te direttamente dai singoli
Stati», prevedendo una ri-
duzione delle consegne «in
funzione dell'effettivo fab-
bisogno» di ciascuna nazio-
ne e ottenendo o una «con-
aiateo1erkluxi000dcl pnco'

»u". o la sostituzione dei
preparati veoobi, tarati sul
ceppo di Wuhan, con quelli
aggiornati alle varianti e
oNNv úmntiOmicmu.Ciu'
quilino di lungotevere Ripa,
inoltre, aveva rivelato un
particolare fino ad allora
pressoché ignoto: in base ai
contratti con le case farma-
ceutiobo, qualora un pa-
ziente dan dall'ino-
culazione faccia causa ai
produttori, sarebbero gli
Stati a dover pagare loro le
spese legali. Le scintille, pe-
rò, si sono spente presto.
Che cosa farà, l'Italia, con i
quintali di scatoloni di vac-
cini?

Intanto, le à b 
re, interpellate dai giornali-
sti sulla ragione per cui non
fosse possibile chiudere la
querelle regalando le dosi in
eccesso, hanno tirato fuori
un altro dettaglio anomalo:
secondo il governo, i con-
tratti non lo permettono. Se
così fosse, sarebbe davvero
incredibile. Che senso ha
vietare l'esportazione di fia-
le già comprate? Che im-
porta, a chi fabbrica u 
getto, cosa ne fa chi lo acqui-
oto? Una volta che lo ha
venduto, non gli cambia
nulla se quello rimane nella
casa dell'acquirente, viene
regalato, o spedito in canti-
na. Perché, nel caso dei vac-
cini anti Covid, non dovreb-
bo valere lo stesso princi-
pio? O forse, ai poveri, che
tanto si accontentano, van-
no spedite solamente le do-
si scadute?
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ALLARME DELL'OMS

«Operatori sanitari
insufficienti
in ben 55 Paesi»

L'Oms ha aggiornato la
sua mappa sulle carenze
di personale sanitario nel
globo, identificando 55
Paesi «vulnerabili», a cau-
sa della disponibilità degli
operatori sanitari neces-
sari per raggiungere l'o-
biettivo di sviluppo soste-
nibile delle Nazioni Unite
per la copertura sanitaria
universale entro il 2030.
Tra le cause l'impatto del
Covid e la migrazione del
personale verso le località
più ricche. Dei Paesi iden-
tificati, 37 si trovano nella
regione africana, otto nel-
la regione del Pacifico oc-
cidentale, sei nella regio-
ne del Mediterraneo
orientale, tre nella regio-
ne del Sudest asiatico e
uno nelle Americhe.
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Pfizer batte cassa per le dosi inutili
Sofia & C. protestano. Roma dorme
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NESSUNA SMENTITA O COMUNICATO STAMPA PER RISPONDERE ALLE DOMANDE

Per sopravvivere alle accuse l'Alfa si dà malata
Sul fallimento vaccinale l'Agenzia tace. Burioni corre in soccorso: «Tema complesso»

di PATRIZIA FLODER REITTER 

Aifa, che non risponde sul
perché l'assenza di anticorpi
non significhi fallimento del
vaccino anti Covid. Aifa, che
non spiega come mai era me-
glio non parlare del progetto
Vigicovid per segnalare rea-
zioni avverse. Dopo l'articolo
pubblicato ieri dalla Verità,
dopo i documenti mostrati da
Fuori dal coro (Rete 4), l'Agen-
zia italiana del farmaco sceglie
la linea del silenzio. Nessuna
smentita, nessun comunicato
stampa. Come se l'effetto di
quelle rivelazioni non accen-
tuasse l'enorme sfiducia dei
cittadini per un'agenzia rego-
latoria che durante la pande-
mia si è fatta sentire pochissi-
mo e malissimo. Eppure, le
questioni sollevate erano deli-
cate quanto gravi.

C'era una funzionaria di Ai-

fa che chiedeva ai colleghi di
spiegarle «la differenza tra fal-
limento vaccinale e assenza di
anticorpi indotti da vaccino» e
non era certo soddisfatta della
risposta ricevuta: «La nostra
idea è che assenza di anticorpi
indotti da vaccino si configuri
come reazione avversa diversa
da fallimento vaccinale». Sa-
rebbe stato fondamentale far
sapere che i vaccini anti Covid
potevano non stimolare il si-
stema immunitario a produr-
re anticorpi, ovvero esercitan-
do la funzione per la quale
vengono inoculati. Quindi ri-
sultare inutili, se non dannosi,
se fallivano il loro scopo.

Invece, all'Aifa avevano al-
tre preoccupazioni, come
emerge da un altro documen-
to mostrato dalla trasmissio-
ne di Mario Giordano. «Se fac-
ciamo passare come fallimen-
to vaccinale l'assenza degli an-
ticorpi, siamo fuori dalle indi-

cazioni Ema [...]. Per questo
pensavamo di farle modificare
togliendo fallimento vaccina-
le». Questo, è quello che teme-
vano. Hanno sacrificato la tra-
sparenza sull'altare della san-
tificazione del vaccino. Poco
aiuta, che ieri il virologo Ro-
berto Burioni sia intervenuto
dicendo che è difficile definire
un fallimento vaccinale, «ri-
chiede studi lunghi e ragiona-
menti non proprio semplicis-
simi da parte dì gente che ha
studiato molto». Nessuna no-
tizia è trapelata, nemmeno sul
perché l'Agenzia preferiva
non dare informazioni su Vigi-
covid, progetto di vigilanza at-
tiva per i danneggiati dal vacci-
no. «Non deve essere né pub
blicízzato né considerato», ri-
spondeva una dirigente, ag-
giungendo come raccoman-
dazione che bisognava fare co-
me al ministero, dove «non ri-
spondono a nessuno da anni e

sopravvivono benissimo».
Fuori dalla sede di via del

Tritone, intanto, migliaia di
italiani soffrivano e stavano
male per eventi avversi, ma
non dovevano aspettarsi altra
assistenza al di fuori della far-
macovigilanza passiva, secon-
do direttive interne all'Aifa.

