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Il nuovo fenome
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ROMA Viaggiare per curarsi. Questa
& una delle storture della sanita ita-
liana denunciata da Svimez. Al Sud
i vive un anno € mezzo in meno.
Basterebbe queste dato per raccon-
tare come I'Ttalia sia divisa in due
sul fronte dell'offerta sanitaria. Se
Taspettativa di vita media nelle re-
gioni meridionali & di 79,5 anni per
gli wornini e 83,9 per le donne, nel
Centro Italia si sale rispettivamente
a8le 85,2 anni, per arrivare al dato
pin altodelNord-Est, 81,1e 85.4.

VIAGGI

Ma ¢’ un altro modo per racconta-
Te questa storia partendo
daidati del ReportSvimez
(Associazione per lo svi-
luppo dell'industria nel
Mezzogiomao) dal titolo
“Un Paese, due cure. I di-
vari Nord-Sud nel diritto
alla Salute™ nel 2022, dei
56.079 malati oncologici
Tesidenti al Sud, 12.401 so-
no andati a curarsi in una
struttura ospedaliera di
una regione del Cen-
tro-Nord: si tratta del 221
per cento. Il percorso in-
verso & minimo, pari allo
0.1 per cento. In particola-
re in Calabria la mobilita
in un‘altra regione ha ri-
guardatouna percentuale
elevatissima, il 42,9 per
cento.InCampania siamo
al 269, in Basilicata al 25,
in Sicilia al 16,5, in Sarde-
gna al 16,3, in Molise al
149, in Puglia al 139. La
prima regione del Nord
nel dato sulla migrazione
i paziente oncologici ¢ la
Valle d’Aosta, al 13,2 per
cento, ma in questo caso
la spiegazione € pii1 banale, viste le
dimensioni & molto pit semplice
per un cittadino di quel territorio
spostarsi in Piemonte. Emilia-Ro-
magna, Piemonte, Lombardia e Ve-
neto hannoe invece tutte percentuali
da “0 virgola”, praticarmente non si
sposta nessuno. D'altra parte secon-
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Il “turismo” della salute
che attraversa il Paese
¢ si rivolge anche al Lazio

»In Calabria un paziente oncologico »Save the children: «<Anche molti
su due va a curarsi in altre regioni

LUCA BIANCHI (SVIMEZ).
«(UESTO FENOMEND
STA ACCENTUANDO

LE DISEGUAGLIANZE
TRA | SISTEMI
SANITARI REGIONALI»

do un'altra ricerca (Ropi, Rete
Oncologica Pazienti Italia, su da-
ti Agenas) per la chirurgia onco-
logica le 10 strutture con dati mi-
gliori sono al Centro-Nord (Lazio
compreso). Pin nel dettaglio: il
numero di interventi eseguiti &
considerato un indicatore dell’af-
fidabilita di una struttura sanita-

bambini sono costretti a viaggiare»

ria. Unesempio: per il tumore del
polmone al vertice c'é¢ I'Azienda
Ospedaliera Sant'Andrea di Ro-
macon 572 interventi I'anno, se-
guone |'Istituto Europeo di Onco-
logia - leo di Milano con 538 e
I'Azienda Ospedaliero - Universi-
taria Careggi di Firenze con 462
(trai primi diecianche il Sud, con

22.1%

La percentuale di
pazienti oncologici che
da regionidel Sud del
Paese si sono spostatiin
ospedalidel Nord e del
Centro per curarsi

4 mld

Secondo uno studio
della Fondazione Gimbe
lamigrazione sanitaria
dal Sud ha portato 4,25
miliardidieuronelle
regioni del Nord nel 2021

'Ospedale Monaldi di Napoli con
292).

Pit1 in generale secondo l'analisi
di Svimez c'& «la fuga dal Sud per ri-
cevere assistenza in strutture sani-
tarie del Centro e del Nord, soprat-
tutto per le patologie pil gravi. Nel
2022, dei 629 mila migranti sanitari
(volume di ricoveri), il 44 per cento
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deicasieraresidente inunaregione
el Mezzogiorno», I saldi della mo-
bilita interregionale nello scorso de-
«cennio ha vistoun saldo ampiamen-
te attivo in Lombardia, Emilia-Ro-
magna, Toscana e Veneto,al contra-
rio passivo in Campania, Calabria,
SiciliaeSardegna. Il Lazioattrae pa-
zienti grazie ai grandi ospedali uni-
versitari ¢ ad eccellenze come il
Bambino Gesi. Secondo Svimez
con lautonomia differenziata (la ri-
forma decisa dal Governo) «si ri-
schierebbe di aumentare le spere-
«quazioni finanziaria tra Servizi sani-
tari regionali e di ampliare le dise-
guaglianze interregionali nelle con-
dizioni diaccessoal diritto alla salu-
te». [l report fa notare che la mortali-
th per tumore & pili elevata al Sud:
nel 2020 su 10.000 abitanti il tasso
era di 8,8 nelle regioni meridionali,
7,8 nel Centro e nel Nord-Ovest, 7,1
nelNord-Est.

BAMBINI
Secondo Save the Children il feno-
meno riguarda anche le migrazioni
sanitarie pediatriche da Sud versoil
Centro-Nord, «segno di carenze o di
sfiducia nel sistema sanitario delle
regioni del Mezzogiorno: 'indice di
fuga - ovvero il numero di pazienti
pediatrici che vanno a farsi curare
in una regjone diversa da quella di
residenza -nel 2020 si attestain me-
dia all'8,7 per cento a livello nazio-
nale, con differenze territoriali che
vanno dal 3,4 del Lazio al 43,4 del
Molise, i130,8 della Basilicata, il 26,8
dell'Umbria e il 236 della Calabria.
In particolare, un terzo dei bambini
¢ degli adolescenti si mette in viag-
gio dal Sud per ricevere cure per di-
sturbi mentali o neurologici, della
nutrizione o del metabolismo nei
centri  specialistici  convergendo
principalmente a Roma, Genova e
Firenze, sedi dilstituti di Ricoveroe
Curaa Carattere Scientifico (IRCCS)
pediatrici». Conclude Luca Bianchi,
direttore generale Svimez: «La scel-
ta,spessoobbligata, di emigrare per
curarsi oltre causare costi indivi-
duali finisce per amplificare i divari
nella capacita di spesa dei diversi si-
stemi regionali».
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