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La necessita di conciliare, da un lato, il bisogno cre-
scente di risorse richieste dal settore sanitario per le esi-
genze di cura dei cittadini e, dall’altro, le esigenze
ineludibili di bilancio e di contenimento della spesa pub-
blica, in un contesto di crisi economico-finanziaria come
quello che negli ultimi anni ha colpito I'Ttalia e non solo,
pone all’attenzione prioritaria di studiosi ed operatori
I'imperativo di una ricerca multidisciplinare e comparata
volta a comprendere attraverso quali modalita e strumenti
sia possibile operare il predetto bilanciamento, anche in
chiave prospettica, assicurando la tutela di un livello ade-
guato di salute senza sacrificare le ragioni della finanza
pubblica e facendo, al contempo, fronte ad una domanda
appropriata di prestazioni sanitarie e alle aspettative di
remunerazione dei servizi resi da parte degli operatori
privati.

Sul piano dell’indagine storica, la comparazione fra
modelli presenta una rilevanza considerevole nella misura
in cui consente, per ciascuna tipologia presa in esame, di
verificare nel concreto il dosaggio operato, e la percen-
tuale di relativa attuazione, fra gli indicatori che confor-
mano I'identita di un sistema sanitario: I’equita sociale nel
concorso al finanziamento del singolo sistema nazionale;
I'eguaglianza dei cittadini nell’accesso alle cure, riscon-
trabile in termini di copertura universale dell’assistenza
sanitaria o, piuttosto, di estensione solo parziale ad alcune
categorie di lavoratori (¢ quest’ultima, la caratteristica
principale dei sistemi fondati sulle assicurazioni volonta-
rie ed obbligatorie); la liberta di scelta del prestatore e
del luogo di cura da parte del paziente.

L’indagine comparatistica puo stimolare I'individua-
zione di soluzioni ai problemi di ordine socio-economico
da considerarsi sempre pit una costante di molti Paesi,
europei e non. L’Ttalia, ad esempio, ¢ attesa da scelte im-
portanti sotto la spinta di una corrente di pensiero che
propugna il passaggio dall’attuale universalismo finan-
ziato con la fiscalita generale e che ¢ in grado di soddi-
sfare solo parzialmente la domanda di salute della
popolazione, in un quadro di progressive riduzioni di
budget compensate in modo territorialmente diseguale
da una quota consistente di spesa out of pocket, ad un

universalismo finanziato da imprese assicuratrici e fondi
sanitari, capace di ampliare la copertura dei bisogni (che
spaziano dalle patologie gravi, che esigono terapie inno-
vative ad alto costo, alle patologie croniche, che richie-
dono continuita assistenziale e una adeguata integrazione
dei servizi socio-sanitari) e ridurre la spesa out of pocket
attraverso una diversa governance delle politiche della sa-
lute che preveda un pit fattivo coinvolgimento della so-
cieta civile.

L’Ttalia ha un Servizio Sanitario Nazionale (SSN) di
carattere universalistico e solidaristico, composto da ero-
gatori prevalentemente pubblici e ispirato a principi di
equita di accesso ai servizi sanitari e gratuita delle cure,
la cui somministrazione & organizzata e decisa su base re-
gionale. Invero la sanita pubblica, da sottoporre ad un
set di verifiche e controlli sempre piti adeguati al mutato
contesto economico ed istituzionale, rappresenta, oltre
che una risposta ai fallimenti del mercato potenzialmente
generati dalle asimmetrie informative, anche un inter-
vento di tipo equitativo teso ad assicurare a tutti il diritto
alla cura e quindi alla tutela della salute.

Finalita dell’incontro di studi ¢ quella di porre a con-
fronto con il modello italiano alcuni fra i sistemi sanitari
di maggior interesse comparatistico: A) il sistema spa-
gnolo, classificabile al pari del nostro quale sistema uni-
versalistico, al fine di focalizzare le misure, e la rispettiva
adeguatezza, attraverso le quali si ¢ affrontata in quella
esperienza storica il problema della contrazione delle ri-
sorse disponibili per la spesa sociale, e sanitaria in parti-
colare, assumendo come riferimento primario la tutela
dell’utente; il sistema statunitense, privatistico e di mer-
cato per eccellenza, a copertura non universale e non uni-
forme, onde accertare I'impatto delle riforme pit recenti
sul suo grado di funzionalita, equita ed efficacia.
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ed erogazione del servizio: profili problematici
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