Questa ennesima dimostra-
zione di inattendibilità della
nostra Agenzia rende sempre
più urgente un cambio strut-
turale, che non si limiti a can-
cellare la figura del direttore
generale. Il Parlamento ha ap-
provato la riforma, manca il
decreto attuativo. Non è un
carrozzone da snellire, è un
ente pubblico che deve dialo-
gare «con la comunità delle as-
sociazioni dei malati e con il
mondo medico scientifico».
Negli ultimi tre anni, non ce ne
siamo proprio accorti.

RIPRODUZIONE RISERVATA

Pfizer batte cassa per le dosi inutili
Sofia & C. protestano, Roma dorino
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«L'emergenza droga non solo in carcere
Prima va ripensato il sistema dei servizi»

VIVIANA DALOISO

Ir»qw ipensare i servizi, «ormai
in ginocchio». Rico -

`:.,struirli sulla base delle
effettive esigenze dei territori
e delle persone con dipenden-
ze. «Prima di immaginare so-
luzioni "tampone,' come quel-
la di riversare i detenuti con
problemi di droga nelle comu-
nità pensando di ri-
solvere così l'emer-
genza sovraffolla-
mento nelle carce-
ri». Perché l'emer-
genza è anche il
consumo di sostan-
ze. E perché l'emer-
genza è fuori prima
che dietro le sbarre.
Luciano Squillaci è
presidente della Fe-
derazione italiana delle comu-
nità terapeutiche (Fict): una re-
te che accoglie nelle sue strut-
ture, da Nord a Sud, quasi 6mi-
la utenti (il 20% dei quali pro-
viene proprio dal carcere, in
pena alternativa), oltre a farsi
carico dei loro familiari con
percorsi di supporto, formati-
vi e gruppi di mutuo aiuto.
Come le altre comunità vi sie-
te detti perplessi per la pro-
posta avanzata dal sottose-
gretario Delmastro di far
scontare la pena, entro certi
limiti, non nelle carceri ma
nelle strutture come quelle
che gestite...
E lo siamo, per molte ragioni.
La prima, forse la più banale, è
di ordine cautelare: le comu-

nità non sono carceri e quindi
bisognerebbe immaginare mi-
sure di custodia per i detenuti
di cui parliamo, a cominciare
dalla presenza di agenti di po-
lizia penitenziaria. La seconda
ragione, e più importante, è di
ordine terapeutico:
le comunità - di
nuovo - non sono
carceri, ma luoghi in
cui si compie un
percorso educativo e
perché funzionino
hanno bisogno
dell'adesione con-
vinta di chi vi entra e
decide di intrapren-
derlo, oltre che occa-
sioni di socializzazione da spe-
rimentare sul territorio (chia-
ramente incompatibili con la
detenzione). Poi servirebbe ca-
pire di quali detenuti stiamo
parlando, di chi dovrebbe pa-
garne le rette e via dicendo.
Tutto sbagliato, insomma?
No, apprezziamo l'idea della
"decarcerazione" delle perso-
na tossicodipendenti se con-
sentiamo loro di svolgere un
normale percorso terapeuti-
co riabilitativo all'interno
delle comunità accreditate
che già operano sui territori.
Ecco perché riteniamo un be-
ne potenziare le misure alter-
native che già ci sono: rappre-
sentano non solo un'oppor-
tunità per disintossicarsi, ma
anche per cambiare vita. Il
punto però è un altro...
Quale?
La situazione drammatica in
cui versano i servizi pubblici e

privati nel nostro Paese, a cui
non si mette mano da anni.
Oggi anche i Serd e le comuni-
tà sono in emergenza: i primi
per l'insufficienza cronica di
personale, le seconde alle pre-
se con la mancanza di fondi le-
gata alla disomogeneità sanita-
ria territoriale. Faccio solo un
esempio: abbiamo ancora
strutture che non hanno visto
i ristori Covid per cui le Regio-
ni hanno ricevuto risorse dal
ministero della Salute. E poi c'è
la questione del Testo unico,
una normativa che risale al
1990: lo ripetiamo ormai da
anni, abbiamo chiesto a tutti i
governi che si sono succeduti
di mettervi mano, c'è anche un
disegno di legge depositato in
Parlamento ormai da diverso
tempo, costruito recependo un
lavoro che abbiamo fatto insie-
me con i rappresentanti dei
servizi pubblici e che non è sta-
to mai calendarizzato. C'è sta-
ta nel 2021 la novità della Con-
ferenza nazionale sulle dipen-
denze di Genova: una Confe-
renza che si è concentrata,
purtroppo, sulle sostanze più
che sui servizi, cioè sulla dro-
ga piuttosto che sui sistemi di
intervento che la contrastano
e sulla persona, che deve tor-
nare al centro. La battaglia
contro le sostanze l'abbiamo
perduta da diversi decenni,
ora serve un cambio di passo.
Avete trovato in questo go-
verno l'interlocuzione che
cercate?
Al netto di questa uscita del

sottosegretario, che ci ha col-
to di sorpresa, per ora abbia-
mo trovato ascolto. Siamo sta-
ti chiamati a partecipare a di-
versi tavoli di confronto e la
decisione di affidare immedia-
tamente le deleghe per le Po-
litiche antidroga ad Alfredo
Mantovano è stato un segnale
positivo: con altri governi, so-
lo per le deleghe, abbiamo
aspettato anche anni. Quello
che però chiediamo, con for-
za, subito, è un intervento. Oc-
corre mettere mano ai servizi,
ripensarli a partire anche dal-
le buone pratiche messe in
campo nel corso degli anni e
che oggi, purtroppo solo su al-
cuni territori, dimostrano di
funzionare. Siamo stanchi di
sentire parlare solo di posizio-
ni ideologiche, come quella
sulla legalizzazione della can-
nabis. E siamo stanchi di so-
luzione "tampone", come in
fondo è anche questa proposta
dal sottosegretario Delmastro.
Prima che in carcere il proble-
ma delle dipendenze, e quel-
lo a monte delle dipendenze,
che è il disagio, è fuori. Riguar-
da, per esempio, i nostri ragaz-
zi. Intreccia l'abbassamento
drammatico dell'età del primo
consumo, l'abuso di psicofar-
maci, i disturbi alimentari,
l'autolesionismo. Il problema
non è nemmeno più la droga.
Ecco perché servono anche
più risorse per la prevenzione
e l'educazione, su cui da
vent'anni orami l'Italia ha
smesso di investire.
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IL FATTO

