
VERSO	UN	NUOVO	GOVERNO	DELLA	
SANITA’	E	DEL	WELFARE	IN	LOMBARDIA:	

UN	LABORATORIO	APERTO	PER	
APPROFONDIRE	I	TEMI	DELLA	SALUTE		

E	DEL	BENESSERE	A	BRESCIA	

Dipar&mento	Sanità	



	
OSSERVAZIONI	DEL	DIPARTIMENTO	SANITÀ	DEL	PD	

DI	BRESCIA	IN	MERITO	ALLA	PROPOSTA	DI	
PROGETTO	DI	LEGGE:	"EVOLUZIONE	DEL	SISTEMA	

SOCIO-SANITARIO	LOMBARDO”		
	



IL	METODO	
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QUALI	PROBLEMI	DI	SALUTE?	
QUALI	BISOGNI	PRIORITARI?	

	

QUALI	PUNTI	DI	DEBOLEZZA	DEL	SISTEMA?	
	

QUALI	AZIONI	DI		MIGLIORAMENTO?	
	



Le	nuove	sfide	della	cronicità	



BISOGNO:		
•  CONTINUITA’	DELLE	CURE	
•  ACCESSIBILITA’	DEI	SERVIZI	
TERRITORIALI	

PROBLEMA:	CRONICITA’	
DELL’	ADULTO	E	DEL	BAMBINO	



LA	RETE	DI	CURA	



QUALE	REGIA?	

NON	SOLO	PAC	



UN	TERRITORIO	BENE	
ORGANIZZATO	GARANTISCE:	

• Presa	in	carico	e	con&nuità	assistenziale	
	
• Azione	di	filtro	verso	la	rete	ospedaliera	

COME	SI	
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PER	DUE	OBIETTIVI	
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QUANDO	SI	DICE	SSN…	



RAFFORZARE	I	TAVOLI	DI	
CONFRONTO	STATO	-	REGIONI	

• 	Compartecipazione	dei	ciOadini	alla	spesa	
sanitaria	
• Valutazione	dell’appropriatezza	nel	
rapporto	costo/efficacia	delle	prestazioni	
• 	HTA:	qualità	delle	tecnologie;	diffusione	
delle	tecnologie	e	inappropriatezza	
prescriVva	
• Centrali	uniche	di	commiOenza		e	
outsourcing	



RUOLO	DEGLI	ENTI	LOCALI	



WELFARE	LOCALE	



QUANDO	SI	DICE	PRIVATO...	

§ Is&tu&	priva&	accredita&	profit		
§ 	No	profit	
§ Outsurcing	
§ Intra	moenia/accessi	paralleli	



Relazione	tecnico-finanziaria	ex	art.	28	l.r.	34/1978	relaXva	alla	
Proposta	di	Proge[o	di	Legge	recante:	Evoluzione	del	Sistema	
Socio-Sanitario	Lombardo	
(…)	Le	previsioni	di	impaOo	finanziario	portano	a	quan&ficare	una	
sostanziale	invarianza	di	spesa	compensando	i	cos&	derivan&	
dall’is&tuzione	di	nuovi	organismi	con	i	risparmi	conseguen&	alla	
razionalizzazione	del	sistema	delle	Aziende	sanitarie.	

MA	QUANTO	MI	COSTI?!…	

Quanto	il	nostro	SSN	è	ancora	sostenibile	
dalla	fiscalità	generale?		



RUOLO	DELLA	POLITICA	

Ciò	che	è	accaduto	nei	ruggen&	anni	novanta	è	stato	il	sostanziale	capovolgimento	
di	 tuOa	 una	 serie	 di	 pesi	 e	 contrappesi	 esisten&	 da	 lungo	 tempo	 tra	Wall	 Street,	
Main	Street	(come	in	gergo	viene	chiamata	l’economia	reale)	e	il	mondo	del	lavoro,	
tra	la	vecchia	industria	e	la	nuova	tecnologia,	tra	Stato	e	mercato,	dovuto	alla	nuova	
supremazia	 della	 Finanza.	 TuV	 si	 inchinavano	 di	 fronte	 al	 suo	 giudizio.	 Ai	 paesi,	
inclusi	gli	Sta&	Uni&,	è	stato	deOo	di	acceOare	la	disciplina	del	mercato.	La	saggezza	
di	 una	 volta	 insegnava	 che	 esistevano	 poli&che	 alterna&ve,	 che	 poli&che	 diverse	
influivano	in	modo	diverso	su	gruppi	diversi,	che	erano	necessari	dei	compromessi,	
che	 l’arena	poli&ca	era	 la	sede	per	valutarli	e	compiere	 le	scelte.	Oggi,	purtroppo,	
questa	saggezza	non	esiste	più.	

Joseph	S&glitz		



CONCLUSIONI	

L’ACCORDO	DI	LUGLIO	ALLA	PROVA	DELLA	LEGGE	DI	STABILITÀ	
Quell’instabile	equilibrio	del	Pa[o	per	la	salute	
Spending	e	loOa	agli	sprechi	possibili	solo	collaborando	lealmente	
di	Nino	Cartabello[a*	
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