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S i parla delle spese sani-
tarie sostenutedalle fa-
miglie piemontesi,
1.625 euro quella me-

dia nel 2025, e il pensiero su-
bitoadesamidialta comples-
sità o alla chirurgia d’urgen-
za. Macchè. I cittadini devo-
no mettere mano al portafo-
glio per prestazioni assai più 
prosaiche, diciamo così, ma 
importanti, soprattutto sulla 
lunga distanza. Le cure, den-
tistiche, sopra tutto. Ma an-
cheviste edesami specialisti-
ci, riabilitazione fisica, cure 
ortopediche. 

Chi può permettersi un’assi-
curazione,ovviamentepagan-
dola, compensa. Già nel 2021 

in un report del Comitato per 
il diritto alla tutela della salu-
te e delle cure si spiegava co-
me l’impossibilitàdi accedere 
alleprestazioni fornitedalser-
vizio sanitarioacausadelle li-
ste d’attesa troppo lunghe de-
termina il maggior ricorso  
all’out of pocket e alle assicu-
razionisanitarie.

Chi non ce l’ha paga a prez-
zo pieno. Viene da chiedersi 
come se la cavano quanti  
non possono fare nè una co-
sa nè l’altra, sapendo già che 
unaquota semprepiù signifi-
cativa di persone semplice-
mente, anzi: drammatica-
mente, rinuncia alle cure. E 
quello che sarà sarà.

A proposito di Sanità pub-
blicainaccessibile, interessan-
ti i risultatidell’indaginediAl-
troconsumo quale tra giugno 

e settembre 2025 su 1.415 ita-
liani. Tra visite rinviate, cure 
sacrificate e bilanci familiari 
sempre più fragili, racconta 
un’Italia in cui la salute pesa 
sempre di più sul reddito: un 
fenomenochecolpiscesoprat-
tutto le famiglie con malati 
croniciequelledelSud.

Non significa che nelle re-
gionidelNordquestedinami-
che non si ripropongano. An-
che inPiemonte (vedi il grafi-
conellapagina)c’èchi riman-
da una visita specialistica o 
un esame diagnostico, chi fa i 
conti prima di entrare in far-
macia, chi spera che “vada 
tutto bene” ancora per un  
po’. Se poi in casa c’è almeno 
una persona che soffre di una 
patologia cronica, il bisogno 
di cure e di controlli è conti-
nuo, le spese ricorrenti e la 

pressione economica eviden-
tementeaumenta.

«Questi malati spesso si ri-
volgono al pronto soccorso 
per ottenere le prestazioni  
che altrimenti non potrebbe-
ro permettersi, con accessi  
che saranno anche inappro-
priati clinicamente ma sono 
più che appropriati umana-
mentee socialmente -precisa 
Chiara Rivetti, sindacato me-
dicoAnaaoAssomedPiemon-
te -. L’ alternativa è che la pa-
tologiapeggiori, ediventi co-
sìpiùdifficiledacurare:unsi-
stemache trascura i più fragi-
li dovrà comunque prima o 
poiprenderli incaricoconco-
sti sociali ed anche economi-
ci ben maggiori rispetto ad 
una sanità equa che si prende 
curadi tutti».

Come si premetteva, il di-
scorso non riguarda inter-

venti  straordinari  ma cure 
spesso fondamentali per il  
benessere personale. Sapen-
do che rinviare una spesa sa-
nitaria non è quasi mai una 
decisione indolore, si spiega 
nell’indagine di Altroconsu-
mo: nel migliore dei casi le 
conseguenze restano lievi,  
sovente invece il rinvio o la 
rinuncia hanno provocato  
problemi significativi: «Die-
tro una cura rimandata o un 
controllo saltato per motivi 
economici può nascondersi 
un peggioramento, che in ol-
tre lametà dei casi puòdiven-
tare rilevante o addirittura 
serio». E come tale, impone 
la presa in carico urgente da 
parte del sistema sanitario, 
con maggiore impegno e
maggiori costi. —

«È diventato difficilissimo
garantire gli standard di qua-
lità, sicurezza e continuità 
necessarie in un servizio che 
offre percorsi terapeutici di 
grande complessità. In que-
sto contesto, le comunità so-
no riuscite a garantire stan-
dard elevati solo grazie a sa-
crifici enormi, grandi equili-
brismi economici  e  a  una 
forte dedizione degli opera-
tori, che suppliscono da an-
ni a una carenza strutturale 
di risorse».