La proposta
a sorpresa
che divide

Risolvere il
sovraffollamento
carcerario
spostando i detenuti
tossicodipendenti in
«strutture e
comunità protette».
E l'idea lanciata dal
sottosegretario alla
Giustizia Andrea
Delmastro e
«condivisa dal
governo», che
starebbe lavorando
ad un provvedimento
che coinvolga il
Terzo settore e
«quelle comunità
chiuse in stile
Muccioli», ha detto
ancora Delmastro
riferendosi a San
Patrignano.

Parla il presidente
della Federazione

italiana delle
comunità

terapeutiche (Fict),
Luciano Squillaci:
«Non abbiamo

bisogno di soluzioni
"tampone", ma di

interventi complessivi
per rispondere

al disagio»

Luciano Squillaci

Cemergenza roga noti solo tlt carceap
Pi mia san Jcisato il sistema dei Hedl izi e

1111111..~.._~.

,Simlax..vnmpor ninduro.
unhavuo.:uli.w. iulJerz.
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FTSE 100 7344,45 -3,93%, SPREAD BUND 10Y 195;50
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Nel 2(123 in Italia
sarà raggiunto
l'obiettivo del 75%
di riciclo sul totale
degli imballaggi

IIrisultato previsto e dieci punti

neon quanto chiesto dall'Europa

entro 112025. Oggi consiglio
Ambiente dei ministri Uc sulla
revisione della normativa

Sara Deganetlo -o.pug u

13.90 BRENT DTD 72 11 -8.79 I NATURAL GAS DUTCH

Crisi bancaria, il Credit Suisse affonda
Un'altra giornata shock per le Borse

' r'ecllill

No dai soci sauditi a nuova
liyuidita e il titolo crolla
Piazza Affari giù del 4,5%

Dopo il pressing dell'istituto
la Banca centrale svizzera
garantisce i tondi necessari

Numaginrnatadipesultivendlte sul-

le Borse europee (con Milan°la peg-

giore con un -zrbl%). trascnlatc al ri-
bagto sopra ttuno dalle hanc•hc. cul ute
sulllasdadelcasoCredlrSWsse, L'Istl-
tutmsvrzzero ha vissuto la suapcgtnor
seduta della storia perdendo dire il 

259,. dopuehe il ptincipNeázlonista,
Saudi Natlnnal nánk. ha detta cote n°n
lomira Ulteriore l iquidi ta alla tanca.,

venivi dellah;mca sono, pero.incon.

tatto con leautoritasvizzere per stu-

dlareunaserìrdisolrulontperstabi-

iizrrre l'istimm di credito.
- ullr¡aNmra.ars

LE BANCHE CENTRALI

il caso irrompe
alla Bce: sul tavolo
anche un rialzo
ridotto allo 0,25%
Fed verso un giro
di vite sugli istituti

Bufacchi e VAISanla -a lue..

Meloni: «No al salario minimo,
taglieremo le tasse sul lavoro
L'Italia non accederà al Mes»

(,)tIUslton lime

Sulle retribuzioni botta
e risposta alla Camera
con la segretaria Pd, Schlein

oNoalsalarlontinlmn Taglieremo
veceletasse sul Iavon,,,, spiega Lame-
mier Meloni alla Camera. dove va in
scenalosconmteon IaeegretanidelPd
proprlosrd lavoro. E sul MeL citando
alane dichlaravd ooi del presiden te di

Coogndusnia. dice:.d•Ynoa quando io
sarti al Gove mo l'italla non accederir r.

Rimuneri eTrovati -gptg.5

OGGI LA DELEGA IN CDM

FIsco, niente
sanzioni penali
per l'evasione
di necessità

Mobilie Trovati —tese?

lamlli
ICoI1P,garl
all'evento di
w 0ha0rper
presentarell

nvald:

VERSO TRENTO

Abu Dhabi,
il sistema Italia
supera tutti
nelle partnership
in vista della Cop28
di novembre

Laura La Poso - ap,{t

LA premiar. Gorgo Malani

19 miliardi
L'UrtuZZO DEL BONUS 110%
Secondorlstat quest'an no
l'utilizzo reale di crediti d'imposta

per II t10;% peserà per 19
mrliafdl, Questa spesa Si ripeterà
m:12024 e nel 2025 per Scendere
poi negli anni successivi,

MES E POLITICA INO00TRIALE
BOnoml dice che se riteniamo
il nuovo regolamento non

nell'interesse dei Paese, dovrebbe
essere II momento di discutere
come usarlo per politica indusMale

`6
IL TEMA DEI MIGRANTI
La nostra cose lenza e a posto

Spera che chi attacca il governo
ma non spende una parola

contro la mafia degli scafisti
possa dire l0 stee5°

I CORRETTIVI AL DECRETO

Bonus edilizi,
arriva il via libera
per compensare
i contributi

Mondi e Parente -apag, e

L'EMERGENZA CLIMATICA

A secco, argeNme,c g•nordvo per le eccezionali condmon, ellmatier+

Argentina ko per la siccità,
alla rie mondiale per la soia

Una grave siccità sprofonda l'Argentina in una pesante crisi
economica. Inflazione al io0%. Allarme mondiale per la sola. La
Borsa di Rosario ha ridotto le previsioni per B raccolto a 27 milioni
di tonnellate, rispetto ai 47 milioni previsti all'inizio del dolo
produttivo In agosto:e la più bassa produzione da inizio secolo.

