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B INTERVISTA A MIMMO DIMATTEO, SEGRETARIO NAZIONALE FNP CISL

«Enecessariounmodello
di sanita pit1 vicino alle persone»

egretario, il
s Covid-19 ha messo a
dura prova la tenuta
del nostro Welfare.
Come Fnp cosa
proponete per superare
questo momento
difficile?
La pandemia ha portato
alla luce le lacune del

nnetra Sictema eanitaria
11050 S5151CIIla 5allltalrio

e assistenziale: si sono

registrate migliaia di vittime, soprattutto
anziani, ed & cambiata la considerazione
della sanita italiana come un vero e
proprio modello per qualita delle cure,
universalita e gratuita. Il nostro sistema
sanitario si & dimostrato fragile e incapace
di reggere I'urto di un’emergenza che non
ha fatto che acuire un malessere
preesistente, frutto di una scarsa
pianificazione, di un uso inappropriato
delle risorse, e di tagli al personale e ai
posti letto. Alla luce di questa crisi,
secondo noi & necessaria una
programmazione sociosanitaria sinergica
tra Governo e Regioni, condivisa con le
Parti sociali per individuare le criticita e
pianificare gli obiettivi di miglioramento
dell’offerta assistenziale territoriale, che
tenga conto non solo della diffusione del
virus ma anche del trend demografico che
caratterizza il nostro Paese.

Quali sono per voi gli interventi piu
urgenti?

E necessario potenziare la rete territoriale
e spingere su innovazione, ricerca e
digitalizzazione del Ssn, e questo
attraverso 1'utilizzo dei circa 20 miliardi
previsti dal Recovery Plan e dagli altri
fondi. Sara fondamentale, poi, rafforzare i
servizi socioassistenziali di prossimita,
con investimentl in infrastrutture,
formazione del personale, programmi di
screening della popolazione e sistemi di
monitoraggio, rimettendo al centro la cura
del cittadino con percorsi assistenziali che
consentano di seguire la persona, spesso
anziana, malata cronica e sola, dal
ricovero fino al ritorno al proprio

domicilio o alla propria struttura
residenziale. Chiediamo al Governo,
quindi, di investire molte delle nuove
risorse sulla medicina territoriale,
responsabilizzando e rafforzando il ruolo
e il compito dei medici di famiglia, in un
percorso assistenziale individuale (PAI)
con operatori sanitari, infermieri di
comunita, specialisti, psicologie
assistenti sociali, che garantiscano
assistenza all’anziano malato cronico e
non autosufficiente.

A tal proposito, voi state chiedendo da
tempo una legge quadro proprio sulla non

autosufficienza.

Noi come sindacati dei pensionati
chiediamo da anni una legge quadro che
indichi il perimetro normativo per la
garanzia delle prestazioni che ogni
persona non autosufficiente deve ricevere,
intervento previsto ora nel PNRR, e la
definizione dei Lesna (Livelli essenziali
prestazioni socio-assistenziali per persone
non autosufficienti). Tocchera poi
intervenire anche sulle Rsa che, in questa
pandemia, hanno mostrato enormi lacune
organizzative: bisognera rivedere i
requisiti di accreditamento e investire sia
quantitativamente sia qualitativamente
sul personale, prevedendo strutture
assistenziali piu gestibili, formando gli
OSS/OSA e gli infermieri sulla gestione
delle patologie e sulle misure di
prevenzione e sicurezza per la salute dei
pazienti. Infine, nell’ambito dei distretti
territoriali, occorrera promuovere
I’apertura di strutture socio-sanitarie
territoriali pubbliche di prossimita che
sviluppino il modello delle Case della
Salute o degli ospedali di comunita.

Peril futuro dell'ltalia l lavoro
eun “pattogenerazionale”
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