Non solo Rsa. Le rette rico-
nosciute alle comunità tera-
peutiche non vengono ade-
guatedal 2009, nonostante in
questi anni siano aumentati 
in modo significativo i costi 
energetici e di gestione, insie-
meal costo delpersonale. Pri-
ma ancora, è aumentato l’uso
di sostanze e quindi ilnumero 
di persone che hanno bisogno 
di percorsi di cura nelle comu-
nità. In sede di bilancio la
giuntasi impegna, per orasol-
tantosulla carta.

La questione è emersa con 
l’ordine del giorno proposto
in Consiglio regionale dalla 
consigliera  di Avs  Giulia
Marro sull’adeguamentodel-
le rette delle comunità tera-
peutiche residenziali e semi-
residenziali per il trattamen-
to delle dipendenze: «Negli 
ultimi anni l’uso di sostanze
è aumentato e, di conseguen-
za, il numero di persone che 
hanno bisogno di percorsi di 
cura strutturati, spesso in co-
munità  terapeutiche.  Que-

ste ricopronoun ruolo fonda-
mentale per la tenuta della 
nostra società, lavorando su 
situazioni di marginalità e 
grave disagio».

L’atto impegna la giunta a 

dare continuità, nell’ambito
della programmazione sani-
taria e finanziaria, al percor-
so di valutazione già avviato
sulla sostenibilità economi-
ca della rete, tenendo conto

dell’evoluzione dei costi di 
gestione e dei livelli di servi-
zio: un passaggio che rappre-
senta  un  primo riconosci-
mento di un problema strut-
turale, da tempo segnalata 
dagli operatori del settore.

Il testo  approvato dalla  
giunta, volutamente cauto, 
si concentra sulla prosecu-
zione di un percorso di valu-
tazione. «Una formulazione 
che, se da un lato consente
un avanzamento condiviso, 
dall’altro non può rappre-
sentare un punto di arrivo - 
premette Marro -. Ora è fon-
damentale che questo impe-
gno non resti sulla carta. Va-
lutare va bene, ma dopo ol-
tre quindici anni senza ade-
guamenti è il momento di 
agire». ALE.MON .—
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In Piemonte prosegue la len-
ta parabola dei virus rus re-
spiratori: l’incidenza risul-
tapari a10,2casi ognimille 
assistiti, in lieve riduzione 
rispettoalla scorsa settima-
na, il livello di intensità si 
mantienebasso.Locomuni-
ca il Serviziodi epidemiolo-
giaregionale(Seremi): la ri-
duzione dei casi, osservata 
dalla metà di dicembre, si 
conferma in tutte le classi 
dietà,adeccezionedeibam-
bini più piccoli (0–4 anni). 

Si stima che da metà di otto-
breipiemontesiconinfezio-
ne respiratoria acuta siano 
stati circa 745 mila, di cui 
circa 43 mila nell’ultima  
settimana (19 – 25 genna-
io). Positività, in ordine di 
frequenza decrescente,
per Virus Respiratorio Sin-
ciziale, Virus influenzali,  
Coronavirus diversi da
SARS CoV-2, Rhinovirus,  
Adenovirus, Metapneumo-
virus, Virus Parainfluenza-
li e Sars CoV-2. ALE.MON . —

L’influenza ripiega ma non per i bimbi
Il virus resiste nella fascia 0-4 anni

Il tema è statosollevato dalla consigliera di Avs Giulia Marro 
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