Luca Veronese -a pupo

Ambrosiano
ACQUISTIAMO MONETE iN ORO

,\D,\I21SNCI II
315,00 €

SiElS LI NE
400,00 €

v1A DeL BOLLO 2 • 20123 MILANO • TEL. •39 02 99519

IiRIIGCKR.ARl)
1.705,00 €

O • WWW.AMBR05'rANUMILANO,IT
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Buona Spesa
Italia!

Indici &Numeri 4 p. 43-47
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OGGI IL DECRETO LO GGE

Ponte di Messina,
riparte l'iter:
progetto esecutivo
entro luglio 2024

Riparte il progetto di realizza-
zione del Ponte di Messina È
pronta la bozza di decreto,

annunciata dai ministro delle
Infrastrutture Matte° Salvini. d

provvedimento di settearticoli
indica a131 luglio 2oast la dora-
limite per l'approvazione del
progetto esecutivo. -0 pugrvua3

Tema, piano decennale
da 21 miliardi di curo

Stefano Donnan➢nma ad di
Tema, Ira presentato il plano

industriale che prevede
Investimenti per21 miliardi In io

unte una «rete che abbracclalt

sistema Da'.. i pdgma_

' gAnar

profitti. ore
go ONla vare
veste nella

restmnsabla.
ta SO.10

«Un manifesto
per l'impresa
solidale»

Grolla GlsNil -upag vs

Atlantia diventa Mundys
e punta alla leadership

Atianria si trasforma: diventa
Mundys e si propone di
diventare entro i prossimi
cinque anni II primo gruppo
infrasrrururrale al mondo. 

-apugtnaar

OGGI CON IL SOLE

Focus
iI nuovo decreto
per il Pnrr

rn par Jiprcrri3J' r m.wrm

Nova 24

Geopolitica
I nuovi confini
dei semiconduttori

Luca Tremolada apta';

ABBONATI AL SOLE 24 ORE
t mesce soli a,sna. par info..
ilsa42aanxom/enbaramene
Servizio Citano 02.30.300.800
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Le memorie dell'ereditiera
Così Paris Hilton diventò
la prima influencer
dì *latteo Perslvale
a pagina zi

Domani su
Terence Hill:
il ritorno di Trinità
di Enrico Calano
nel settimale in edicola

La banca elvetica al minimo storico doto il «no» saudita a un'iniezione di liquidità. La Bce chiede le esposizioni agli istituti

Crolla Credit Scisse, Borse a picco
I mercati europei bruciano 355 miliardi. Piazza Affari, la peggiore, chiude a -4,6 per cento

LE COLPE
Credit Snisse crolla in Bor-

sa. A scatenare il panico sulla
banca elvetica — da tempo al

SONO NOTE centro di una crisi - 
"anoche l'azionista Saudi nationai

I bank (Sub) ha detto che non
di Daniele Marca fornirà ulteriore liquidità non

potendo andare oltre la quota
del m per cento. ➢ titolo del-
l'istituto svizzero è sceso In
picchiata per poi recuperare
parzialmente ma restando pe-
santemente in IOsso. Questo
ha riacceso tra gli investitori
timori sulla tenuta del siste-
ma bancario globale, sulla
scia anche del crollo di Silicon
Valley Bank. E ha avuto l'effet-
to di far scivolare l'intero
comparto del bancari euro-

D
obbiamo Iniziare
adaver paura
davvero?La
settimana scorsa
la crisi in

California. di una banca
legata ala Salma Valley,
simbolo della tecnologia
motore della crescita. Un
istituto tanto interconnesso
da aver nel suo nome, Sllicon
Va➢ey Bank (SVB), la ragion
d'essere. Ieri in Svizzera, la
caduta di un altro istituto, il
Credit Suisse, anch'esso con
nel nome la presunta quanto
ironica solidità elvetica. Due
inneschi per un Incendio che
ha coinvolto i mercati
mondiali crollati in Europa
come in America.
la risposta alla domanda

iniziale dovrebbe essere
«no». Ma solo in teoria. E
non dovremmo aver paura
per almeno un paio di.
motivi. ➢ primo è che
paradossalmente le crisi
finanziarie che abbiamo
vissuto negli ultimi 15 anni
avrebbero dovuto insegnare
molto a chi queste situazioni
doveva controllare. Ed
evitarle. ➢ secondo è che, in
entrambi i casi, la caduta
delle due banche è legata
non tanto a sofisticati
Investimenti in esotici
derivati o a chissà quale
truffa. Ma a ragioni chiare ed
evidenti.

In California è stata
l'incapacità di comprendere
che-se i tassi di interesse
erano aumentali del 48 nel

peL
alle pagine 2, 3 e 5

Basso, Ferrali»), Ritraici!
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«UNA TACLiA SIf fROEh7rt)»

Sfida sul drone,
gli Usa a Mosca:
«Continueremo
con i nostri voli»

Scenario Il possibile ruolo di Ubs

Si tenta il salvataggio:
banche centrali in campo
di Federico Fabbci

anche centrali in campo per cercare di
salvare Credit Suisse. a pagina 5

L'intervista Lorenzo Bini Smaghi

«Qui il sistemaèpiù forte,
ma attenti ad alzare i tassi»
di Marco

ini Smaghk nell'eurozona sistema più
forte, ma attenti ad alzare i tassi. a pagina 2

di Lorenzo Cremonesi
e Giuseppe Sarclna

I a crisi del drone continua
ad agitare i rapporti tra

Washington e Mosca. Lavrov
parla di «provocazioni».
Replica l'americano Austin:
«Continueremo con 1 nostri
volle. Dalla Wagner taglia di
l5 milioni sul ministro
Crosetto,

alle pagine 14 e 15 hmadsle

In 600 da Francoforte. E Spalletti va ai quarti con Inter e Watt'i

giro di poco tempo qualcosa Scontri con gli ultrà tedeschidoveva cambiare nella
strategia della banca. (E
analoga riflessione dovranno
fare anche gli istituti
europei). dl Giovanni Blsnconl e Rinaldo Frignaicontinuaapagina 28

Guerriglia urbana a Napoli

Compiti a casacif Stessimo Gramegbd

H
o visto lo strombazzatissimo slogo
social di una madre palermitana
contro gli insegnanti che ingozza-

no i pomeriggi del figlio di compiti e ca-
sa. Confesso che partivo prevenuto in suo
favore: sull'abuso di compiti la penso allo
stesso modo. I Greci e i Romani si guar-
davano bene dal far passare al ragazzi
l'intera giornata sui libri, e non solo per-
ché il greco e il latino loro li conoscevano
già. Platone avrebbe trovato inconcepibi-
le che i suoi studenti dedicassero meno
di tre ore al giorno all'attività fisica. indi-
spensabile per forgiare I corpi e i caratte-
ri, che considerava importanti quanto i
cervelli
Mi em dunque accostato al video della

signora predisposto a darle ragione. E in-
vece mi sono imbattuto in una furia vilti-

1ó

mista e scomposta, che inveiva contro i
maestri del figlio con parolacce e atteg-
giamenti Indegni di una società appa-
rentemente uscita dall'età della pietra_ 
Nonme la sento di incolparla: si è banal-
mente ispirata allo stile di comunicazio-
ne imperante, secondo cui l'esasperazio-
ne giustifica la maleducazione, anzi la
pretende, esi è efficaci solo se si è beceri,
e sinceri solo se si è-sprezzanti. Chiedo
scusa se mi ostino a pensare che la pas-
sione non sia questo groviglio dl rancori
cupi, ma un moto deo animo che cerca di
far vibrare le corde migliori dell'interlo-
cotore. Insomma, quel che i cattivi chia-
mano buonismo..Pbtse un po di compiti
a casa non le farebbero male. Alla signo
ra, dico. E non solo a lei.

R,aTi OauSAINF FSEFVM1tA

ra cediglia a Napoli, incendiata un'auto della
polizia. Scontri tra ultritde➢Etntracbt (in

800 sotto il Vesuvio nonostante il divieto di
trasferta) e napoletani. Bucato il cordone
della polizia. Milioni di danni. alle pagine 6 e 7

Agrippa, F. Postigliene, ibmaselil

In Aula La premier al question time

Meloni no al Mes
e al salario minimo
L'attacco di Schlein

I di Monica Guenoni, Maria Teresa Mell
e Fabrizio Rancone

1) timo confronto in Aula tra Meloni e
I Schiero. E sono scintille. La segretaria pd
attacca sul salario minimo. «Chi•ba governato
fino adora ha reso più poveri i lavoratori. B
salario minimo non è una soluzione», replica
la ipremier. «Le ricordo che lei è ai governo, io
a➢opposiaione, tocca a voi dare risposte»,
incalza Sclüein. Il no di Meloni al Mes.

alle pagine 8 e 9

MILANO, SABATO. PRESIDIO CON LA LEADER PD

Sui figli delle coppie gay
Sala insiste, Roccella frena
di Alessandra Aridi' e Maurizio Gbtnnaflalao

Coppfe lgbt, Schlein a Milano. R sindaco
Sala: aLa sinistra faccia la sua parte». Ma

la ministra Roccella: «Il problema é l'utero in
affitto, le regolarizzazioni lo alimentano».

alle pagine 10e i1 Logrofelno, Piccolino

Il

i MESE ol tlI1i72O
IL PIÙ CONSIGLIATO

IN FARMACIA'

frostamot
MérnÓÚ~iá¡jiols~n Renne

v  é a~e  mi 

della postala e delle aie uAnade

jO cA,jua arHu

•eaxmwa  
rav•ana IA,:Se. 

E. NON HAI PIÙ SCUSE

CON SERENOA
REPENS CHE AIUTA
A FAVORIRE LA
FUNZIONALITÀ
DELLA PROSTATA
E DELLE
VIE URINARIE.

1.21
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la Repubblica
Fondatore Eugènio ~fari

Giovedì 16 marzo 2023

Direttore Maurizio Molinru'i

Oggi con Green & Blue ..S2,elMI5 C 1,70

IL CRAC DI CREDIT SUISSE

Valanga svizzera sui mercati
Crollo in Borsa dell'istituto elvetico per il no dell'azionista saudita a un aumento di liquidità. Crisi del credito in tutta Europa: bruciati 355 miliardi
Da lunedì i titoli delle banche italiane hanno perso il 15 per cento. Palazzo Chic : monitoriamo l'esposizione. ala per ora non c'è allarme sulla tenuta

Fisco, Landini contro il governo. Gare del Pnrr, il 70% senza quote per donne e giovani

La crisi del Cirdit Suisse ha riacceso i ti.
mori di tenuta del sistema baramici
T noi dia levi tolsi nello scorsi 1 weckenrl
con il Fallimento della Silicon Vallee
Bank. Sul fisco il segretario della l gil
Lai idi ti ai acca il goven ro,111enlar il
Pi nr I radisce giovani e donne.

di Cirlaco, Conte, De Cicco,
Dell'Olio, Greco, Decorsici, Pons
e Santelli da pagina 2a pagina,

J. analisi

Quel mito
andato in pezzi

di Francesco Manacorda

L, anello più debole nel piùsolido dei Paesi. Quello
"Suisse", che troneggia accanto
al Credit della grande banca
chete strettamente ziuighese
e insieme la più globale
che si possa immaginare,
non è lui semplice
aggeti ivo, ma un man•11in

garanzia, il sega) di
un'identificazione totale tra la
Confederazione e listi tino
fondino nel 1850 da AlfredEscher
-politico liberale, in)pi)endit ore
nelle ferrovie, perforatore del
Gol tardo e per l'appunto
finanziere in cerca di capitali per
le strade Venni e - che nasce come
"Schweizerische Kreditanstal l".
Ma è un marchio clic porla
con se, mia naledizio te,

aapu iaia3

11 confronto Giorgia Meloni ed Elly Schlein

Meloni-Schlein, duello in aula
su salario minimo e diritti

di Stefano Cappellini a a pagina 7

Champion s; Eintracht leo. partenopei ai quarti

••

..ra' T 

I

ll .~1~~~a9~ 

Tifosi tedeschi devastano Napoli
un'altra débâcle di Piantedosi

//MarcoAzzleConchifaSannino pagi rei/e 12
Con un commento di Carlo Bonini apaghi( 2a

rise ,r)l

Sotto la lente
dell'antimafia

il tesoro iniziale
di Berlusconi
di Lirio Abbate

U n nnovu dornnrenfo
giudiziario riapre

lo srenarin S1111'011011(`
dell'ìmpnro di Silvie
Berlusconi. e alle pagine 12 e 13

Così è stato truffato
l'uomo del Papa
Le carte vaticane
sul palazzo inglese
di lacopo Scaratnitzzi

M onsigmor Pena Parra,
successore ili Becchi

alla Segreteria di Stato, arieti ti)
di rilevarvi il palazzo di Londra
dopo false rassicurazioni.

n pagina 19

—r 

Domani in edicola

A chi fa gola il green?
Indagine sul Venerdì

SaGw001J1 Rama, wacririaFam COlOmbo, 80
Tel. 06/48821. Fax 06/44022413 - gecd. Abb.
PC#.,AYa.;Legge 46/04 del 21 /02/2004 - Ra ma

Candaasionadadlpobbllntä:A MaPrmri&C.
Mta a-viaWinuuetmann,l-Te1.02/3T4441.
e-mall. Wbblltlbrdd5aniaNAl

PrtIIIdI wndlta 211'ntaro: Frar[là, Manate P., 51o,anla L 3.00
-Grecia. Malte E3a0 Cwa,aRN,2_60/£3.00-3n-aerllaberuCHF3.i0,
• SY Iºep riarAuee redeva eNF 4•00

con capolavori della
Letteratura Ciaptwuese t 10,60
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IL WELFARE

Perché per le nostre pensioni
i contributi non bastano più
CIIIARASARACENO-PAGINA2B

LA SANITA

"Ilo un tumore ai polmoni
mani \imitanti solo nel 2024"
IRENE FAMÀ E PAOLO RUSSO -PAGINEI2 EI3

IL CLIMA

Zaia: "Invasi e acqua di mare.
piano Marshall contro la siccità"
PAOLO COLONNELLO - PAGINA 25

MD LA STAMPA
ci( I(I)I IG \i.\IIZO"_023 ivi
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fA('( ̀I:1 r\ F': \('C'I A.\LL_\ C,\ MERA TRA LA PRESIDENTE DEL CONSIGLIO E LA LEADER DEL PD. ULTIM ATUM DILANDINT SUL FISCO

Schlein a Meloni: "Siete incapaci e insensibili"'"
Scontro su contratti, migranti e diritti. La premier: "No al salario minimo, con me mai il Mes"

IL RACCONTO

TRA GIORGIA E ELLY
UNA SFII)A MAI VISTA
ANNALISACUZZOCREA

7 lly Schlein è un avversario che
Giorgia Meloni non sa ancora

bene dove colpire. Non la prende
di p e tto,non la schernisce, non tra-
scende nei toni.-PAGINA?

!Limammo

GOVERNO.COPPiEGAIr
E (ZUEIBIMBI TRADITI
FD.OMENAGALLO

LIu e tribun ali p u gliesi hanno af-
fer mato che il riconoscimento

dello stato giuridico dei nati da
gravidanza per altri all'estero è un
dirittoinviolabile. -PAGINEIa En

UN ALTRO CROLLO AGITAI MERCATI, MILANO.-4,S%.OGÜi LA RIUNIONE PRF,SSING PER RIVEDERE LA POLITICA MONICTARIA

Crac Credit Suisse, banche contro Lagarde
Patuelli, presidente dcll'Abl: "La speculazione el attacca, alzare ancorai tassi ci indebolisce"
BERTOLLNO, GOR7AE SIMONI

Un nuovo crac brancario irrompe
sui mercati. Preoccupa la crisi di
Credit Suiss. ParlaPatuelli: ' Alza-
re trassi ciindebolisce». -PAs15E2-4

IL COMMENTO

ORA IL VERO RISCHIO
E LA CRISI DI FIDUCIA
STEFANO LEPRI

Ç uando sono let banche a dubita-
reYunadellI,ltra;vienedipensa-

re chelà dentrosisa qualcosa chean-
cora noi non sappiamo. -PaalNA2s

IL RETROSCENA

A Zurigo tra scandali
veleni e conti nascosti
ALESSANDRO BARBERA

perraccontarela storia di undisa-
stro annunciato occorre partire

dai prati verdi di Wimbledon.E una.
domenica dilugliode12021.-PARNA4

I TIFOSI DELL'EINTRACHT MEITONOAFERRO EFUOCO IL CENTROSTORICO PRIMA DELLASFIDADICHAMPIONS

Guerriglia ultrà a Napoli
BUCCIIERt, LANGO EPII9rMON1'P.

LA NÜA CITA FERITA
CLEMENTINO

opo due mesi di lavoro tra Milano e Ro-
ina ieri stavo finalmente tornando a Na-

poli, quandohoapertolnstagrsm.-PAalre2o

IL FOLLE TIFO GLOBALE
PAOLO BRUSORIO

I TEuropa è unita e Lotta insieme a loro. I
J fatti diNapoli cidicono ancora una vol-

a una grande e pericolosa verità.-PA0INAzm
~<,•~~--~ç.= _

ANSA

GNN

LE IDEE

MIGRANTI, LE RAGIONI
DEi.LA NUOVA DESTRA
GIOVANNI ORSINA

'fenomeno migratorio rischia
di rivelarsi un boccone indige-

ribile per la nostra democrazia.
Le persone che vorrebbero emi-
grate permanentemente dal
proprio Paese, secondo dati Gal-
lup, sono novecento milioni: il
16 per cento della popolazione
mondiale. Ma nell'A-
frica subsahariená
gli emigranti poten-
ziali pesano ancora
di più: i137 per cen-
to. Considerato il tas-
so di crescita demografica di
quella parte del mondo, questa
percentuale è con ogni probabi-
lità destinata a crescere ancora
nei prossimi anni, men tre si al-
largherà il bacino sul quale es-
sa è calcolata. Stiamo parlan-
do insomma di centinaia dimi-
lioni di persone che vivono in
prossimità della sponda sud
delMediterraneo. - PAGINA 2S

L'INTERVISTA

Ghafari: "L'Occidente
non ha capito Kabul"
_FRANCESCAMANNOCCBI

r7 atifa Ghafari è nata a Kabul
/Linci 1994.. É la più grande di
ottofigli. Quando unattaccosui-
cida controla scuola l'ha quasiuc-
cisa, i suoi genitori le hanno im-
postodi tomarealle scuole nasco-
ste, una volta tornata alabul, la
sua famiglia le ha permesso di
studiare all'estero.-PAoINEIGEra

l3lO\(;IOaVu

Qualche volta ho nostalgia del tempo in cui andavo in Par-
lamento per fare cronaca. Per noi giornalisti è facile: si va
in Parlamento e se neparla male. Fine del dovere. Poi mi ca-
pitò di scrivere, e micapita ancora di ricordare, che quello,
nonostante tutto, rimane il chilometro quadrato più one-

  sto del Paese.II grosso della disonestà spesa è la disonestà
  intellettuale ma. direbbe uno importante, chi sono (ero) io
  -nella confonevole posizione del dispensatore dì aggetti-
-., vi -per giudicare? Ieri, per esempio, era in programma il
  question time, il tempo delle domande, quelle che i parla-
__- mentaririvolgono al governo. 11 tempo delle domande fa-
  rebbe presupporrealcune fasi. Faseuno, llparlarnenmreri-
  volgela domanda. Fase due, ilgovernofornisce la risposta.
  Fase tre, il parlamentare di si d ichiara soddisfatto o insoddi-

Nostalgia FÈLTRI

sfatto. Questa bella procedura democratica- specialmen-
te se, come ieri, c'è la diretta tv, e ancora più specialmente
se, come ieri, a rispondere è ilpremier- e stata ampiamen-
te rived uta. Fase uno, il parlamentarespiega come andreb-
be aggiustato ilmondo, tipo abolire la povertà, le malattie,
leguene egli arbitri cornuti. Fase due, il premier risponde
con tono molto istituzionale e linguaggio molto forbito
tratti dalmanuale diAmaldoForlani. Fase tre, A parlamen•
rare è profondamente insoddisfatto. elegge una replica vi-
brante d'indignazione che dunque si era scritto prima di
sentire la risposta. Fase quattro, ilpremiersbrocca e dichia-
ral'opposizione mascalzone farabutta e nemica del popo-
lo. Oddio, nona che stogiudicando, giuro. Però, santo cie-
lo, chespaaso che era. Cheè.—

[, jr, H-1YDRA
e crogoI orc o'ocqua -'

Vendite, noleggio e
assistenza su tutte le marche
Personalizzazione bottiglie
per la ristorazione

Per privati, ristoranti,
mense ed eventi...

ma soprattutto
per la salute di chi ami.

~
un preventivo contattaci:
0119624704.011 9624377 • 348  0013257
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HYDRA

1
8
5
0
6
6

Quotidiano

Pag. 25



il Giornale 
DAL 1)î í (_;()iti"['IZO 1L CORO

6106E0116 MARZO 2023

PRIMO SCONTRO CON SCHLEIN

Meloni, linea dura
contro l'opposizione:
«Calunnie su Cutro
Con me mai il Mes»
di Massimiliano Scafi e Adalberto Signore 

• Primo QuestionTinte alla Camera per Giorgia
Meloni. L'appuntamento è anche l'occasione per
il primo confronto diretto tra la premier ela neose-
gretaria del Pd Llly Srltlein.

servizi alle pagate 4-5 e 6

LE DUE ITALIE

E L'INTERESSE NAZIONALE

di Augusto Minzolini 

A
d assistere al primo confronto, potrebbe
delindnr scontro, in rosa in Parlamento tra
la premier Giorgia Meloni e II capo dell'op-
posizione LÍIy Schleln Siha l'impressione

di avere di fronte due mondi distinti e ,iistaoti. Per
alcuni versi incompatibili. Non solo nelle proposte,
cosa ovtiia, ma anche nel modi. Nel linguaggio. Nei
sentimenti. Il sole e la luna,. Sull'economia, sui diritti
sociali, su quelli civili. Pii, pragmatica, concreta la
Meloni Più evanescente,pindanca la Schlein 
E fin qui ci siamo. Semmai sarebbe stato strano il

contrario Quello che, invece, non è condivisibile
nelle premesse del duello che caratterizzerà la pros-
sima stagione politica è la viscerale contrapposizio-
ne, per alcuni versi l'insulto appena mondiate che
caratterizza il confronto. Specie per volontà della
sinistra. Accusare Il governo di strage per il naufra-
gio di Cùtro è davvero un'enormità che rasenta la
follia. Ieri in Parlamento la tesi non i' stata ripetuta
apertamente dall'opposizione, rna sono stati espres-
si.ttrtti i suoi corollari. Sul fisco I due schieramenti
partano lingue diverse, non si comprendono, Sui
diritti ltivill sono agli antipodi.
Siamo quindi ad una polaazione dello scena-

rio politici. Un processo che, al di là delle differen-
ze, esclude ogni punto di incontra. Ma, soprattutto,
ogni problema diventa argomento di speculazione
politica tari, a- proposito degli scontri tra tifosi a
Napoli, C'è chi è arrivato a cdlitare il ministro Piante-
dosi per non essersi comportato «da questurino».
Uno stile che fino ad una settimana fa era rinfaccia-
to all'inquilino del rimi pala come un'«oli'esaa ades-
so viene additati) Mine una «carenza,,.

II punto è che l'incomunicabilità tra le anime del
Parlamento avviene in una fase complicata, nella
quale-a guai si aggiungono alai guai che spesso esi-
gerebbero un dialogu rollabnrativu. Magari ce ne
siamo dimeniicari nu t' i-̀  una guerra in corso in cui
siamo pizi u mena coinvolti. Addirittura è saltata
fuori la notizia che qualcuno a Mosca avrebbe mes-
so una taglia sul nostrei rninisnne della Difesa, Una
denuncia addirittura inverosimile nella sua gravità
una sulla questione l'Opposizione è rimasta afona,
neppure una parola di solidarietà. Siamo alle prese
con un esodo di disperati che arrivano sulle nostre

?,r coste di dimensioni bibliche, che pretenderebbe co-
rn O me minimo un impegno comune: Invece niente. E,
óm dato che ci mancava, stiamo assistendo ad una crisi

g~ finanziaria che fa saltare banche negli Stati Uniti e,
Q da ieri, anche in Furupo, visto che un istituto in
• attività da oltre 150 anni come il Credit Suisse ri-
e= schiaunfallhnenm dalle conseguenze inrprevedihi-
... 
I 

Ii. Ieri maggioranza e• opposizione avrebbero potuto
- a lanciare insieme un segnale alla lire, stilla scia delle
g£ parole del Governatore di Ilankilalia, chiedendo di

~s evit:ue - n limitare - l'aumento dei tassi d'interesse

W6 
(li devi ione.saràpresaoggi)ptrnonstressareinun
. momento così delicato il nostro sistema bancario.

v, Ma anche qui niente. la verità è che questoprnces-

á -2 so di polarizzazione del quadro politico, che si porta
LLg dietro un-tentativo dell'opposizione di delegi tentare
a il governo, ci rende orfani del tutto di uri «attenzio-

g. G neo Che lutti dovrebbero dimostrare, sia pure nelle
?p differenze, vena l'interesse nazionale.

DIRETTO DA AUGU5001620061 Anna l Numero 63 uomo'

PANICO SUI MERCATI
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BANCHE ROTTE
Non solo Svb. Crolla in Borsa Credit Suísse e trascina

al ribasso le piazze europee. Cresce la paura del contagio
di Marcello Zacchè

• La paura di un'altra crisi finanziaria globale è tornata alle.
stelle. La seconda banca svizzera, il Credit Scisse, ha ieri
ceduto i1 24% del suo valore in Morsa, trascinando nel panico
tutti i listini d'Europa e del mondo.

a pagina 3

GIUSTIZIA E POLITICA

SCANDALI E BILANCI IN ROSSO

Così è crollato il mito
degli gnomi elvetici

Angelo Allegri a pagina 2

OGGI LA DECISIONE

La Bce alla prova
del rialzo dei tassi

Rodolfo Parietti a pagina 2

NAPOLI
A FERRO
E FUOCO
-'Andrea 

p~1l.trr~ 
Andrea Cuoio

POut rA

Caso Cospito, il Giuri assolve Donzelli
«Niente offese ai deputati Pd». E loro si accontentano
Felice Manti

al Il Gran giuri della Camera ha assolto Giovanni Donzelli
dall'accusa di aver leso (durante il suo intervento dello scorso
M gennaio in Parlamento) l'onore dei deputati dent che fece-
ro visita all'anarchico Alfredo Cospito, detenuto alo this.

a pagina 32

AVEVA 29 ANNI

Morto Concutelli, il terrorista nero
che voleva fare la guerra al futuro

Luca Fazzo a pagina 13

IL NUOVO FILM

Intelligenza
artigianale
Veltroni scrive
più di ChatGPT
di Alessandro Gnocchi 

a pagina 25

BLITZ DEI NAS

A scuola mense
dell' orrore:
una su tre
è irregolare
Maria Sorbi 

a pagina 1P

L'ACCUSA: CORRUZIONE

Ilva, il pm Capristo
rinviato a giudizio

Domenica Ferrara a pagina 11

KIMISMEI

Fl-ostarnof~

E NON HAI PIU SCUSE

P,ostamol:P un mcearatore alimentare.
Gli Integratoti alimentar( non vanno Intesi.

e
sostituti di una mea varar, ed

quilibrato e d, anv stia dl vita sano:.

• Una giornata da incubo,
un'intera città soffio scacco per
una partita di calcio trasformata
in una resa dei ruoti. Una gaz-
zarra annunciata quella che ha
fatto da antipasto al ritorno de-
gli ottavi di finale di Champions
Leagur. tra Napoli e Itintrarht
Francoforte, gestita da un nume-
ro inadeguato di forze dell'ordi-
ne e alimentata dall'infiltrazio-
ne di altre tifoserie, secondo. il
sistema di alleanze e rivalità che.
governa Il ferrigno mondo della
cosiddetta mentalilit ultrà. Non
poteva stancare anche la pole-
mica politica, con la «guerra del
pallone» che rimbalza a Roma e
colpisce Matteo Piantedösi. Al
ministro dell'Interno alcuni espo-
nenti dell'opposizione addebita-

no la responsabilità della guerri-
glia urbana a Napoli.

a pagina 7a

COLPE ti ERRORI

Tornano i teppisti
Uefa e Tar
danno una mano

Tony',mosconi a pagina is

VIOLENZA TRASVERSALE

Liti e alleanze:
è l'internazionale
degli hooligans

Alessandro Rata a pagina 14
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